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RESUMO Em virtude da atual crise sociossanitaria decorrente da nova mani-
festacdo do coronavirus, este relato de experiéncia buscou descrever a inser-
¢do do profissional sanitarista no Departamento de Vigilancia Epidemioldgica
de Foz do Iguacu/PR, no ambito da prevencdo e combate a Covid-19 em ter-
ritorio brasileiro de triplice- fronteira (Argentina-Brasil-Paraguai). O trabalho
privilegiou o didlogo entre a pratica profissional e a formag¢do académica na
modalidade de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia, buscando
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destacar as potencialidades da aprendizagem no trabalho através da perspec-
tiva do cuidado integral a saude nos diferentes ciclos da vida familiar. O sani-
tarista possui um perfil de atuacdo que visa o fortalecimento do Sistema Unico
de Saude na atual conjuntura sociossanitaria, estando altamente capacitado
para lidar com questdes relativas a vigilancia em saude, gestdo das redes de
cuidado, comunica¢do e educagdo em saude e anadlise e planejamento situa-
cional.

DESCRITORES: Capacitacdo de Recursos Humanos em Saude. Saude Coletiva.
Infec¢Bes por Coronavirus.

ABSTRACT In view of the current socio-sanitarian crisis caused by the new
manifestation of the coronavirus, this experience report sought to describe
the insertion of hygienist in the Department of Epidemiological Surveillance in
Foz do Iguacu/PR, in the scope of the prevention and fight against Covid-19in a
Brazilian triple-border municipality. This work privileged the dialogue between
professional practice and academic training in the modality of Multiprofessio-
nal Residency in Family Health, seeking to highlight the potential of learning at
work through the perspective of comprehensive health care in the different
cycles of family life. The hygienist has a profile of action that aims to stren-
gthen the Unified Health System in the current socio-health situation, being
highly qualified to deal with issues related to health surveillance, management
of healthcare networks, health communication and education and analysis and
situational planning tasks.

DESCRIPTORS: Training of Human Resources in Health. Collective Health. Co-
ronavirus infections.

INTRODUCAO

emergéncia sociossanitaria mundial causada pela nova manifestacao do
coronavirus merece ser considerada como uma das epidemias mais sig-
nificativas da histéria da humanidade. Numa visdo sanitarista, pandemias sao
tidas como doencas infecciosas que se espalham por grandes regides, ocorrendo
ao redor do mundo praticamente ao mesmo tempo', tendo como produto final
o elevado coeficiente de morbimortalidade e letalidade; consequentemente, re-
presentando maiores desafios no ambito social, econémico e politico nos territd-
rios acometidos.
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Informacdes recentes indicam que “a doenca que o virus produz é a COVID-
19, onde ‘CO’ significa corona; ‘VI' virus e ‘D’ doenca™'. Os tipos de coronavirus
sao agrupados em quatro (alfa; beta; delta; e gama); onde se tem registrado que
somente o tipo alfa e beta infectam seres humanos, provocando, por sua vez, a
sindrome respiratoria aguda severa (SARS-CoV)?. A referida sindrome “possui alto
indice de mutacao genética e fraca resisténcia a altas temperaturas (56°C) por
trinta minutos; etanol (75%); desinfetantes que contenham cloro e acido paracé-
tico"3:4031 .

A Covid-19 tem sido descrita como uma doenca com alta capacidade de in-
feccdo, porém com baixo coeficiente de letalidade'. O padrdo de transmissao
pode ocorrer em todas as faixas etarias da mesma forma, entretanto, o perfil
epidemiologico mundial aponta para os idosos (pessoas com 60 ou mais anos
de idade) e individuos com registro de comorbidades como principais grupos
vulneraveis'3.

Em 12 de janeiro de 2020, a Organiza¢ao Mundial da Saude (OMS) anunciou a
Covid-19 como uma doenca epidémica, incentivando todas as organizacdes sa-
nitarias, nacionais e internacionais a reforcar as medidas de prevencao, monito-
ramento e vigilancia epidemiolégica®. No Brasil, entretanto, intervenc¢des formais
foram decretadas pelo Ministério da Saude em 3 de fevereiro de 2020, por meio
da portaria n° 188, a qual teve por definicdo declarar emergéncia em saude pu-
blica de importancia nacional (art. 1°) e estabelecer o Centro de Operacdes de
Emergéncias em Saude Publica (COE-nCoV) como mecanismo nacional da gestao
coordenada da resposta a emergéncia no ambito nacional (art. 2°)°.

