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RESUMO

Objetivo: Descrever a experiéncia de wum grupo tutorial do PET-Satude
Interprofissionalidade na confec¢do de procedimento operacional padrdao (POP)
referente a triagem de risco, de pacientes diabéticos em um centro especializado,
durante a pandemia por Covid-19. Método: Trata-se de uma proposta de padronizacao
de procedimento de triagem de pacientes diabéticos para auxiliar a equipe de satide na
condugdo do fluxo de pacientes no servico. Constitui um relato de experiéncia,
elaborado por um grupo do PET-Satide/Interprofissionalidade que atua no Centro de
Atencdo ao Diabético e Hipertenso (CADH), do municipio de Feira de Santana-Ba.
Resultados: O protocolo descreve o fluxo de triagem dos pacientes atendidos no CADH,
contemplando recomendagbes para area de isolamento na triagem inicial, uso de
mascaras obrigatério, manejo clinico de casos suspeitos e fluxo de encaminhamentos.
Conclusdo: A implementagdo de protocolos pode resultar em beneficios para equipe e
usudrios, possibilitando maior seguranca e assisténcia em periodos pandémicos por
Covid-19.

Descritores: Infec¢des por coronavirus; Pandemia; Diabetes Mellitus.

ABSTRACT

Objective: To describe the experience of a tutorial group from PET-Satde
Interprofessionality in the preparation of standard operating procedure (SOP) referring
to risk screening for diabetic patients in a specialized center during the Covid-19
pandemic. Method: This is a proposal to standardize the screening procedure for
diabetic patients to assist the health team in managing the flow of patients in the service.
It is an experience report, prepared by a group from PET-Satde / Interprofessionality
that works at the Diabetic and Hypertensive Care Center (CADH), in the municipality of
Feira de Santana-Ba. Results: The protocol describes the flow of screening for patients
seen at the CADH, including recommendations for the isolation area in the initial
screening, use of mandatory masks, clinical management of suspected cases and referral
flow. Conclusion: The implementation of protocols can result in benefits for staff and
users, enabling greater security and assistance in pandemic periods by Covid-19.
Descriptors: Coronavirus infections; Pandemics; Diabetes Mellitus.

RESUMEN

Objetivo: Describir la experiencia de un grupo de tutoria del Programa PET-Satde
Interprofesional en la preparacion del POE para la deteccion de riesgos en pacientes
diabéticos en un centro especializado durante la pandemia de Covid-19. Método: Esta es
una propuesta para estandarizar el cribado de pacientes diabéticos para ayudar al
equipo de salud a gestionar el flujo de pacientes en el servicio. Este es un reporte de
experiencia preparado por un grupo del programa PET-Satide Interprofessional que
trabaja en el Centro de Atencion de Diabéticos e Hipertensivos (CADH), en el municipio
de Feira de Santana, BA, Brasil. Resultados: El protocolo describe el cribado de
pacientes atendidos en el CADH, incluidas las recomendaciones para aislamiento en la
deteccion inicial, el uso de méascaras obligatorias, el manejo clinico de casos sospechosos
y el flujo de derivacion de pacientes. Conclusion: La implementacion de protocolos
puede generar beneficios para el personal y los usuarios, lo que permite una mayor
seguridad y asistencia en la de pandemia de Covid-19...

Descriptores: Infecciones por coronavirus; Pandemia; Diabetes Mellitus.
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Introducao

O novo coronavirus (SARS- CoV-2), que desencadeou a pandemia da
Covid-19, tornou-se um grave problema de satde publica por estar associado a
alta morbimortalidade e alta transmissibilidade do virus, que tem se propagado
de forma rapida, sobrecarregando os servicos de satde. A doenca ficou
conhecida no mundo, a partir dos primeiros relatados de uma provincia da
China em 31 de dezembro de 2019, sendo declarada como uma pandemia pela
Organizacdo Mundial de Satde (OMS) em margo de 2020.

Esse cendrio epidemiolégico culminou com medidas rigorosas de
isolamento e distanciamento social, além do fechamento inicial de diversos
comércios, na tentativa de conter o crescimento exponencial da Covid-19 pelo
mundo, por tratar-se de uma doenca de alta transmissao respiratoria.?

