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Resumo

A pandemia provocada pela Covid-19 alterou as rotinas assistenciais hospitalares e impactou os pro-
fissionais de salde. Este relato de experiéncia apresenta uma intervengdo interdisciplinar de apoio
institucional, liderada pelo Servico de Psicologia de um hospital pediétrico, e a constatagdo da possibi-
lidade de encontrar solugdes inovadoras, sistematizadas e fundamentadas para novos problemas. A
partir da demanda da diregdo da instituicdo de cuidado destinado a salide mental dos colaboradores,
realizou-se um diagnodstico institucional e estruturou-se a a¢do interdisciplinar de orientagdo, apoio e
acolhimento aos colaboradores, revelando preocupacdes e entraves do hospital durante a pandemia. A
partir dai, foi possivel realinhar a agdo, ressaltando a qualidade interdisciplinar do cuidado com a satide
mental. Constataram-se reequilibrio emocional, fortalecimento da identidade profissional e melhor
desempenho ocupacional. Esse resgate fomentou um processo de transformagdo que consistiu em
colaborar para a superacdo de dificuldades, promover um ambiente de resiliéncia e melhor enfrenta-
mento da situagdo, e indicar a necessidade de manutengao da aten¢do que a crise oportunizou.

Palavras-chave: psicologia, praticas interdisciplinares, servicos hospitalares, pandemia, corona-

virus

FROM INSTITUTIONAL DIAGNOSIS TO INTERDISCIPLINARY SUPPORT:
HOSPITAL PSYCHOLOGY DURING THE COVID-19
Abstract

The crisis generated by the Covid-19 pandemic changed health care routines and dynamics of hospitals,
which impacted health professionals. This experience report presents an interdisciplinary institutional
support intervention led by the Psychology Service of a pediatric hospital. Based on the hospital
management’s demand for the care of the employees’ mental health, an institutional diagnosis was
made, and an interdisciplinary action of orientation, support, and mental care to employees was
structured, revealing the concerns and obstacles to hospital functioning during the pandemic. From
there, it was possible to realign the action, highlighting the interdisciplinary quality of mental health
care. Emotional rebalancing, strengthening of professional identity, and better occupational performance
were observed. This rescue fostered a transformation process that consisted of collaborating to
overcome difficulties, promoting an environment of resilience and better coping with the situation, and
indicating the need to maintain the attention that the crisis has provided.

Keywords: psychology, interdisciplinary placement, hospital services, pandemics, coronavirus

DEL DIAGNOSTICO INSTITUCIONAL AL APOYO INTERDISCIPLINARIO:
LA PSICOLOGIA HOSPITALARIA FRENTE A COVID-19
Resumen
La crisis generada por la pandemia de la coronavirus disease 2019 (Covid-19) cambid las rutinas de aten-
cién médica y la dinamica de los hospitales y impacté los profesionales de la salud. Presenta-se una

intervencién interdisciplinaria de apoyo institucional, dirigida por el servicio de psicologia de un hospi-
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tal pediatrico. Con base en las demandas de la administracién del hospital para el cuidado de la salud
de los empleados, se realizé un diagndstico institucional y se estructurd una accién interdisciplinaria de
orientacion, apoyo y acogida a los empleados que recopild y organizd en 11 categorias inquietudes y
obstaculos para el funcionamiento del hospital durante la pandemia. Los flujos de atencién han sido
reordenados, destacando la calidad interdisciplinaria de la atencién en salud mental. Verificamos re-
equilibrio emocional, fortalecimiento de la identidad profesional y mejor desempefio ocupacional. El
proceso de transformacién que se impulsé ayudé a superar las dificultades y promover un ambiente de
resiliencia y mejor enfrentamiento a la situacion, indicando la necesidad de mantener la atencién que
demandaba la crisis.

Palabras clave: psicologia, practicas interdisciplinarias, servicios hospitalarios, pandemia,

coronavirus
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O surto da coronavirus disease 2019 (Covid-19), doenca causada pela severe acute
respiratory syndrome coronavirus 2 (Sars-CoV-2), foi declarado, em janeiro de 2020, pela Orga-
nizagdo Mundial da Sadde (OMS), como uma Emergéncia de Saldde Pdblica de Importdncia
Internacional. Esse alerta é considerado um “evento extraordinario que pode constituir um
risco de salde publica para outros paises devido a disseminacdo internacional de doengas;
requer resposta internacional coordenada e imediata” (Organizacdo Pan-Americana da Salde
[Opas] & Organizagdo Mundial da Saide [OMS], 2020).