A nivel estadual, o Parana decretou no Diario Oficial n® 10.653, de 23 de mar-
co de 2020, estado de calamidade publica, seguindo orienta¢des da Portaria n°
188°¢. Nao obstante tal demora, a ativacao do Centro de Operacdes em Emergén-
cias (COE) para o enfrentamento do novo coronavirus ja tinha sido decretado
mediante Resolucdo n° 126/2020, da Secretaria de Estado da Saude do Parana
(SESA/PR), sendo estabelecidas as estratégias e tipos de intervenc¢des a serem
realizadas no sistema de saude paranaense’. Por outro lado, a Secretaria Muni-
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cipal da Saude do municipio de Foz do Iguagu/PR (SMSA/Foz), ciente das caracte-
risticas dinamicas de seu territdrio, por se localizar em regiao de triplice-fronteira
(Argentina-Brasil-Paraguai), respondendo por importante demanda de servicos
assistenciais para usuarios estrangeiros e interestaduais, vem acompanhando
0 marco juridico- sanitario tanto a nivel nacional como estadual, com o objetivo
primario de agir de forma consonante com as atividades desenvolvidas no terri-
torio paranaense.

Torna-se evidente que a Covid-19 mostra como principal desafio para os sis-
temas de saude e de assisténcia social a rapida capacidade de colonizacao e in-
feccdo do virus, sendo mais rapida e eficaz do que as barreiras fisicas e sociais
adotadas pelos governos como medidas de controle para evitar a disseminacaos.
Dito desafio agrava ainda mais o quadro sociossanitario, ao se considerarem
questdes como: a alta demanda de atendimentos por suspeita; indice de admis-
sdo em unidade de terapia intensiva; custos por internacdo e intubacdo hospita-
lar; quantidade de leitos hospitalares disponiveis; organizacdao das redes locais
de assisténcia e alongadas jornadas de trabalho dos profissionais da saude.

Entendendo a magnitude da situacao sociossanitaria que o Brasil enfrenta atu-
almente, em relacao a prevencao e combate da Covid-19, tracou-se como obje-
tivo geral de pesquisa destacar a participacdo do profissional sanitarista na rede
local de saude, ressaltando as aptiddes e atribuicdes profissionais desenvolvidas
no ambito do Departamento de Vigilancia Epidemiolégica do municipio de Foz do
lguacu/PR (DVE/Foz). Como objetivo conexo, este trabalho pondera o reconheci-
mento do sanitarista como profissional chave para a atencao primaria no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS), na medida em que afirma a importancia da sua
presenca e atuacdo nao somente em tempos de crise epidémica.

METODO

Trata-se de um relato de experiéncia de percurso profissional, de cunho anali-
tico-descritivo e com abordagem qualitativa, que aborda a insercdo e atua¢ao do
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sanitarista na rede local de saude de Foz do Iguacu/PR, no contexto de prevenc¢ao
e combate da Covid-19.

Metodologicamente, os relatos de experiéncia indicam a observacao, elabora-
¢do e expressao da experiéncia vivenciada na forma de uma narrativa®. Mais sig-
nificativamente, narrar a experiéncia pretende, para mais de contar o vivido, fazer
com que as informacgdes relatadas prestem atencdo as questdes contemporaneas
do campo cientifico atendido. Isto &, o relato de experiéncia é tido como uma 6tima
ferramenta para a atualizacdo dos saberes e 0 aprimoramento das praticas em
determinada area.

Tomou-se como cenario de praxis ao DVE/Foz. Cabe esclarecer que a vigilancia
epidemiolégica € um conjunto de a¢bes que proporcionam o conhecimento, de-
teccdo ou prevencdo de qualquer mudanca nos fatores determinantes e condicio-
nantes de saude individual e/ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar
as medidas de prevencdo e controle dos agravos®. As atividades comecaram a se-
rem desempenhadas em 23/03/2020, estando atualmente em vigéncia (julho de
2020). Em rela¢do a carga horaria e vinculo de atuacao profissional, os residentes
possuem dedicacdo exclusiva, cumprindo uma carga horaria semanal de 60 horas
(de segundas-feiras a sabados).