O ntmero de pacientes infectados, atualmente no mundo, ja ultrapassa
os 7 milhdes, sendo registrados até 18 de junho de 2020, ao menos, 434 mil
6bitos por complicagdes da doenca. As principais comorbidades associadas aos
6bitos incluem as cardiopatias (7.318), diabetes (5.627) e pneumopatia (1.061)3,
destacando a importancia do cuidado e isolamento social dessa populacdo
considerada de risco para infeccio por Covid-19, isso porque pessoas
assintomaéticas podem estar infectadas e se comportarem como veiculos de
transmissao, contribuindo para propagacdo do virus de forma mais rapida.

No Brasil, os nameros de casos confirmados por Covid-19 até 18 de
junho de 2020 representam mais de 978.365 mil infectados e 47.754 mil 6bitos, o
que coloca o pais na 2* posicdo em mortes, com 4,9% de letalidade.? Em sua
forma mais grave a doenca afeta grupos vulnerdveis, como portadores de
doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), a exemplo da Diabetes Mellitus
(DM), alertando a importancia da necessidade de existéncia de fluxos de
atendimento de triagem diferenciados nas unidades de satide, de modo a
garantir uma assisténcia segura em tempos de pandemia pela novo
coronavirus.

Nesse contexto, a Organizacdo Mundial da Satude (OMS) reconhece que
pacientes que apresentam condigdes cronicas pré-existentes, tais como DM e
Hipertensao Arterial Sistémica (HAS), manifestaram infec¢des mais graves pela
Covid-19.4 Isso porque pessoas com diagndstico de DM ao contrairem a
infeccdo pelo SARS-CoV-2 podem sofrer um aumento na secrecao de
glicocorticdides e catecolaminas, substancias hiperglicemiantes, desencadeando
uma elevacdo dos niveis de glicose sanguinea, o que agrava o progndstico das
duas condigdes clinicas e contribui para uma resposta inflamatéria mais severa,
com menor sobrevida e necessidade de suporte ventilatério mecanico e de
Unidade de Terapia Intensiva (UTI).> Esses fatores implicam um maior risco de
progressao da doenga para uma condigao mais critica e fatal.

Diante disso, faz-se necessdria uma abordagem diferenciada em
portadores de patologias cronicas, tendo em vista os desafios e inseguranca
enfrentados pelos profissionais que estdo na linha de frente, como também
pelos pacientes com DM e seus familiares quando buscam assisténcia em
centros de atendimento especializado para diabéticos e hipertensos.

Nesse contexto, padronizar os processos de trabalhos e implementar
fluxos de assisténcia especificos para esse grupo, torna-se importante para
proteger a equipe e populagdo assistida. Assim, o Procedimento Operacional
Padrao (POP) constitui uma ferramenta gerencial importante que expressa o
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planejamento do trabalho repetitivo, tendo como finalidade padronizar e
minimizar a ocorréncia de desvios na execugao das tarefas, garantindo que as
acOes sejam realizadas da mesma forma, independente do profissional
executante ou mesmo de qualquer outro fator envolvido no processo,
reduzindo as “varia¢des causadas por impericia e adaptacdes aleatdrias”.®

Nesse sentido, o objetivo do estudo foi relatar a experiéncia de um grupo
tutorial do Programa Educacdo pelo Trabalho para a Satde- PET-Satude/
Interprofissionalidade na elaboracdo de um protocolo de triagem de pacientes
diabéticos de um centro especializado, durante o periodo da pandemia por
Covid-19.

Método

Trata-se de uma proposta de padronizacao de procedimento de triagem
de pacientes diabéticos para auxiliar a equipe de satde na conducdo de fluxos
de pacientes durante o periodo de pandemia por Covid-19. Foi descrito como
relato de experiéncia, elaborado pelo grupo tutorial do PET-
saude/interprofissionalidade que atua no cenario de pratica do Centro de
Atencao ao Diabético e Hipertenso (CADH), localizado no municipio de Feira
de Santana-BA.

O CADH é considerado uma unidade de média complexidade, de gestao
municipal, sendo fundado no ano de 2001 como estratégia de fortalecimento da
rede de cuidado ao paciente diabético no municipio e com finalidade de atender
aos usudrios diabéticos de alto risco cardiovascular, cuja complexidade ndo
poderd ser resolvida apenas na Atencdo Primdaria. Conta com equipe
multidisciplinar e possuindo, atualmente, 3.000 usudrios cadastrados em
acompanhamento.

Frente ao cendrio de pandemia, as unidades tiveram que se adaptar para
continuar oferecendo servico e sem perder a qualidade da assisténcia. Visto
isso, a equipe multidisciplinar em conjunto com o grupo tutorial do Pet-
Satude/Interprofissionalidade, que atua nesse cendrio, suscitou a necessidade
de implantacdo de protocolos de manejo clinico de triagem de risco de
pacientes durante a pandemia, assegurando praticas seguras durante a
assisténcia.

