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Resumo: A chegada de uma nova doenga de alta taxa de transmissibilidade trouxe desafios ao
sistema de saude. Sem planos estratégicos prontos para serem aplicados, os servicos de saude
foram impelidos a formular estratégias para enfrentar uma pandemia de COVID-19. Frente a este
contexto, o presente estudo buscou, através da revisdo de literatura, do tipo revisdo narrativa,
descrever a atuacdo e organizacdo da APS em contexto de pandemia de COVID-19 na adaptacdo
a nova realidade sanitdria vivida no pais. Neste processo, as acles e servicos da APS foram
redefinidos, com significativa reducdo de ofertas de acdes em saude para a contencdo da
transmissao do virus, e inclusdao de novas formas de trabalho. A partir da analise das experiéncias
publicadas pode-se perceber que uma acdo inicial desencadeou a identificacdo de outras acdes
necessarias, contando com o envolvimento dos profissionais de diversas categorias da APS. Em
meio aos desafios que a APS tem enfrentado, apresentar o desenvolvimento de a¢bes, fruto do
esforco dos profissionais comprometidos, proporcionam evidéncias acerca da APS e do
necessario investimento neste nivel de atencdo em saude. Demonstra ainda possiveis caminhos
a percorrer, com a incorporagao de novas praticas em saude e o fortalecimento dos servigos.
Palavras-chave: COVID-19; Atencdo Primaria a Saude; Organizacao.

Abstract: The arrival of a new disease with a high transmissibility rate has brought challenges to
the health system. Without strategic plans ready to be applied, the health services were impelled
to formulate strategies to face the COVID-19 pandemic. According to this new context, the
present study sought, through a literature review, of narrative review type, to describe the
performance and organization of PHC in the context of the COVID-19 pandemic and its
adaptation to the new health reality experienced in the country. In this process, PHC actions and
services were redefined, with a significant reduction in the number of health actions offered, in
order to contain the transmission of the virus, with the inclusion of new forms of work. Based on
the analysis of published experiences, it is evident that an initial action triggered the
identification of other necessary actions, with the involvement of professionals from different
PHC categories. In the midst of the challenges that PHC has faced, presenting the development
of actions, resultant by the effort of committed professionals, can provide evidence about PHC
and the necessary investment in this level of health care. It also demonstrates possible ways to
go, with the incorporation of new health practices and the strengthening of services.
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Em dezembro de 2019 a Organizacdao Mundial da Saude (OMS) foi notificada sobre o inicio
do surto de uma nova doenca de causa desconhecida, na China. Com caracteristicas semelhantes
a pneumonia, constatou-se que a transmissdao de um novo coronavirus, denominado SARS-CoV-2,
foi o responsavel pela alta incidéncia de casos da doenca respiratéria aguda que veio a ser
denominada COVID-19. '

A falta de conhecimentos sobre o novo coronavirus, a alta taxa de transmissibilidade,
inclusive por individuos assintomaticos, e a auséncia de tratamento especifico contribuiram para
a sua alta incidéncia, implicando desafios para o sistema de saude. 2

Sem planos estratégicos prontos para serem aplicados, os servicos de saude foram
desafiados a buscar e formular estratégias para enfrentar uma pandemia, com a incerteza do
tempo de sua duragdo. Inicialmente foram seguidas recomendacdes da OMS, Ministério da Saude
(MS) e outras organizac¢des, além de notas técnicas das Secretaria de Saude Municipal e Estadual
(SMS e SES), que sugeriram aplicacdo de planos de contingéncia de influenza e suas ferramentas,
devido a semelhanga clinica e epidemioldgica entre os virus respiratorios. 3

Segundo a OMS os quadros leves representam 80% dos casos e sdo assintomaticos
ou oligossintomaticos (poucos sintomas). Os casos detectados que necessitam de atendimento
hospitalar por apresentarem dificuldades respiratérias, representam 20% dos casos 4. Isto posto,
a recomendacdo do Ministério da Saude para os casos suspeitos, com a presenca de sintomas
compativeis com a COVID-19, que necessitem de suporte da equipe de saude, foi a procura pelas
Unidades Basicas de Saude (UBS) ou Unidades de Pronto Atendimento (UPA). Nestes locais haverd
0 encaminhamento para consulta médica, solicitacdo de exames complementares, prescri¢cao de
medicamento ou outras recomendacdes de cuidado. ®