Em mar¢o de 2020, a Covid-19 foi caracterizada pela OMS como pandemia. Para a
OMS, uma pandemia diz respeito a amplitude da distribuicdo geografica de uma doenca,
quando se reconhece que existem surtos em diversas regides do mundo (Opas & OMS, 2020).

O contexto de pandemia, segundo Legido-Quigley et al. (2020), colocou sob pressido
todos os componentes dos sistemas de salde, apresentando-se como emergéncia de sadde
publica em ambito mundial. O aumento significativo do nimero de pacientes atendidos nas
instituicdes hospitalares com suspeita da doenc¢a ou acometidos pela patologia alterou sensi-
velmente a rotina laboral dos profissionais de sadde.

Essa mudanga, que causou ruptura da linearidade da vida, exigiu o desenvolvimento de
estratégias de enfrentamento, além da aceitagdo e subsequente superagdo, e pode ser com-
preendida como crise (Millan, 2013). Crise pode ser definida como um "[...] estdgio tempora-
rio de desorganizagdo pela incapacidade de lidar com uma situagdo utilizando métodos ja
conhecidos para solucionar problemas. Por ser uma situagdo inesperada, apesar de tempordria,
causa sofrimento e mudan¢as comportamentais, cognitivas e emocionais" (Almondes &
Teodoro, 2020, p. 1).

Em decorréncia dessa nova realidade, foi necessario que as instituicdes de satde e os
profissionais da drea se adequassem as novas condi¢bes de trabalho (Bizarro et al., 2020). Esse
esforco de adaptacdo — somado a outros fatores desencadeados pela pandemia, como altera-
¢do nas rotinas familiares, situacdo econdmica e relacdes de apoio — pode desdobrar-se em
questdes psicolégicas e emocionais. E possivel, portanto, considerar que houve um aumento
na percepgao de pressdo sobre os trabalhadores da salide, aumentando respostas de estresse
e esgotamento (Almondes & Teodoro, 2020).

Diante desse novo cendrio, os profissionais precisaram lidar com as fragilidades do
sistema de salide, como a falta de pessoal e a sobrecarga de horas de trabalho, bem como com
os aspectos psicoldgicos desencadeados pela atuagdo nesse contexto (Academia Nacional de
Cuidados Paliativos [ANCP], 2020). As consequéncias da crise causada pelo novo coronavirus
poderiam impactar a saide mental e o bem-estar psicolégico dos profissionais de salde, que,
posicionados na linha de frente em atendimentos dessa ordem de emergéncia, viveram expe-
riéncias diversas nesse cenario.

O contexto de atuagao desses profissionais que lidam com a vida humana, o qual en-

volve algum grau de imprevisibilidade, esta interligado com o alto nivel de concentracdo e
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cobrancas (Dias et al., 2016). Partindo da premissa de que os profissionais da salide sdo cons-
tantemente expostos a situagdes de riscos bioldgicos, fisicos e psicoldgicos, os desafios en-
frentados por eles podem ser um gatilho para o desencadeamento ou a intensificagao de
sintomas de ansiedade, depressdo e estresse diante da pandemia vivenciada. Além do papel
profissional que desempenham, fazem parte de uma sociedade afetada pela pandemia e sao,
acima de tudo, seres humanos sujeitos aos mesmos riscos (Schmidt et al., 2020).

As instituicdes de salde, como provedoras desse trabalho especifico, precisaram de-
senvolver estratégias de suporte a seus profissionais (Legido-Quigley et al., 2020). Afinal, se,
por um lado, cuidam das pessoas doentes, por outro, precisam oferecer as condi¢des seguras
aos seus profissionais que executam a funcdo. Para além da oferta de equipamentos de pro-
tecdo individual (EPI) e dos protocolos de cuidado, houve a necessidade de langar um olhar
integral aos profissionais, ocupando-se das suas condi¢des mentais para a aten¢do aos pa-
cientes (Bizarro et al., 2020).

Nesse sentido, estratégias em a¢Ges concretas sdo bem-vindas em qualquer momen-
to, mas, especialmente, em momentos como o da pandemia de Covid-19, em que as estrutu-
ras usuais sdo abaladas (Xiang et al., 2020).

AcOes de apoio integral aos profissionais encontram amparo dentro do arcabouco da
psicologia hospitalar e da Politica Nacional de Humanizagao. Vdrias descri¢des e delimitagdes
a respeito do campo de atuagdo da psicologia hospitalar apontam, primordialmente, o cuidado
voltado para a salide mental de pacientes e de familiares, nos ambitos da emergéncia, da in-
ternagdo e de ambulatdrios hospitalares.