Para a justificativa e embasamento tedrico, foi necessaria a busca e
selecdo de referenciais com base cientifica e prética. O protocolo de manejo
clinico do coronavirus (Covid-19) elaborado pelo Ministério da Satide para
Atencao Primdria a Satide norteou a equipe na construgao do fluxograma de
atendimento a pacientes do centro durante a pandemia.” Também foi
considerado como documentos para fundamentacdo, os decretos estaduais e
municipal sobre as normatiza¢des recomendadas durante esse periodo.

Os seguintes aspectos da padronizagao foram contemplados no formato
do POP, tais como: cabecalho contendo o tipo do documento, titulo, cédigo,
logotipo da empresa ou instituicdo, area de aplicagdo, abrangéncia ou
aplicabilidade, responsaveis, abreviacdes, definicdes, recursos materiais,
descrigdo das atividades (procedimentos), referéncias utilizadas, apéndices e
anexos. A paginagao e o nimero da tltima revisao podem estar no rodapé.?
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Resultados
Cenario da implantagao do Protocolo Operacional Padrao

O POP de Triagem de Risco dos pacientes diabéticos para Covid-19 foi
criado com o intuito de reduzir a possibilidade de contagio para pacientes
diabéticos frente ao cendrio atual de pandemia. A implantacdo ocorreu no
Centro de Atendimento ao Diabético e ao Hipertenso (CADH), localizado na
cidade de Feira de Santana, Bahia. No sentindo de obter uma compreensao
durante a leitura pela equipe, o protocolo foi composto por catorze topicos
essenciais, sendo eles cabegalho, titulo, logotipo da instituicdo, cédigo, area de
aplicacdo, abrangéncia ou aplicabilidade, responsaveis, abreviacoes, definicdes,
recursos materiais, descricdo das atividades (procedimentos), referéncias
utilizadas, apéndices e anexos que incluiu os documentos municipais e
estaduais sobre as recomendagdes frente a pandemia.

O objetivo do protocolo é padronizar as técnicas de atendimento de
triagem de pacientes diabéticos durante o periodo de pandemia da Covid-19 e
reduzir as possibilidades de contdgio. A aplicacdo do POP esta direcionada as
enfermeiras, coordenacdo do servigo e funcionarios da recepcao do centro. Por
ser uma ferramenta gerencial do enfermeiro, a responsabilidade pelo
treinamento e a aplicagdo do protocolo a equipe sao atribuidas a coordenacdo
de enfermagem e enfermeiras da instituicao.

Dentre as orientagdes gerais foram inseridas informacdes sobre a doenca
tais como manifestacdes clinicas, periodo de transmissdo sendo reconhecido
como 5 e 7 dias ou podendo variar entre 0 a 14 dias, levando em consideragao o
periodo de incubacdo do virus. Foi destacado também que os pacientes
assintomaticos podem transmitir a Covid-19, reforcando a importancia das
regras de etiqueta respiratdria e o uso obrigatério de méascara. A higiene das
maos com agua e sabdo ou alcool 70% é recomendada sempre apds tocar
superficies ou materiais manipulados por outras pessoas.

O manejo clinico levou em consideracdo os atendimentos de usuarios
diabéticos sem sintomas respiratorios evidentes e relatados pelos familiares e
quando mencionados na triagem, o fluxo seguird a conduta de casos suspeitos
leves, isso porque os casos graves exigem estabilizacdo clinica e
encaminhamento para servicos de urgéncia e emergéncia. Assim, nos casos
leves sao incluidas medidas de suporte e conforto, isolamento domiciliar e
monitoramento até alta do isolamento. As medidas nao-farmacolégicas devem
ser orientadas, a exemplo do repouso, hidratacdo, alimentacao adequada, além
de analgésicos e antitérmicos e isolamento domiciliar por 14 dias, a contar da
data de inicio dos sintomas, recomendados pela equipe médica e de
enfermagem durante as consultas.

As abreviagdes apresentadas no POP sdo referentes a termos que sdo
descritos no documento e que podem ser desconhecidos da equipe. Os recursos
materiais utilizados para a execucdo destas atividades foram descritos pela
equipe e incluem o impresso proprio de registro, termometro infravermelho,
estetoscopio, esfigmomanometro, piloto e EPIs (mdscara, avental, 6culos e/ou
protetor facial).