A APS é o nivel do sistema de servico de salde que oferece a entrada no sistema para os
diversos problemas e necessidades dos individuos e prevendo a sua atencdo no decorrer do
tempo. Deve ser capaz de resolver a maioria das condices de salde, com excecdo daquelas menos
comuns ou raras. Neste caso deve coordenar ou integrar a atencdo fornecida em outro ponto do
sistema de atencdo. ® Dentre as suas responsabilidades, destacam-se o acesso ao sistema de
salde, tratamento, reabilitacdo e trabalho em equipe. Sua abordagem forma a base e determina
o trabalho em todos os demais niveis do sistema de atencdo a saude, realizando a integracao
quando ha mais de um problema de saude. A APS lida com o contexto em que a doenga existe e
busca respostas aos problemas de saude da populacdo, levando em conta o contexto social,

econdmico, ambiental em que estdo inseridos os individuos. ©
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Frente a pandemia foi necessdrio que a APS reorganizasse os processos de trabalho.
Inicialmente houve a restricdo da carteira de servicos ofertada, com a recomendacdo de reducdo
de atendimentos de forma a evitar um grande fluxo de pessoas e aumentar o risco de exposicao
ao novo coronavirus. No entanto, ndo é possivel manter a suspensdo de todos os atendimentos a
longo prazo, de forma a configurar barreiras de acesso ou ainda agravar as condicdes prévias de
salde existentes antes da pandemia.

Manter a atencdo tanto dos casos agudos, quanto aos casos cronicos, é necessario para
garantir a integralidade, a coordenacdo do cuidado e o acesso ao sistema de salde, buscando
minimizar a complicacdo dos casos crénicos e a procura por atendimento em outros pontos de
atencdo a saude, como prontos-socorros e hospitais. Recomenda-se ainda que a APS atue de forma
integrada as acBes de vigilancia em satde nos territérios. 7 Diante do exposto, o presente estudo
buscou analisar quais foram os caminhos percorridos pela APS para se adaptar a nova realidade

sanitaria vivida no pais.

METODO

Trata-se de estudo descritivo, do tipo revisdo narrativa. O trabalho foi desenvolvido através
da revisdo de literatura sobre a atuagdo e organizagao da APS em contexto de pandemia de COVID-
19.

As revisdes narrativas sao caracterizadas como publicagdes amplas, para descrever e
discutir o desenvolvimento de determinados assuntos, a partir de pontos de vista tedricos ou
contextuais. Permitem a atualizagao do conhecimento sobre um determinado tema em um curto
espaco de tempo, através da analise tedrica na literatura publicada em artigos, revistas impressas
ou eletrdnicas, livros, contendo a andlise critica do autor. &

A busca na literatura foi realizada a partir das perguntas de pesquisa: Como a Atencdo
Primaria a Saude se organizou para o enfrentamento da pandemia? Quais as acdes foram
desenvolvidas na Atenc¢do Primaria a Saude no contexto da pandemia de COVID-19?

Os artigos foram pesquisados no periodo de 2020 e 2021 através das bases de dados
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), PubMed, Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) e Google
Académico. Os descritores utilizados foram: “Atencdo Primaria a Saude” AND “Pandemia” AND
“Organizacdao” AND “COVID-19”. Como refinamento de busca, foi selecionado o periodo de 2020
a 2021 e utilizado os seguintes critérios de inclusdo: artigos disponiveis de forma online;

pesquisas originais ou de revisdo de literatura; sem restricdo de idioma.

Saude em Redes. 2022; 8 (3) 425



A reorganizacdo e atuacdo da Atencdo Primaria a Saude em contexto de pandemia de COVID-19: uma ...

Os estudos de interesse foram aqueles que abordaram em seu conteudo as acdes
desenvolvidas na APS em contexto de pandemia por COVID-19. Os artigos que ndo contemplaram
os critérios de inclusdo foram excluidos apds a leitura do resumo e titulo.

As etapas de estudo foram divididas em: pesquisa de artigos nas bases de dados, leitura
dos titulos e resumos para verificar a adequacdo do material ao tema de estudo; leitura dos artigos

na integra; busca e leitura dos estudos originais referenciados no final dos artigos selecionados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No processo de reorganizacdo no ambito da APS, as acles e servicos foram redefinidos,
com significativa reducdo do escopo de ofertas de agGes em salde, inicialmente necessdrias para
a contencdo da transmissdo do virus. A partir da analise das experiéncias publicadas pode-se
perceber que uma acdo inicial desencadeou a identificacdo de outras acdes necessdrias, que
contou com o envolvimento dos profissionais de diversas categorias da APS.