Tratando as caracteristicas do territério de atuacdo, Foz do Iguacu é um mu-
nicipio trifronteirico (Argentina-Brasil-Paraguai) localizado no extremo oeste pa-
ranaense, sendo categorizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IGBE)'® como municipio de médio porte, com uma populacdo estimada, até 2019,
de 258.532 habitantes, com densidade demografica correspondente a 418,58 ha-
bitantes/km?.

A atuacao dos sanitaristas no DVE/Foz esta vinculada ao Programa de Residén-
cia Multiprofissional em Saude da Familia (PRMSF), da Universidade Federal da In-
tegracao Latino-Americana (UNILA), do qual os referidos profissionais fazem parte,
na modalidade de aprendizagem no trabalho. Cumpre informar que, embora os
profissionais possuam total autonomia, em relacdo as atribuicdes profissionais, a
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presenca de um preceptor se faz necessaria, segundo regulamento interno do PR-
MSF da UNILA, com o objetivo de fortalecer o processo de ensino- aprendizagem
no local de trabalho. Nomeadamente, o PRMSF tem por objetivo principal “formar
profissionais de saude com conhecimentos, habilidades e atitudes para atuarem
na Estratégia de Saude da Familia e Nucleo Ampliado de Saude da Familia, na pers-
pectiva do cuidado integral a saude nos diferentes ciclos de vida” familiar, conside-
rando o planejamento estratégico local, a organizacao do processo de trabalho em
equipe e as abordagens interdisciplinares e intersetoriais no campo da saude'".

As atividades desenvolvidas pelos residentes sanitaristas foram agrupadas de
forma descritiva e comparativa, isto é, o trabalho prop&e destaque dos principais
eixos de formacdo do sanitarista, logo complementadas por bibliografia da area.
Estruturalmente, a discussao foi apresentada por meio de duas categorias: 1) for-
mag¢ao académica em saude coletiva (permitindo entender algumas questdes fi-
loséficas da saude coletiva, principalmente no que diz respeito a desconstrucao
do pensamento biomédico) e; 2) atuacao do sanitarista no combate a Covid-19 no
DVE/Foz (abrindo caminho para a compreensdo do papel desse profissional na
conjuntura da crise sanitaria local).

Por se tratar de um relato de experiéncia de percurso profissional, o presente
trabalho dispensou aprovacio de Comité de Etica em Pesquisa, segundo orienta-
¢Oes da Resolucao n° 466 do Ministério da Saude'?.

RESULTADO E DISCUSSAO

Formacdo académica em Saude Coletiva

Em um primeiro momento, faz-se jus levantar breves considera¢des em relacao
ao perfil profissional do sanitarista e sua insercao no sistema de saude brasileiro.
Assim, cabe entender que a Saude Coletiva, como ciéncia propria, “vem a substi-
tuir a nocao hegemonica que se tem sobre medicina social, ao mesmo tempo em
gue propde uma nova estruturacdo da Saude Publica brasileira”*4. Desse modo, a
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Saude Coletiva deve ser considerada como um projeto de construcdo de um saber
gue opera no campo da saude, e também como um programa que contempla es-
pecificidade desse campo. Tal posicionamento denota a interdisciplinaridade que

caracteriza a Saude Coletiva como area contra hegemadnica na saude’s.

O sanitarista é um profissional com formac¢dao académica interdisciplinar na
area da saude humana, tendo como principais eixos de atuacao: a gestao e plane-
jamento em saude; epidemiologia; comunicacao e educagdo em saude; e ciéncias
sociais aplicadas a satde. E, portanto, um profissional altamente capacitado para
desenvolver suas atribuicdes em todos os niveis de atencao a saude, embora sua
presenca no SUS prevaleca no nivel primario.

Em visdo ampla, em relagdo a formacdo e a atuacao do sanitarista no contexto
do SUS, cumpre dizer que:

A atual formacdo académica do sanitarista parece, ainda, preservar e
privilegiar algumas caracteristicas da l6gica da Saude Publica. A organi-
zacao pedagogica e curricular privilegia uma formacdo critica, técnica e
analitica, cuja énfase recai: na operacdo com recursos estatisticos e epi-
demioldgicos, analise de situa¢des de saude, e capacidade para refletir
a partir das contribui¢8es das ciéncias sociais e humanas, para operar
com a analise de politicas e de praticas em saude. Embora a diferencia-
¢do critica e ideolodgica, a énfase da formag¢do do sanitarista moderno
se aproxima de elementos que caracterizam o sanitarista Pré-Reforma
Sanitaria. No campo do mercado de trabalho, a expectativa dos servi-
cos que acolhem o sanitarista também mantém, no imaginario, aquele
profissional que sabia proceder e planejar acdes no campo da gestao
e da vigilancia em saude a partir da sua tradicional faceta epidemiol6-
gica. E possivel que, atualmente, o préprio aspirante ao diploma dessa
area profissional assuma, como importante para sua sobrevivéncia no
mercado de trabalho, o desenvolvimento do saber-fazer tradicional da
gestdo e avaliacao de politicas, além do valorizado conhecimento epide-
mioldgico e estatistico'®

Por outro lado, a filosofia sanitarista banaliza a injustica social, haja vistas
dos Determinantes Sociais em Saude, ora entendidos sob as lentes da subijetivi-
dade coletiva. Dita questao descreve subjetividade em saude como “o produto
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de redes da histéria, descentrada do individuo, coletiva e nunca individual; é
inventada e atende a interesses determinados, sendo produzida nos sentidos
coletivos da sociedade”'>3¢', Para a Saude Coletiva, o sujeito (usuario/cidadao)
configura peca-chave no proprio desenvolvimento e aprimoramento do siste-
ma e servicos de saude, categorizando-o como um “agente de producdo de
discursos capazes de provocar mudancas no contingente homogeneizante ins-
tituidos pelos modelos de subjetivacao capitalisticos">=¢7,

Logo, a formacdo académica em Saude Coletiva contempla um conjunto de
competéncias gerais e especificas: analise e monitoramento da situacdo de
saude; planejamento, programacdo, gestdo e avaliacao de sistemas e servi¢os
de saude; promocdo da saude e prevencado de riscos e agravos a saude; geren-
ciamento de processos de trabalho coletivo em salde; ética em Saude Coletiva.
Tais atividades sdao pensadas para serem desenvolvidas em todos os niveis da
atencdo a saude, justamente porque o0 que se busca € a problematiza¢cao das
situacBes/condicdes de vida da sociedade (coletivo) numa visao integral, equi-
tativa e universal'®.

Atuacao do sanitarista no combate a Covid-19 no DVE/Foz

No intuito de oferecer acompanhamento integral aos casos (suspeitos, con-
firmados e/ou descartados) e as diversas demandas vinculadas ao combate e
controle da crise sanitaria da Covid-19 no municipio de Foz do Iguacu/PR, foi
estabelecido o GT Covid/Foz, sendo um grupo de trabalho composto por uma
equipe multiprofissional de servidores publicos e académicos de nivel superior
(ora incluidos os sanitaristas residentes), todos com atuac¢do na rede local de

saude iguaguense.

No Quadro 1 sdo agrupadas e descritas as atividades desempenhadas pelos
sanitaristas residentes no DVE/Foz. Percebe-se que as atividades sdo agrupa-
das em consonancia com o eixo principal de formac¢do do sanitarista.
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Quadro 1. Atividades desempenhadas pelos sanitaristas residentes segundo eixo de forma-

¢do em Saude Coletiva, DVE/Foz do Iguacu, Parana, 2020.

Eixos formadores

Descrigao das atividades

GESTAO E PLANEJAMENTO EM
SAUDE - G&PS

*Reconhecimento do territorio, em
relacao aos indices sanitarios e
sociais (diagnéstico situacional de
saude);

**Capacitacdo para o manejo das
ferramentas institucionais (e-SUS
VE, REDCap, Consent, Notifica
Covid-19, SIVEP GRIPE, Sistema de
Informacao de Agravos de Notificagéo
— SINAN, Gestor de Ambiente Laboral
— GAL, Base de dados institucional do
Covid-19);

***Reformulagao do fluxo de trabalho dos
profissionais membros do GT Covid/Foz
em relacao a orientacao das atividades a
serem realizadas, mudangas no processo
de trabalho, capacitagdes;

****Elaboracgao de relatérios e
arquivamento institucional de
informacgdes relacionadas a gestao e
processo de trabalho do GT Covid-
Foz;

*****Elaboracao dos certificados de
cumprimento do isolamento domiciliar
e de testagem né&o reagente.
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EPIDEMIOLOGIA - EPI

