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Abstract:

In Brazil, Primary Health Care (ABS) is one of the
entry points for people with suspicion or
confirmation of COVID-19, being responsible for
coordinating care and monitoring cases with mild
symptoms. ABS is also a field of practical teaching in
nursing. Through the experience report of a
supervised internship in nursing, in a city in the
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students in the daily life of services. The experience
provided academics and preceptors with a different
view of Primary Care and the profession itself. Thus,
we can say that the realization of an internship and
the preceptorship allowed reflection on some aspects
that involve the pandemic: work processes, health
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O semestre inicia sempre da mesma maneira, mas no ultimo ano da Faculdade de enfermagem, o estagio
supervisionado é o mais aguardado pelos alunos. Depois de 4 anos em sala de aula, finalmente no 5° ano
o aluno se vera frente a frente com o usuario, quando a teoria e a pratica se encontraram nas consultas,
nas visitas, nas reunioes, nas atividades de educacdo. Enfim, os encontros acontecem no territorio do
cuidado. O estagio na Atencdo Basica é a “cereja do bolo” da graduacio, por isso tiao aguardado. O ano
de 2020 nao deveria ser diferente, preceptores se organizando para o inicio do ano letivo, alunos euféricos
esperando o inicio das aulas. Comegou! O primeiro contato com a Unidade Basica de Saude (UBS), os
primeiros encontros da enfermagem, dltimo ano, o grande momento deles. Tudo correndo conforme o
planejado. Mas no caminho rumo a formatura “tinha uma pedra, tinha uma pedra no meio do caminho”,
uma pandemia.

“Nunca me esquecerei”’, o ndo-esquecimento é o modo de trazermos a experiéncia da preceptoria para a
reflexdo, nesse momento em que o mundo enfrenta a COVID-19. Foram muitos caminhos interrompidos,
muitos atalhos e desvios para se chegar aos objetivos e planejamentos tragados no inicio de 2020. Assim,
buscamos através do relato de experiéncia de um estagio supervisionado em enfermagem, numa cidade da
Amazonia, estado de Rondonia, fazer alguns apontamentos dos tempos que vivemos. Como nao lembrar
da famosa frase do pintor surrealista Magrit: “Isso nao é um cachimbo”, depois utilizada pelo filésofo
Michel Foucault’. Podemos ler a frase do seguinte modo: Isto nio é um estigio.

O estagio supervisionado ¢ uma atividade obrigatéria que fornece subsidios para a formagio de
enfermeiro. Nesse momento o aluno passa a ter um contato mais intenso com a rede de aten¢ao basica
em saude, sendo acompanhado por um preceptor e sob a supervisio do docente responsavel pela
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disciplina. O estagio torna-se uma experiéncia de encontros, com o territoério, com as pessoas, com a
equipe de saude, com outros alunos e disciplinas. A experiéncia do estagio pode conduzir as escolhas
profissionais e os modos de vivenciar o Sistema Unico de Saidde (SUS).

A atuagao de académicos de enfermagem na Atencdo Basica ¢ essencial para a sua formagao, pois ajuda
na desconstrucao das ideias pré-conceituosas do SUS, da Atencao Basica e dos usuarios, aproximando da
realidade do sistema local de saude. Nesse sentido, ¢ mais que um estagio, ¢ uma vivencia mergulhada nas
questoes do lugar, ou seja, uma oportunidade para se desterritorializar e se reterritorializar a partir desses
encontros. No entanto, é necessaria uma postura epistémica de aprendizagem, deixando que a experiéncia
e as pessoas atravessem o seu corpo. A maioria dos alunos chegam munidos de ideias e pré-nog¢oes do
que ¢ o mundo da atencdo basica, pois a énfase da formacao estd no cuidado hospitalar e os seus
desdobramentos. Assim, a tarefa do preceptor é mostrar outras formas de enxergar a enfermagem na
atengao basica. A vivéncia no cotidiano da equipe da estratégia de saude da familia (ESF), os estudantes
vao construindo outras imagens desse lugar.