Esse processo mostrou novas possibilidades de atuacdo, assim como evidenciou desafios a
serem enfrentados para garantir melhores condi¢cbes de trabalho e, consequentemente, de
ofertas de cuidado. Numa visdo geral, cada caminho percorrido na adaptacao dos servigos mostrou
um direcionamento comum: o cuidado integral do usudrio, corroborando com os objetivos de
atuacdo da APS. Foram encontrados nas diversas experiéncias pontos em comum de atuacdo da
APS durante a pandemia, que serdo descritos a seguir.

Planos de Contingéncia

Uma das primeiras medidas adotadas pela APS frente a pandemia foi a elaboracdo e
aplicacdo de Planos de Contingéncia especificos para o enfrentamento da Infeccdo Humana pelo
novo Coronavirus, que orientou os servicos e profissionais de salude quanto ao controle dos
processos epidémicos, a comunicacao de risco e a reducdo da morbimortalidade por Covid-19.

O Plano de Contingéncia é um instrumento de planejamento, elaborado para delinear
acOes, procedimentos e decisdes a serem tomadas em situacdes de emergéncia em saude publica,
constituido por orientacdes segundo cada etapa da emergéncia em curso. A operacionalizacdo, de
fato, do plano ocorre na etapa de resposta. Nesta fase o planejamento realizado previamente é
aplicado de acordo com o nivel de risco vivenciado no momento. E recomendado que cada
municipio estruture seu préprio plano de contingéncia de acordo com as especificidades, estrutura
e realidade local para garantir que o nivel de resposta seja correspondente e as medidas adotadas

sejam condizentes com a realidade vivenciada. °
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Neste ambito, no Parana, foi registrado uma experiéncia exitosa na aplicacdo do Plano de
Contingéncia - Novo Coronavirus (2019-Ncov). O plano descreveu trés niveis de resposta de acordo
com o grau de evolugdo da COVID-19, sendo eles: atencdo, ameaca e execucgao, que foi aplicado
em suas trés fases sucessivamente devido a rdpida propagacdo e dinamica da doenca. A
operacionalizacdo do Plano de Contingéncia promoveu a identificacdo precoce de surtos e a
adocdo de medidas em tempo oportuno, contribuindo para a prevencdo de casos e dbitos, assim
como para a atencdo para as outras condi¢cdes que acometiam a saude da populacdo. Foi um
instrumento orientador para os municipios na atuacao territorial, capacitando os profissionais da
saude quanto as acdes de enfrentamento da pandemia. Os autores destacam que elaborar,
executar e revisar o plano de contingéncia fundamentou o estabelecimento de a¢des prioritdrias,
contribuindo para a garantia dos atributos da APS e consequentemente o seu fortalecimento,
visando construir uma estratégia resolutiva, com capacidade de coordenar a Rede de Atencdo a
Saude (RAS). °

Em um municipio de Belo Horizonte, a partir da veiculagdo nos meios de comunicacao
sobre a existéncia da nova doenca respiratdria, a Secretaria Municipal de Saude identificou, antes
mesmo de haver casos confirmados no Brasil, a necessidade de revisdao dos seus planos de
contingéncia municipais. Este foi o ponto de partida para a organizacao das a¢des subsequentes
de enfrentamento a pandemia. " Por outro lado, esse processo ndo se mostrou padrdo nas
diferentes regides do pais. Em Belém foi relatado que ndo houve articulagdo entre municipio e
estado na elaboracdo e execucdo de um plano de controle do coronavirus. As acbes de
enfrentamento a pandemia foram em ag¢des hospitalocéntricas e medicamentosas, que somados
a baixa cobertura da APS, podem ter contribuido para o agravamento epidemiolégico da COVID-
19 no estado. ™

Educacdo em Saude

A educacdo em saude foi uma pratica importante para o combate a pandemia nos cendrios
da APS. Diante da rapida chegada da COVID-19 e das duvidas e insegurancas geradas por ela, foram
discutidas através de reunides de equipe, as medidas a serem tomadas na UBS e no territério, com
énfase para as praticas de educag¢do em saude.