*Recepgdo, revisdo, corregdo e
tabulagdo dos dados registrados
nos prontuarios (ficha de notificagao
Covid-19), encaminhados pelos
diversos dispositivos sanitarios, em
base de dados institucional. Em seguida,
notificagdo compulséria dos casos
nas correspondentes bases nacionais
(REDCap e Notifica Covid-19);

**Analise estatistica e epidemioldgica
dos casos (em suspeita, confirmados e/
ou descartados) registrados pelo DVE/
Foz. Em seguida, georreferenciamento
dos pontos de concentracao de contagio
da Covid-19 no municipio;

***Elaboragao dos Boletins
Epidemiolégicos Covid/Foz a
serem publicados pelo DVE/Foz,
segundo orientagdes técnicas da SESA/
PR e SMSA/Foz;

COMUNICAGAO E EDUCAGAO EM
SAUDE - C&ES

*Acompanhamento longitudinal dos
casos (em suspeita,
confirmados elou descartados)

registrados pelo DVE/Foz por meio de
ferramentas de e-Heallth;

**Esclarecimento de duvidas recebidas
nos diversos canais de informagao
disponibilizados pelo DVE/Foz
em relacio ao acompanhamento,
notificago e manejo dos casos
sintomaticos/assintomaticos
relacionados a Covid-19;

***Preenchimento dos d a d o s
ignorados nasfichas d e
notificacdo da COVID-19, com vistas a
manter o registro fiel

das informacoes;

****Educacgao popular com os usuarios
por meio dos diversos canais de
informacao, em relacdo as medidas de
prevencado e de isolamento domiciliar
dos casos em acompanhamento.

Fonte: Elaborado pelos autores (2020).
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No eixo da G&PS sobressai a constante participacdo da preceptora, na modali-
dade de supervisao pedagogica. Assim, a funcao da preceptoria proposita o cor-
reto acompanhamento das normas sanitarias, uma vez que o posicionamento do
SUS local se mantém em constante mudanca, justificado pelo comportamento
epidemiolégico da Covid-19 no municipio. A fim de se familiarizar com os instru-
mentos de gestdo e planejamento adotados pelo DVE/Foz no combate a Covid-19,
foi realizada uma capacitagao tedrico-pratica das ferramentas: e-SUS VE, Consent,
SIVEP GRIPE, REDCap, Notifica Covid-19, SINAN e GAL.

Como ponto inicial no eixo G&PS, teve-se a realizacdo do diagndstico situacional
de saude no contexto da crise sanitaria da Covid-19. Importou entender as poten-
cialidades do SUS local em relacao a articulacao das diversas tarefas de prevencao
e cuidado. Especialmente, interessou entender as fun¢des do DVE/Foz na pers-
pectiva da intersetorialidade em saude. Dessa forma, constatou-se o exposto na
literatura', ao afirmar que o processo de trabalho dos profissionais do SUS deve
partir da compreensao holistica dos problemas e necessidades de pessoas e gru-
pos sociais em seus territorios. Partindo desse entendimento, foram estabelecidas
prioridades para o manejo daqueles usuarios considerados dentro do grupo de
risco, sendo eles: idosos, criancas, gravidas, individuos com histérico de comorbi-
dade e profissionais da saude atuando na linha de frente.

A pratica intersetorial com outras Secretarias Municipais se fez obrigatéria na
observancia de contextos de vulnerabilidade social em usuarios do grupo de risco.
No caso dos idosos com diagndstico positivo para Covid-19 e residindo sozinhos,
foi ativada a Assisténcia Social do municipio, justamente pela situa¢do de risco de-
corrente da doenca. O acompanhamento do pré-natal foi mantido ainda nos casos
de gravidas terem resultados reagentes a doenca, considerado como servico es-
sencial para a saude da mulher e da crianca. Usuarios com registro de comorbida-
de mereceram olhar diferenciado, por serem os individuos no grupo de risco com
maior vulnerabilidade, em especial aqueles com patologias afetando aos sistemas
respiratorio e circulatério. Em ambos os casos, as atividades de G&PS visaram es-
tabelecer o vinculo ativo entre os usuarios e as unidades de saude.
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A atuacdo dos sanitaristas residentes no eixo EPI visou, em primeiro lugar,
disponibilizar dados fiéis sobre o comportamento epidemiolégico da Covid-19
em Foz do Iguagu/PR. Dita funcdo versa beneficios conexos, pois, por um lado,
a analise da situacdo epidemioldgica auxilia nas decisdes institucionais do DVE/
Foz e, por outro, permite que a comunidade se mantenha informada, de forma
atualizada, no que diz respeito aos coeficientes de mortalidade, contagio e ocu-
pacao dos leitos hospitalares. Entender o real alcance da Covid-19 no territério
iguacuense se torna necessario quando se pensam, por exemplo, 0s meca-
nismos de prevencdo e de assisténcia. Isto é, o comportamento epidemiolégico
da doenca também sustenta o decreto de normas municipais mais estritas, a
saber: o peneiramento de atividades comerciais, académicas e a propria res-
truturacdo dos servicos locais de saude, na tentativa de controlar a propagacao
do virus.