A presenca de académicos no ambito assistencial possibilita a troca de conhecimentos e experiéncias entre
discentes e enfermeiros, possibilitando a educa¢ao a permanente em ato. As discussdes dos casos, a
conversa sobre os processos de trabalho, o didlogo sobre as redes vivas dos usuarios e trabalhadores
acontecem sem um planejamento antecipado, pois o método do encontro ¢ instituinte. Dificil transformar
as tecnologias leves-duras em tecnologias leves’, ou seja, se deixar pelo estdgio como uma forma de se
desterritorializar das certezas e verdades da disciplina para mergulhar na arte do encontro e das rela¢oes.

A Atencao Basica (AB) ¢ estruturada como ponto prioritario da atenc¢ao, sendo um espago privilegiado
para olharmos a complexidade do trabalho em saude. A equipe multidisciplinar tem a responsabilidade da
gestao do cuidado, com o desafio de realizar um trabalho colaborativo, tendo o usuario como o centro do
cuidado. A relacdo do estudante com a equipe da AB se constitui num espaco de aprendizagem que tem
impactos sobre os processos de formagio*.

A Politica Nacional de Atencao Basica define que a AB tem o papel estratégico de integrar, coordenar o
cuidado e atender as necessidades de satde das pessoas no seu territorio, articulando com as redes de
atencio a saude’. Assim, o preceptor e estudantes estio num territério muito complexo que é a prépria
vida em sua plenitude e diversidade. Segundo Feuerweker (p. 60)°, “a construcio de relagdes se d4 em ato
e nas circunstancias especificas de cada encontro, nao ha, a priori, uma hierarquia na capacidade de
estabelecer um bom contato, identificar um problema ou imaginar possibilidades para o seu

enfrentamento.

“Acontecimento na vida de minhas retinas tao fatigadas”: aconteceu a pandemia

Iniciamos o ano letivo em fevereiro de 2020, tudo corria conforme o programado. Os atendimentos na
UBS, pré-natal, saude da mulher, saide do idoso, puericultura, visita domiciliar etc. Os alunos, como se
esperava, ansiosos, muito empolgados para finalmente realizarem o seu encontro com um ambiente de
saude, com o usuario, dialogar a pratica com a teoria e com os seus pré-conceitos. Porém, veio a pandemia.

Segundo Rezende’, pandemia ¢ uma palavra de origem grega, formada com o prefixo neutro pan e demos,
povo, ao qual se refere a qualquer acontecimento capaz de alcangar toda a populagio, ou seja, pandemia é
uma epidemia de grandes proporgdes, que se espalha a varios paises e a mais de um continente. A pandemia
que estava em nosso caminho é conhecida como “a pandemia do novo coronavirus”.

Conforme do dicionario Oxford de Bioquimica e Biologia Moleculat®, coronavirus é qualquer um de um
grupo de virus RNA animais consistindo em particulas com envelope de 80-120 nm de comprimento, com
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nucleocapsideos helicoidais. Eles contém os maiores genomas de RNA viral conhecidos (27-31 kb) e
causam epizootias devastadoras (de doengas respiratérias ou entéricas) em gado e aves. Os coronavirus
humanos causam infec¢des do trato respiratorio superior e sindrome respiratoria aguda grave (SARS).

O SARS-CoV-2, causador da doenca COVID-19, foi detectado em 31 de dezembro de 2019 em Wuhan,
na China. Em 9 de janeiro de 2020, a Organiza¢gao Mundial da Saude (OMS) confirmou a circulagao do
novo coronavirus. Em 16 de janeiro, foi notificada a primeira importac¢ao em territério japonés. No dia 21
de janeiro, os Estados Unidos reportaram seu primeiro caso importado. Em 30 de janeiro, a OMS declarou
a epidemia uma emergéncia internacional (PHEIC). Ao final do més de janeiro, diversos paises ja haviam
confirmado importag¢des de caso, incluindo Estados Unidos, Canada e Australia. No Brasil, em 7 de
fevereiro, havia 9 casos em investigacio, mas sem registros de casos confirmados’.