Em Caicd/RN os profissionais de salde residentes desenvolveram ac¢des de educacdo em
saude tanto na UBS, quanto no territério. Na UBS, dentro das salas de espera, foram realizadas
orientacdes com troca de saberes relacionadas a diversos tépicos como: medidas de prevencdo da
COVID-19; doagao de sangue; cuidados rotineiros ao combate do Aedes Aegypti; alimentagdo

equilibrada; entre outros. No territdrio, com o auxilio dos Agentes Comunitarios em Saude, os
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profissionais promoveram a educacdo em salde através da abordagem de pessoas nas microareas
do territorio de abrangéncia. Na ocasido, os grupos conversavam com a comunidade sobre sua
rotina e desafios vivenciados, e a partir disso os profissionais realizavam a orienta¢do quanto aos
cuidados necessarios para a prevencao e controle da COVID-19, de acordo com a realidade vivida
pela comunidade no territério. ™

Em outros estados foram desenvolvidas ac¢bes de educacdo em saude através do
telemonitoramento. Neste momento do teleatendimento eram oportunizadas a realizacdo de
orientagdes sobre prevencado e cuidados, praticas de saude, e, quando identificado casos graves,
havia o direcionamento para a unidade basica de satide ou para os hospitais. ™, ®

O desenvolvimento de agdes para enfrentamento da pandemia mostrou como as
experiéncias em educa¢do em saude podem ser construtivas e exitosas tanto para os servigos e a
organizacao da APS, quanto para o enriquecimento da formacao profissional, contribuindo ainda
com o fortalecimento de vinculo com a populacdo e a promocao da saude, principalmente em
cenarios fragilizados e de vulnerabilidades.

Integracdo entre vigilancia a saude e Atencdo Primaria a Saude

A integracdao entre a Vigilancia em Saude e a APS é primordial para reduzir o risco de
expansdo da COVID-19. '® Por meio dessa integragdo busca-se detectar o maior nimero possivel
de casos e contatos, e realizar o direcionamento e adocdo de medidas que minimizem o risco de
disseminacdo da COVID-19, principalmente por se tratar de uma doenca respiratéria causada por
virus de rapida transmissdo. 7

As andlises de experiéncias internacionais da vigilancia em salde no combate a pandemia
mostram que podem ser empregadas diversas técnicas para realizar a vigilancia em salde, cada
uma apresentando diferentes niveis tanto de eficacia quanto de fragilidades sobre a qualidade e
consisténcia dos dados, por exemplo. Ressalta-se, no entanto, que independentemente do tipo de
acdo adotada, as vantagens se tornam evidentes principalmente quando hd integracdo entre as
acdes de vigilancia com a APS. ®

No Brasil sdo relatadas experiéncias locais exitosas de integracao da vigilancia em saude
com a APS. Dentre as estratégias desenvolvidas quanto a reorganizacdo da APS em um municipio
no estado do Ceard, a vigilancia em saude foi uma das acdes iniciais, sendo realizado através do
monitoramento dos possiveis casos e contatos, até a divulgacdo do resultado, possibilitando a
realizacdo de orientacGes quanto ao isolamento e a identificacdo de sintomas sugestivos para a
COVID-19. Para isso, foi implantado o Plantdo Epidemioldgico 24h, caracterizado por um canal de

didlogo, por meio de mensagens, para atendimento e esclarecimento de duvidas por profissionais
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qualificados que, a partir deste contato realizavam o encaminhamento dos pacientes para os
gerentes das UBS de referéncia prosseguirem com o monitoramento e demais medidas
necessarias. "°

Em Belo Horizonte houve a interacdo entre a assisténcia e a vigilancia em todos os
processos de trabalho, que culminou na criacdo de um Grupo de Trabalho (GT), composto pela
equipe da Subsecretaria de Assisténcia a Saude e Subsecretaria de Promocao e Vigilancia a Saude.
Eram realizadas reunides semanais, com suporte da area de epidemiologia, que discutiam e
definiam acbes necessdrias, permitindo a elaborag¢do conjunta de notas técnicas, protocolos,
definicdo de programacdes e alinhamento de capacita¢do das equipes locais. "