Na descricao das atividades foram descritos dois fluxos de atendimento,
um da recepgao para acolhimento inicial do paciente pela equipe e outro de
atendimento pela equipe de satide. No tocante ao acolhimento do paciente pela
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recepcao foram descritos a obediéncia as recomendagdes sanitdrias, sendo
improvisado um espago especifico para que essa triagem seja realizada, com
objetivo de identificar possiveis casos suspeitos e garantir a seguranga da
equipe. Nessa etapa, a equipe da recepgao solicita 0 uso da mascara como item
obrigatério dos usudrios e familiares. Na auséncia da méscara, a unidade deve
fornecer como medida de protecdo individual e coletiva; orientagdo sobre a
obediéncia na distdncia minima de 2 (dois) metros do balcdo para serem
atendidos; proibicdo do contato pessoal como aperto de maos como medidas
preventivas e o fornecimento de alcool gel para higienizagdo das maos antes do
atendimento de triagem.

Durante o periodo de pandemia o uso da madscara é obrigatdrio, para
todos os pacientes que acessarem a unidade, independente de terem sintomas
ou ndo. Caso o paciente ndo esteja utilizando, a mascara sera disponibilizada
pela equipe responsavel pela Triagem de Risco para Covid-19.

No segundo fluxo foi descrito o atendimento de triagem pela equipe de
satde sendo preenchida uma ficha de triagem com realizacdo da anamnese,
afericdo de temperatura e sinais vitais pela equipe de enfermagem. Nos casos
que apresentarem sintomatologia compativel com a Covid-19, a equipe da
triagem deve solicitar a presenca do enfermeiro (a) da unidade, para prestar
orientagdes gerais sobre a suspeita e necessidade de isolamento social até a
realizacdo da pesquisa do virus por reacdo em cadeia de polimerase (PCR)
colhido por swab nasal para confirmacdo do diagnéstico. Além disso, deve
proceder com a investigacdo do caso em sala reservada e seguir a conduta de
manejo clinico e/ ou encaminhamentos, caso seja necessario.

Caso o paciente ndo se enquadre como caso suspeito, 0 mesmo sera
conduzido a recepgdo para confirmacdo do atendimento previamente
agendado, seguindo as recomendacdes sanitarias.

Cada uma das etapas do POP foi construida em parceria com a equipe
do servigo, que puderam avaliar e validar os procedimentos de triagem de
risco. O acesso ao protocolo no formato impresso ou eletronico, deve ser
controlado e limitado aos seus usudrios, sendo previsto revisdes e atualizacoes
que devem ser previamente aprovadas antes da implementacao.

Discussao

No ano de 2019, a Federacao Internacional do Diabetes (IDF) estimou
que existam cerca de 463 milhdes de adultos em todo o mundo vivendo com
diabetes.” Pessoas com diabetes estdo entre as mais vulnerdveis a complicacoes
graves e morte causada por coronavirus. Por outro lado, o acompanhamento a
longo prazo é essencial para pacientes diabéticos na reducdo de complicacdes e
mortalidade.*

Embora nem todo individuo com diabetes possua o0 mesmo nivel de risco
para desenvolver a forma grave do Covid-19, 10 as recomendaces sanitarias e
sobre a importancia do bom controle glicémico, visam promover mudangas no
comportamento de todos os pacientes que devem ser orientados sobre a adocdo
de préatica de atividades fisicas, monitoramento da glicemia capilar, hidratagao,
alimentacdo equilibrada, continuidade do tratamento.

As alteragOes na rotina dos servigos de referéncia para atendimento dos
mesmos, foi necessédria para assegurar protecdo ndo apenas aos usudrios, mas
também os profissionais envolvidos na assisténcia.” Esta precisa ser integral,
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segura e de qualidade, devendo os estabelecimentos estarem preparados para
detectar precocemente pacientes suspeitos ou confirmados de infeccdo pelo
virus, de modo a adotar medidas de controle que evitem a propagacdo do
mesmo.” 11

Nesse cendrio, emergem as potencialidades da padronizacdo da
assisténcia a satide, por meio da implantacdo do Procedimento Operacional
Padrao (POP).12 Compreende-se a padronizacdo dos processos assistenciais
como uma acdo de gerenciamento importante no fornecimento dos cuidados
aos usudrios dos servicos de satde. No que tange a qualidade da assisténcia
prestada pelos profissionais de satide, torna-se necessario a padronizacdo nos
processos, a busca pela seguranca no cuidado e a centralizagdo no usuario.!®

Dai a iniciativa do grupo tutorial do PET-Sadade/ Interprofissionalidade,
que tem como uma de suas preceptoras a coordenadora do servigo, em elaborar
um protocolo buscando oferecer triagem aos pacientes diabéticos do CADH
durante a pandemia.