No dia 11 de marco de 2020 a noticia, a Organizacio Mundial da Saude (OMS) declara a pandemia por
Covid-19". J4 comecavamos a ver os olhares apreensivos dos alunos, os questionamentos e as incertezas.
Até esse momento a noticia do coronavirus nos parecia algo distante e fora da nossa realidade. Afinal,
Cacoal, interior da Amazoénia, tao distante de tudo, como imaginar que um virus poderia nos atingir.

Estavamos seguindo o cronograma institucional proposto pela faculdade, e embora com todas as noticias
do jornal e o panico instalado, tentavamos seguir com as atividades da preceptoria. Foi quando em 16 de
marco de 2020, por meio do Decreto Estadual N° 24.871, foi decretado a situagao de emergéncia em
saude publica no estado de Rondoénia. Todas as aulas foram suspensas, do nivel fundamental ao supetior,
de institui¢des de ensino publicas e privadas. Assim, o tao sonhado nono periodo foi interrompido.

O primeiro caso de coronavirus no estado de Rondonia foi notificado na capital do estado, Porto Velho,
no dia 20 de margo, conforme a Agéncia Estadual de Vigilancia em Saude. No dia 30 de abril foi detectado
o primeiro caso de COVID 19 em Cacoal/RO. No decorrer das semanas, havia uma esperanga de retorno,
mas as coisas as informagoes iam em dire¢ao contraria, ou seja, terfamos que conviver com a pandemia
por algum tempo maior. Apos alguns dias o comercio foi reabrindo, pois havia uma forte pressiao popular,
politica e econémica que impulsionava essa reabertura. As pessoas comeg¢avam a sair de casa, e as aulas
foram voltando por meio de ensino remoto. Foi assim que se passou 15, 30, 60 dias, dois, trés, seis meses.

A angustia era geral entre os académicos, medos e incertezas passaram a ser constante em suas falas. As
mensagens trocadas por meio das redes sociais eram sempre carregadas com questionamentos relacionado
a como e quando ocorreria volta dos estagios, e se conseguiriam se formar ainda este ano. A interrupgao
brusca das aulas, a mudanga da rotina, inseguranca, associados ao panico que se instalou com a pandemia
levou alguns alunos a conviver com um nivel maior de ansiedade.

“Nunca me esquecerei”: o falso retorno a um “novo normal”

A normalidade é uma constitui¢do de um padrdo que assegura as pessoas que estido contidas nele uma
certa protecdo, seguranga, continuidade, e, portanto, sobrevivéncia. Normal tem relacdo direta com o
comum, com aquilo é rotineiro, habitos de vida que se aplica a maioria da populagdao. A expressio “novo
normal” se tornou popular e ja foi tema de reportagens, reflexdes, discussoes, programas de TV e até
LIVES. Mas o que é o novo normal? O novo normal seria a nossa nova rotina em um mundo em
pandemia, ou seja, nosso novo padriao de sobrevivéncia? O “normal” vivido anteriormente a pandemia ja
era normal? Queremos voltar a esse normal ou temos que aprender com a pandemia para criarmos outro
modo de vida, com menos desigualdade e injustigas sociais e ambientais.

No dia 23 de junho de 2020 com base nas politicas de flexibilizacdo da pandemia foi autorizado o retorno
das atividades do estagio supervisionado na AB. Foi estipulado o nimero maximo de 5 alunos por turno
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na UBS, devidamente paramentados com EPI'S, mantendo a todo momento o distanciamento
social/fisico. Comeg¢dvamos a viver uma outra normalidade na preceptotia.