A integracdo da vigilancia em saude e a APS é importante frente ao conhecimento que as
equipes multiprofissionais tém dos problemas que afetam a populacdo local, possibilitando o
monitoramento continuo dos problemas de salde, e o direcionamento em suas intervencdes e
orientacdes na comunidade. Pode apresentar resultados principalmente sob os grupos mais
vulneraveis, contribuindo para o controle da transmissao na comunidade. Portanto, é uma
estratégia efetiva tanto para o controle e monitoramento de doengas transmissiveis quanto para
0 apoio aos especialistas em saude publica no processo de agregar e analisar os dados, e fornecer
informacdes para o planejamento e organiza¢do dos sistemas e servicos de saude. Contudo é
fundamental fortalecer o modelo da APS, com articulacdo entre os sistemas de saude, para que
assim seja possivel responder as emergéncias em satde publica. '

Telemonitoramento

O telemonitoramento foi uma ferramenta que se mostrou fundamental para o cuidado e a
longitudinalidade do cuidado dentre as medidas adotadas pelos profissionais da APS. O uso da
telemedicina foi autorizado pela Lei 13989, de 15 de abril de 2020, que permitiu a realizacdo de
atendimentos para fins de assisténcia, pesquisa, prevencdo de doencas, lesGes e promocgdo de
saude mediados por tecnologia enquanto durar a pandemia causada pelo novo coronavirus. 2°

Em Camagari-BA, essa tecnologia auxiliou tanto no processo de trabalho, quanto na
continuidade do cuidado dos pacientes. Através das ligacdes os usuarios eram ouvidos, avaliados
e orientados, oportunizando momentos de escuta qualificada das queixas com ameniza¢dao dos
medos e preocupagado. A triagem realizada via telemonitoramento foi importante para avaliar o
estado de saude dos usudrios a distancia e também para controlar o fluxo de usudrios na unidade
de saude, evitando o aumento de demandas ndo urgentes na unidade e a sobrecarga ao servico
de saude. Os profissionais avaliaram a experiéncia positivamente ao propiciar a continuidade do

cuidado, a minimizacdo dos agravos, e promover a atencdo integral ao usudrio. No entanto
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ressaltam a dificuldade quanto a existéncia de espaco fisico adequado, disponibilidade de internet
de qualidade e telefones para melhor utilizacdo desta estratégia. *

A dificuldade quanto a estrutura para realizar o telemonitoramento foi identificada
também em outros cenarios. Em um municipio do Paranag, foi relatado que os profissionais da UBS
tinham apenas um aparelho fixo na recepcao para realizar os teleatendimentos, sem pontos
telefénicos nas demais salas. Foi percebido ainda a baixa adesdao dos usuarios para atender
chamadas de telefone fixo. A partir destas dificuldades, optou-se por operacionalizar o
telemonitoramento por meio de mensagens em aplicativo de mensagens instantaneas, que foi
possivel apdés a doacdo de um celular por um membro da equipe. Participaram desta
operacionalizacdo: os enfermeiros, os agentes comunitarios de saude, um educador fisico e um
odontdlogo, que se responsabilizaram de forma consensual. Esta forma de comunicacdo
configurou um canal importante de troca de saberes e didlogo para os profissionais. Para os
autores, a experiéncia resultou em acoes para além de um mero monitoramento, pois foram
realizadas orientagdes, esclarecimento de duvidas e garantia de cuidado em saude para outras
condi¢cdes, mesmo que o motivo inicial do contato tenha sido a COVID-19. ¥

Em Vitdria-ES com a reorganizacdo dos servicos foi identificada a importancia da
continuidade dos cuidados programados de grupos prioritarios, tais como hipertensos, diabéticos,
idosos, acamados, entre outros. Sendo assim, o NASF e ACS desenvolveram um projeto de
atendimento via telefone, em que os usuarios recebiam orienta¢cdes quanto a prevengao, aos
sinais e sintomas da COVID-19, assim como sobre os fluxos de funcionamento da unidade durante
a pandemia. Outro ponto importante nessa acdo foi a abordagem das arboviroses que estavam
em curso no territorio, e acabaram perdendo a atencdo. #*

O novo modelo de atendimento propiciou manter o elo entre usudrios e a unidade de
saude, e a organizacdo do fluxo de usuarios. A identificacdo, delineamento das acOes e garantia da
longitudinalidade do cuidado dos grupos prioritdrios, principalmente os mais vulneraveis, foram
os pontos chaves que nortearam os profissionais a implantarem o telemonitoramento, visando a
minimizacdo de riscos ndo sé do contagio da COVID-19, mas também de outras condi¢des de saude
que poderiam estar acometendo a populagdo. #

O telemonitoramento como alternativa de acompanhamento das condi¢cGes de saude da
populacdo tem se mostrado um recurso importante para o fortalecimento de vinculo e
continuidade do cuidado e otimizacdo dos processos de trabalho. No entanto, podem ser
identificados desafios para a implementacao do uso de tecnologias de teleatendimento na APS.