O trabalho do psicdlogo hospitalar mantém como foco principal a minimiza¢do do
sofrimento psiquico do paciente e de sua familia. Concomitante, intervém nas equipes de
saude contribuindo para a promogdo do cuidado humanizado. Por meio de participagdo em
reunides de equipe, observagdes e estabelecimento de interconsultas, o psicélogo exerce tra-
balho multi, inter ou transdisciplinar, favorecendo a comunica¢do e mediando as inter-rela-
¢Oes entre profissionais de saude, pacientes e familiares (Reis et al, 2016).

O impacto da pandemia do novo coronavirus nas instituicdes hospitalares provocou
um abalo nas rotinas, que abarcou desde a experiéncia particular de cada colaborador até o
processo coletivo do universo hospitalar, o que demandou do psicdlogo uma digressdo da
primazia da assisténcia psicoldgica ao paciente. Ha experiéncias anteriores de servicos e insti-
tuicdes em que o psicélogo assistencial auxiliou ou apoiou a equipe de satde. Nesse contexto,
destaca-se o artigo de Kovacs (2010) que, ao descrever seu trabalho com uma equipe de en-
fermagem de um hospital publico, aborda a importancia de um trabalho voltado ao profissio-
nal de saude, primordialmente aqueles que estdo em contato direto com o sofrimento do
paciente; afinal, quando o individuo sabe cuidar de si, ele compreende melhor o sofrimento
do outro. A autora trata dos efeitos positivos dos relatos em grupo, em que os participantes ao

se expressarem podem ser ouvidos sem criticas ou julgamentos, e aponta os beneficios do
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plantdo psicolégico que, nos momentos de crise, angustia e confusdo, possibilita o contato
com recursos internos e externos.

Esta investigacdo apresenta uma acgao interdisciplinar que ofertou orientagao, acolhi-
mento e apoio para profissionais de salide durante a pandemia da Covid-19. Ocorrida no
Hospital Pequeno Principe, maior hospital exclusivamente pedidtrico do Brasil, foi disparada
pelo Servico de Psicologia e construida com diversos setores. A proposta deste artigo como
relato de experiéncia, e ndo relato de pesquisa empirica, justifica-se pela possibilidade que o
trabalho assistencial tem de encontrar solu¢oes inovadoras, sistematizadas e fundamentadas
para problemas ainda ndo enfrentados pela academia.

Dessa forma, ao apresentar uma agdo baseada em diagndstico e interven¢do institu-
cional, este trabalho problematiza os efeitos psicoldgicos da pandemia da Covid-19 em pro-
fissionais de saude, discute intervengbes que aplacam esses efeitos ao promoverem a sadde
mental e desenvolve, para além da assisténcia ao paciente, a funcdo interdisciplinar da psico-

logia hospitalar.

Método

Este trabalho foi estruturado no formato de relato de experiéncia, método escolhido
por proporcionar a discussao de uma prética profissional. Apesar de ter limita¢des, se realiza-
do de maneira critica, o relato de experiéncia oferece repertério e exemplo a outros profissio-
nais que passem por situacdo semelhante (Tosta et al., 2016).

As limitagOes de um relato de experiéncia estdo relacionadas a generalizagdo dos re-
sultados, ou seja, ndo apresenta evidéncias para que a pratica possa ser amplamente dissemi-
nada. Esse modelo de comunicagdo cientifica recebe criticas pela auséncia de caracteristicas
claras e objetivas sobre sua estruturacdo. Por fim, as criticas apontam para a credibilidade na
coleta de dados e para a superficialidade da descri¢do (Tosta et al., 2016).

Contudo, o avanco cientifico e profissional ndo se dé apenas por estudos controlados.
Ainda que ndo apresente o rigor metodoldgico de pesquisas empiricas, o relato de experiéncia
fomenta a discussdo das potencialidades profissionais e proporciona o debate técnico sobre
novidades no arranjo assistencial de préticas conhecidas. Trata-se de uma forma de discutir
pelo exemplo de um caso particular (Tosta et al., 2016).

Desse modo, compreende-se que este trabalho comunica uma forma inovadora de
sistematizagcdo de uma pratica. Para estrutura¢do do trabalho como relato de experiéncia,
optou-se por apresentar a descrigdo da a¢do na se¢ao “Resultados” e problematizar seus efei-
tos e desdobramentos na “Discussao”.