Para Lynch et a/"' o SARS-CoV-2 é um virus altamente transmissivel que pode infectar profissionais de
saude e pacientes em ambientes de saude. Atividades de cuidado especificas, em particular procedimentos
geradores de aerossol, podem ter um risco maior de transmissao. Munidos de diversas recomendagdes,
ficou determinado que as atividades da preceptoria se restringiriam a atender somente usuarios sem
suspeita de COVID, ou seja, pacientes que nao apresentassem sintomas respiratorios. Essa decisao fez
com que retorno das atividades de estagio e preceptoria passou a preocupar a coordenagao, corpo docente
e académicos. Muitos alunos optaram por nao retornar ao campo de estagio, uma vez que o retorno nao
era obrigatorio.

No Brasil, segundo Melo Cabral e a/ ', a Atencio Priméria a Satide (APS) é uma das portas de entrada
para pessoas com suspeita ou confirmacio da COVID-19, sendo responsavel pela coordenagao do
cuidado e monitoramento dos casos que apresentem sintomas leves. Para estas pessoas, recomenda-se
tratamento sintomatico com analgésicos e antitérmicos, repouso, hidratacdo, alimentacio adequada e
isolamento domiciliar.

A nossa “nova” rotina passou a ser de uso continuo de mascaras, alcool em gel e lavagem constante das
maios. Entre um usuirio e outro, realizamos a desinfeccio do mobiliario do consultorio. As visitas
domiciliares foram suspensas, assim como as reunides com a equipe. As discussoes de casos passaram a
ser somente entre os alunos e preceptor, sem participagao de outros membros da equipe. A demanda de
atendimentos também caiu drasticamente, diminuindo, consequentemente, o fluxo da unidade. Tal
diminuicao se deve a diversos fatores: o medo de contaminacio nos ambientes de saide; as medidas de
prevenciao ao COVID-19; a promogdo de atengdao por meio de tecnologias de comunica¢do como o
TeleSaiude aos grupos de risco; e reorganizac¢ao da agenda dos atendimentos da equipe.

Com o passar dos dias, fomos nos adaptando a essa rotina imposta pela pandemia. O atendimento de
mascara trouxe alguns desafios, pois criou dificuldades na identificagdo e na leitura das expressoes faciais
dos usuarios e trabalhadores. Por outro lado, passamos a interpretar o olhar e o sorrir com os olhos, com
isso aprendemos outros modos de nos comunicar e se relacionar. Descobrimos também outras formas de
organizar o processo de trabalho, tendo a educagdo em satde como a principal estratégia de enfrentamento
da COVID-19, tanto no que se refere a prevengao como na educagao permanente da equipe.

Consideracgdes finais

Recente terminamos o semestre letivo, muitas foram as licdes que aprendemos com o retorno da atividade
da preceptoria em tempos de pandemia. A volta aos principios basicos de higiene que sempre fizeram
parte da historia da saude. O lidar com o desconhecido e as incertezas, enfrentar a ansiedade e oferecer ao
usuario um cuidado qualificado.

A vivéncia proporcionou a todos, académicos e a preceptoria, uma visao diferenciada da Aten¢ao Basica
e da propria profissao. Desse modo, podemos dizer que a realizagao de um estagio e a preceptoria permitiu
a reflexao sobre alguns aspectos que envolvem a pandemia: processos de trabalho, orientagoes sanitarias,
educagdo permanente em saide e os processos formativos.

A pedra estava no meio do caminho, a pegamos e olhamos atentamente, registramos e jamais vamos
esquecer dessa pedra, pois esta registrada na nossa retina. O fato de estar no meio do caminho fez com
que tivéssemos que nos ocupar dela, nao desviar o olhar, mas ver nela uma oportunidade para outras
aprendizagens e outras formas de olhar o mundo. A pedra continua no nosso caminho e nio pode ser
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ignorada, como algumas autoridades dizem e agem, mas esta af para nos auxiliar no exercicio diario das
ressignificagoes das nossas praticas e nas formas de ser no mundo.
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