Outrossim, a elaboracdo do Boletim Epidemioldgico Covid-19/Foz requisita
aptiddes estatisticas ja contempladas na formacdo do sanitarista e, no cenario
atual, destaca-se ainda mais sua valia pratica. Nesse sentido, a atua¢do no eixo
EPI tem corroborado a afirmac¢do de que “a epidemiologia € um dos pilares da
Saude Coletiva, devendo estar incorporada as politicas, programas e servi¢os
de saude®2, O desafio no eixo EPI, contudo, se evidenciou na qualidade do
preenchimento das fichas de notificacdo encaminhadas ao DVE/Foz pelos di-
versos dispositivos sanitarios (UBS, UPAS, Hospitais, Farmacias, entre outros).
Ao longo das atividades, iniUmeras notificacdes apresentaram inconsisténcia no
grau de apuracdo fidedigna dos casos acompanhados, dificultando a qualidade
e areal abrangéncia das informacdes oficiais da Covid-19 no DVE/Foz. De forma
a atender tal entrave, de cunho técnico, diversas chamadas para a conscienti-
zacao por parte dos profissionais encarregados da notificacdo dos casos foram
promulgadas. Complementarmente, atividades no eixo C&ES também mostra-
ram resultados positivos para o eixo EPI, no que disse respeito a comprovacao
dos dados registrados nas fichas de notifica¢ao.

A compreensdo dos determinantes sociais em saude configura importante
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func¢do para o profissional sanitarista. Entender os efeitos epidemiolégicos da
pandemia da Covid-19 requer, indubitavelmente, admitir com igual grau de
importancia os efeitos no tecido social e econdmico observados no territorio
paranaense. Isto porque a pandemia da Covid-19 tem desvelado os ja conhe-
cidos entraves dos sistemas de saude e de assisténcia social no Parana. Nesse
sentido, o posicionamento do sanitarista diante de tal situacdo refor¢ca a com-
preensao multidimensional da triade saude-doenc¢a-cuidados, numa visao biop-
sicossocial da saude.

Nesse contexto sociossanitario, a vigilancia do comportamento epidemiolé-
gico da Covid-19 fortalece as tarefas de identificacdo e acompanhamento dos
casos, na medida em que permite obter informac8es chaves para repensar (em
complemento ao eixo G&PS) as intervenc¢8es sanitarias, principalmente no nivel
primario da atencdo a saude, sem, contudo, menosprezar o dialogo entre os
outros niveis de atencdo a saude.

O eixo C&ES, por sua vez, tem acenado tarefas de alto grau de complexida-
de. Primeiramente, ao rever a questao da longitudinalidade (continuidade do
cuidado) em saude, mesmo em tempos de crise sanitaria, se torna importante
“a presenca do vinculo, relacao interpessoal e de confianca entre usuarios e
profissionais de saude"’'®’. Ademais, a longitudinalidade “torna oportuno um
cuidado integral, com ac8es de prevencdo de doencas e promog¢ao em saude, e
reducdo de uso de servicos de alta complexidade e custos na saude”*'87,