No interior do Amazonas, por exemplo, foram encontradas barreiras na utilizacdo desta
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ferramenta, agravada pela realidade das dareas remotas e suas dificuldades, tais como a
indisponibilidade e/ou baixa qualidade de aparelhos, de linhas telefonicas, auséncia de acesso a
internet nas unidades e dos usudrios, assim como a dificuldade dos usudrios em dispor aparelhos
moveis e internet. ®

Estas realidades refletem a necessidade de estratégias e investimento em tecnologias e
suporte tecnolégico que viabilizem a aplicacdo do teleatendimento, com atengdo para atender as
especificidades e singularidades regionais. Visando, por fim, garantir a resolubilidade,
integralidade, abrangéncia dos cuidados, qualificacdo do monitoramento dos usuarios das
unidades de saude, e a otimizacdo dos processos de trabalho diante da nova realidade vivenciada.

NASF e ACS

A atuacdo dos NASF e ACS foi percebida em varios estudos, com importante destaque na
reorganizagao dos servigos para enfrentamento da pandemia. O NASF contribuiu nas a¢des de
prevencao e educacdo em saude; apoio relacionado aos casos de salude mental, que apresentou
agravamento com a pandemia; suporte na organizacdo das unidades de saude e das tendas de
atendimento; matriciamento com as equipes para os casos mais complexos; e no monitoramento
dos usuarios sintomaticos e confirmados. ™, 22,19, 14

De forma conjunta nas atividades de monitoramento, os ACS tiveram grande protagonismo
nesse campo de atuacdo, 2% tendo em vista suas atribuicdes especificas: orienta¢do familiar quanto
a utilizacdo dos servicos de saude disponiveis; desenvolvimento de atividades de promog¢ado da
saude, de prevencdo das doencas e de agravos e de vigilancia a saude, e por ser o elo entre a
comunidade e a equipe de saude da familia, identificando principalmente questdes a respeito das
situacgdes de risco. 2

Ressalta-se, no entanto, que a redefinicdo e remanejamento dos processos de trabalho dos
ACS evidenciou a inclusdo de atividades principalmente administrativas e burocraticas, que
tendem a aumentar o tempo dos ACS dentro das UBS e distanciar a atuacdo mais proxima da
comunidade. Esta nova conformacao foi uma alternativa importante para o acompanhamento do
cuidado em momentos criticos, de isolamento social, entretanto sinaliza cuidado para que esta
rotina ndo seja predominante no futuro e descaracterize o trabalho do ACS no territério. 2
Situacdo semelhante foi encontrada no redirecionamento de atuacdo fora da APS, para o NASF do
municipio da Zona da Mata de Pernambuco. L4 os gestores municipais remanejaram os
profissionais para atuarem na fiscalizacdo da barreira sanitaria das estradas de acesso do
municipio. Isso mostra que ha pouca clareza por parte dos gestores para a garantia de agcdes mais

eficazes na atengdo a salde dentro dos territérios. 24
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No municipio de COARI-AM, os ACS atuaram nas acdes relacionadas ao planejamento das
equipes, e atendimento por telefone. As visitas domiciliares permaneceram para os usuarios que
apresentavam dificuldades de acesso a unidade, tais como os acamados, e os pacientes
cadastrados no Sistema de Cadastramento e Acompanhamento de Hipertensos e Diabéticos
(HIPERDIA), para a entrega de receitudrios atualizados. Foi realizada ainda a busca ativa de
usudrios em situagdo de risco e vulnerabilidade quando nao foi possivel contato de forma remota,
assim como a busca ativa e organizacdo para atencdo a populacdo das areas rurais e ribeirinhas,
que tém nos ACS uma importante ligacdo para o acesso ao sistema de saude, e que demandam
atenc3o para além da COVID, tais como maldria, tuberculose, diarreia e violéncias. ™