Como descrito anteriormente, a aplicacdo desse POP esta direcionada as
enfermeiras, coordenacao do servico e funcionarios da recepgao do centro. A
responsabilidade atribuida as enfermeiras e a coordenagao de enfermagem é
baseada pela Lei n° 7.498, em que é conferido ao profissional de Enfermagem a
responsabilidade pelos cuidados diretos a pacientes graves com risco de vida e
aqueles que exijam maior complexidade técnica e conhecimento em base
cientifica com capacidade de tomar decisdes imediatas e planejadas.’* Os
cuidados baseados em protocolos sao vistos como um mecanismo para facilitar
a pratica profissional da enfermagem e padronizar cuidados prestados aos
pacientes.

Apesar da suspensao das vivéncias praticas desde meados de marco, a
participacdo do grupo tutorial do PET- Satde na constru¢do do POP para
triagem de risco para Covid-19 como estratégia preventiva do contagio durante
o atendimento dos pacientes, foi de grande importancia para a unidade frente
ao cendrio atual de pandemia, pois possibilitou a padronizagao de processos de
trabalho a serem realizados de forma clara e descritiva pelos profissionais
envolvidos.

Os impactos positivos que o POP proporciona incluem a organizagao das
normas e rotinas possibilitando que o enfermeiro possa planejar outras
demandas do servico, como também auxilia na tomada de decisdes, na reducao
de custos e controle de gastos quando se conhece os recursos utilizados para
cada procedimento. Destaca-se também o impacto do POP na sequéncia do
atendimento, favorecendo que se estabeleca um vinculo maior entre o
profissional e o usudrio, uma vez que rompe com um processo de trabalho
fragmentado dentro de um mesmo servigo.’

As reunides técnicas sistematicas, com reavaliacdo dos POPs pela equipe
podem trazer contribui¢cdes para o fortalecimento do compromisso profissional
com o servico e manutencdo de uma assisténcia padronizada e de qualidade.
Esta caracteristica de coparticipacdo na organizagdo do servico estabelece e
define um foco na assisténcia a ser prestada, deixando mais claro tanto para
equipe quanto para os usudrios quais os objetivos da assisténcia, além de
proporcionar mais transparéncia ao processo.

Desta forma, percebe-se que a implantacao do protocolo pode colaborar
na organizacdo do processo de trabalho e gestdo do cuidado prestado,
principalmente em servicos que tem rotatividade alta de profissionais e que sdo
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oficialmente considerados um ambiente de ensino para as profissdes de satide,
possibilitando maior seguranca no cuidado ao paciente diabético durante a
pandemia por Covid-19.1> Além disso, a padronizacdo em servicos de
enfermagem pode apresentar resultados satisfatérios que vao desde a
qualificacdo do profissional como também na diminui¢do de riscos e aumento
da satisfacdo dos usuarios, cabendo a instituicio de satude wutilizar as
metodologias e as ferramentas mais apropriadas para cada situagao.

Por outro lado, os principais desafios enfrentados durante a implantacdo
de protocolos incluem a resisténcia dos profissionais em seguir as orientacoes
ou desinteresse pela padronizagao, falta de sensibilizacdo sobre a importancia
da padronizacdo e existéncia de vicios de atuagdo, com emprego de técnicas
antigas e ultrapassadas.” Dai a necessidade de uma sensibilizacdo prévia dos
profissionais, pois o0 sucesso ou insucesso destes procedimentos esta
diretamente proporcional ao envolvimento de toda a equipe do servico de
saude.!

Conclusao

A implementacao de protocolos pode resultar em beneficios para equipe
e usudrios de centros especializados, possibilitando maior seguranca e
assisténcia principalmente em periodos pandémicos por Covid-19. A
uniformizagdo dos processos garante o envolvimento de toda a equipe, além de
possibilitar a supervisao e tomada de decisdo frente a situacdes especificas. Para
tanto, deve-se considerar a reavaliacdo dos protocolos sempre que necessério
ou quando haver mudanca de normas que regem o servico ou o0s
procedimentos descritos, além de educacdo permanente dos profissionais
visando a manutencdo da qualidade do cuidado prestado.
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