Se bem, a atual reorganizacao dos servi¢cos de saude visualiza mecanismos
orientados a contenc¢ao do coeficiente de contagio do virus, na medida em que
se tem limitado o fluxo de atendimento in loco, o SUS abragou o desafio de
levar o atendimento integral até a residéncia dos usuarios. Para tanto, as inter-
vencdes adotaram a telessaude como canal imediato de contato usudrio-pro-
fissional-sistema de saude, sendo essa uma 6tima maneira para universalizar,
integrar e fazer equitativo o cuidado a saude, promovendo ao mesmo tempo o
cumprimento das medidas de isolamento domiciliar e social.
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Por meio de telefonemas a linhas fixas e moéveis, foi realizado o acompanha-
mento oportuno (de forma diaria) dos casos acompanhados pelo GT Covid/
Foz no DVE/Foz. Importou registrar mudancas do quadro sintomatolégico dos
casos que receberam confirmacdo reagente para a Covid-19. Na ocasido, in-
formacdes relativas as medidas de prevencao e de isolamento domiciliar eram
retomadas com usuarios, a fim de conscientiza-los sob a responsabilidade ju-
ridica adquirida no ato de assinatura do termo de isolamento domiciliar. Eis
que os telefonemas propiciaram espaco para o esclarecimento de duvidas que
emergiram ao longo do periodo de isolamento. Através das ligacBes, percebeu-
-se a importancia da humanizacao dos cuidados oferecidos, embora essas nao
tenham tido afinalidade de medicar e/ou propor interven¢des diretas no perfil
de saude dos usuarios, ndo sendo essas atribuicdes profissionais do sanitarista.

Nao obstante, nos casos onde identificada mudanca negativa do quadro sin-
tomatolégico da Covid-19, isto é, uma piora no estado de saude, os usuarios
eram orientados a entrarem em contato direto com as linhas de atendimento
disponibilizadas pela SMSA/Foz (Plantdo Coronavirus), do Hospital Municipal
Padre Germano Lauck (HMPGL). Cabe informar que o HMPGL foi definido como
o ponto de referéncia para a realiza¢do dos testes de biologia molecular (PCR).
Dessa forma, ao ligarem para o Plantdo Coronavirus, em jornada continua
24h/7d, o usuario seria recepcionado por um académico do curso de Medicina
da UNILA, a fim de esclarecer as duvidas médico-assistenciais e de prosseguir
com o encaminhamento do paciente, segundo o grau de risco.

Uma questdao amplamente notada e discutida, em rela¢cdao ao eixo C&ES, foi
a necessidade de transmitir as informac¢8es por meio da linguagem coloquial
(educagao popular), pois houve, em muitas ocasides, casos nos quais 0s usu-
arios expressaram ndo entender as orientacdes repassadas pelos proprios
profissionais da saude. Isso foi evidenciado quando, por exemplo, 0s usuarios
eram questionados da existéncia de doencas crbnicas (p.e. hipertensdo arterial,
para “pressado alta”; dispneia para “falta de ar” ou “dificuldade para respirar”;
mialgia para “dor muscular”, entre outras). Cumpre também lembrar que “a
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educacdo popular, como pratica libertadora, é o instrumento pelo qual edu-
cador(a) e educando(a), tendo o mundo real como fonte de problematizacao,
colocam a praxis humana em pratica” 2074,

A emissdo das cartas de liberacdo do isolamento domiciliar ou de testagem
ndo reagente para Covid-19 foi estruturada também por meio de estratégias
do e- Health. Assim, foi criado um dominio de Gmail para recebimento desses
pedidos, posteriormente enderecados com a correspondente liberacao sanita-
ria. Havendo registro de usuarios sem acesso ao e-mail, estabeleceu um canal
de comunicacao pelo WhatsApp, mantendo a mesma légica do Gmail, sendo
as cartas de libera¢cdo encaminhadas no formato de arquivo portatil. Vé-se que
tais estratégias de C&ES obedeceram a necessidade de facilitar todas as formas
possiveis para a continuidade do cuidado aos usuarios acompanhados pelo GT
Covid/Foz no DVE/Foz.

Finalmente, afirmamos que todos os eixos (G&PS; EPI e C&ES) possuem igual
grau de incumbéncia nas atividades desempenhadas pelos sanitaristas resi-
dentes no DVE/Foz. A complementaridade entre ambos os eixos, isto &, a forma
ciclica integrada, sugere a possibilidade de propor intervenc8es mais assertivas
no ambito do combate e prevencdo da Covid-19 no territério brasileiro de tri-
plice-fronteira. Tais atividades sao essenciais para o 6timo acompanhamento
epidemioldgico e institucional da crise de Saude Coletiva, pois permitem enten-
der as caracteristicas préprias da doenca e seu comportamento, em relacdo a
capacidade de resposta do SUS iguacuense. A apropriacdo dos saberes inter-
disciplinares €, sem espac¢o de hesitacdo, importante elemento que auxilia ao
sanitarista nas suas atribuicdes profissionais.
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