Em Sobral-CE, os ACS desempenharam suas fungdes de monitoramento nos territérios,
com orientagdes acerca do isolamento domiciliar, identificacdo precoce de sinais de gravidade da
doenca, sobre as medidas preventivas para evitar a disseminac¢do do novo coronavirus, e com olhar
atento a outras provaveis demandas de saude da populagdo. Estas acbes no territorio ocorreram
seguindo as orienta¢des de uso do EPI, tendo adaptado a visita nos domicilios para serem
realizados em espaco amplo, nas calcadas por exemplo. °

Mesmo diante dos desafios impostos na nova rotina de trabalho, com a reorganizacdo e
remanejamento de atividades, estes profissionais desempenham um papel chave no
enfrentamento da pandemia, no apoio as ESF e na garantia da continuidade do cuidado,
principalmente em territdrios vulneraveis. Reconhecer o protagonismo dos ACS e profissionais do
NASF, promovendo sua qualificacdo e consolidacdo é fundamental para a organizacdo e
funcionamento da APS, principalmente quando consideradas as condi¢des de salde da populacgao
num cenario agravado pelas consequéncias da pandemia. As novas estratégias de organizacdo dos
servicos devem, portanto, ser pensadas e aplicadas de forma a diminuir as consequéncias da
pandemia na saude da populacdo assim como a da prépria dindmica de trabalho dentro dos
moldes da APS. %

REORGANIZACAO DOS SERVICOS

A reorganizacdo dos servicos foi caracterizada por mudancas no hordrio de atendimento,
no fluxo de entrada dos usudrios nas unidades e remanejamento de profissionais. Em municipios
com modelo de APS prioritdrio, como aconteceu em SOBRAL-CE, que apresenta ampla cobertura
da ESF, boa infraestrutura das unidades e da organizacdo dos processos de trabalho com
articulacdo entre os pontos da rede de atencdo, a reorganizacdo dos servicos ndo teve grandes

empecilhos.
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Como parte da estratégia, foi possivel manter o funcionamento de todas as UBS, com
ampliacdo do horario de atendimento em unidades selecionadas até o turno noturno, garantindo
0 acesso e o cuidado de pacientes suspeitos e confirmados para a COVID-19. A estrutura fisica das
unidades permitiu a adaptacdo do fluxo de entrada, que foram separadas em duas entradas de
forma a minimizar aglomeracdes e impedir possiveis contagios entre os usudrios. O processo de
trabalho da APS no municipio foi organizado em trés sentidos: desenvolvimento de a¢bes de
territorializacdo e vigilancia em saude para bloquear e reduzir o risco de expansdo da epidemia; a
continuidade das a¢Ges préprias na sua rotina de promocao da salude, prevencdo de agravos e
provisdo de cuidados a populacdo e o compartilhamento do cuidado em rede.

Tendo em vista que no municipio os profissionais da atencao especializada tiveram suas
atividades suspensas por um periodo, estes foram realocados para a APS, formando novas equipes
nas UBS e direcionando sua atuacdo para o acompanhamento e monitoramento dos grupos
prioritarios da aps, tais como: Cuidado a saude da mulher e da crianca, Imunizacdo, Dispensacao
de medicamento, Atencdo aos usuarios com condig¢des cronicas.

No municipio de Coari-AM, as mudancas adotadas foram: definicdo de duas UBS em area
urbana para atendimento exclusivo de sindrome gripal ou sintomdticos respiratdrios, com hordrio
ampliado de 7h as 19h, de segunda a sexta e contratacdo de novos profissionais. Nestas unidades,
foram feitas adaptagdes com barreira fisica, onde ficava um profissional que direcionava os
usudrios para o acolhimento e atendimento. Em caso de suspeitas de COVID-19, havia a indicacao
de teste rapido e medicacdo a ser retirada na unidade de referéncia. Nas demais unidades
permaneceram os atendimentos presenciais considerados essenciais: pré-natal, puericultura,
vacinacdo, acompanhamento de diabéticos e hipertensos, testes rapidos e telemonitoramento
para os casos suspeitos e confirmados de COVID-19. Esta reorganizagao foi considerada pelos
autores como positiva, pois possibilitou a oferta de atencdo tanto para os casos relacionados a
COVID, quanto para aqueles relacionados as demais demandas. No entanto, existem alguns pontos
gue podem comprometer essa estratégia, pois, o estabelecimento de unidades exclusivas de
atendimento pode dificultar a locomocdo e acesso daqueles que necessitam de atendimento no
territério de abrangéncia. A falta de recursos humanos e estrutura fisica adequada foram aspectos
identificados de melhoria no municipio para que haja uma melhor oferta e assisténcia a saude da
populagdo. ™

Ao contrario do vivenciado pelos municipios com boa cobertura e valorizacdo da APS,
podemos encontrar municipios em que as unidades de salde sdo casas adaptadas, ndo sendo

possivel estabelecer a separacdo do fluxo dos casos suspeitos ou confirmados para a COVID-19 do
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outro grupo de usudrios. Como consequéncia, ndo é possivel estratificar os casos, podendo causar
aumento de demandas nos outros pontos de atencdo, como UPAS e hospitais, devido a auséncia
de ordenagdo dos casos e sobrecarga na APS. 2°

As experiéncias de reorganizacdo e readaptacdao mostram como foi importante o
investimento na APS que os municipios vinham recebendo, o que proporcionou condicdes
favoraveis de adequacdo da estrutura fisica, de desenvolvimento do processo de trabalho, e de
construcdo de trabalho colaborativo focados em interprofissionalidade e intersetorialidade. Em
contraponto, em locais marcados pela baixa cobertura da APS e pouco investimento, os esforcos
para o enfrentamento da pandemia e para a continuidade do cuidado tornam-se ainda mais
desafiadores. Sendo assim, essas experiéncias apontam para reflexdes quanto aos avancos e
desafios da APS como coordenadora do cuidado em rede, os aprendizados decorrentes da atuacao

em contexto de pandemia e as a¢cdes necessdrias para a sua efetivacao.

CONSIDERACGES FINAIS

As experiéncias relatadas ressaltam a importancia e potencial da APS no enfrentamento a
pandemia. Seja através de acGes mais amplas, ou pontuais, as experiéncias descritas
demonstraram a atua¢dao dos profissionais com base nos atributos essenciais da APS: acesso;
longitudinalidade; integralidade e coordenacdo do cuidado, conforme descrito por Starfield ©.

Em cenadrios fortalecidos, pode se constatar que a APS foi a porta de entrada para os casos
sintomaticos respiratérios, cumprindo seu papel de acesso, foram desenvolvidas a¢cées no
territério mostrando a importancia do conhecimento territorial e das suas singularidades para
atuar de forma efetiva, direcionando atencdo aqueles que mais precisam. A partir da sua
reorganizacao, foram desenvolvidas estratégias, acdes diretas no enfrentamento a COVID-19,
assim como de promocao e prevencao com olhar sobre as outras condi¢des de saude prevalentes,
qgue reforcam o atributo da integralidade. O telemonitoramento dos casos suspeitos ou
confirmados foi realizado, configurando a longitudinalidade do cuidado. O encaminhamento e
cuidado dos casos mais graves para outros niveis de atencdo apontam a necessidade da
coordenacdo do cuidado entre os pontos da Rede de Atencdo a Saude.

No entanto, esse processo ndo aconteceu de maneira uniforme em todo o pais. Devido as
caracteristicas proprias da pandemia somadas as diferencas regionais no que diz respeito as
desigualdades sociais, a conformacdo e o acesso aos servicos de saude pela populacdo, a
distribuicao de profissionais e do investimento na APS. Portanto os modos de operagao da APS

foram adaptados de acordo com cada realidade vivida.
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Tendo em vista que os impactos decorrentes da pandemia jd sdo claros na saude da
populacdo, incorporar os novos cuidados, com acdes de prevencao e promocao se fazem urgentes.
Para isso, é fundamental fortalecer a APS, com investimento financeiro, incentivo e qualificacdo
profissional, dispondo de estrutura fisica adequada, assegurando o desenvolvimento de acées com
integragdo dos niveis de atengao em saude, e vigilancia no territério conduzida pela APS com os
demais pontos de atencdo do sistema de salude, para que seja possivel a incorporacdo e
continuidade dos cuidados na nova realidade vivida no pais.

Em meio aos desafios que a APS tem enfrentado, apresentar o desenvolvimento de ag¢0es,
fruto do esforco dos profissionais comprometidos, proporcionam evidéncias acerca da APS e do
necessario investimento neste nivel de atencdo em saude. Demonstra ainda possiveis caminhos a

percorrer, com a incorporagdo de novas praticas em saude e o fortalecimento dos servigos.
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