Ressalta-se, finalmente, que este trabalho foi construido enquanto a pratica que
apresenta se constituia. Assim, cada etapa desta investigacdo (como diagndstico institucional,
entrevistas e apoio) foi debatida pelos autores em reuniées concomitantes a construgdo da

acao de apoio aos colaboradores. A criagao deste trabalho serviu, portanto, como espago de
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reflexdo, de aprofundamento e orientagdo, e, articulada com uma agao concreta promotora de

satde mental, com carater interdisciplinar, evidenciou uma verdadeira praxis.

Resultados

Diagnéstico institucional

Com a chegada da pandemia ao Brasil e ao estado do Parand, era esperado que todo e
qualquer hospital tivesse sua rotina afetada. Os hospitais precisavam se preparar para a crise
que se avizinhava. Por um lado, o Hospital Pequeno Principe preparou o suporte técnico e
material, e, por outro, procurou meios de preparar o suporte humano.

Em tempos de crise, hd a expectativa de que os profissionais apresentem mudangas
comportamentais ou respostas de estresse. Afinal, alteragoes na forma do trabalho assisten-
cial, incertezas sobre a manifestacdo da doenga, tensdo e medo com o autocuidado passam a
fazer parte de um cendrio em que antes havia certa estabilidade.

A pedido da diregdo do hospital, o Servico de Psicologia foi responsdvel por elaborar
uma forma de apoio aos colaboradores da instituicdo. De inicio, realizou-se uma reunido com
médicos epidemiologistas para esclarecimentos e informagdes sobre a dimensdo da crise, seus
efeitos para o hospital e a forma como a instituicdo desenhava o enfrentamento da situagao.

Para que o apoio pudesse ser ofertado, era preciso conhecer o problema. Com base nos
conhecimentos e nas técnicas da psicologia institucional, que, segundo Bleger (1984), indica o
caminho da promocdo de sadde dos integrantes da institui¢do, foi definido que a melhor al-
ternativa seria um diagndstico institucional para identificar as vulnerabilidades e fortalezas
do hospital.

Nessa forma de a¢do, o psicélogo é um agente de mudanca, receptor e catalisador de
conflitos: “o psicdlogo ajuda a compreender os problemas e todas as varidveis dos mesmos,
ndo resolve nem executa, mas promove a explicitagdo do implicito” (Bleger, 1984, p. 43). Por
meio de observagGes, grupos, reunides e entrevistas individuais, é possivel delinear variados
aspectos do problema e do sofrimento na instituicao, e definir um plano de agdo que permita
as manifestac¢des individual e coletiva, num movimento interdependente de transformacao.

O hospital foi mapeado por setores, de modo a identificar e definir os espagos estra-
tégicos para a a¢do. Primou-se pela abordagem aos setores que teriam a possibilidade de
contato direto com pacientes, como unidades de internagao e servigos assistenciais. Os servi-
¢os administrativos e financeiros, com relevancia institucional, ndo foram contemplados nes-
se momento pela agdo.

Para Bleger (1984), a indagacdo operativa na fase diagnéstica é momento de coleta
e avaliagdo de dados. Por meio dos recursos técnicos para a execugao da tarefa proposta —

grupos, observagoes, entrevistas individuais etc. —, promove-se a circulagdo de palavras, seja
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por meio de informacdes, dlvidas, expressdes de ideias, manifestacdes de afetos, orientacdes
ou esclarecimentos.

Seguindo essa orientacdo metodoldgica, o Servico de Psicologia organizou a cobertura
em 31 setores, e todos os contatos foram realizadas em trés dias. A maioria das unidades foi
visitada em duas oportunidades para abordar os colaboradores que trabalham em dias alter-
nados, colher as informacoes e identificar questoes acerca das novas demandas de trabalho
decorrentes da pandemia. As entrevistas puderam ser realizadas, de forma individual ou si-
multanea, com um ou mais colaboradores.

As categorias profissionais mais acessadas foram técnicos de enfermagem, enfermei-
ros e médicos, e, em menor escala, segurangas, equipe de higienizacdo, entre outros. Num
diagndstico institucional, a coleta de informagdo ndo segue os padrdes, como na pesquisa
académica, de “registro cuidadoso, detalhado e completo dos acontecimentos, mas sim uma
indagagdo operativa” (Bleger, 1984, p. 46, grifo do autor). Dessa forma, os psicdlogos prioriza-
ram um didlogo espontdneo, tomando notas dos contetidos importantes apés os encontros.

A conclusdo do diagndstico proporcionou conhecer as principais preocupagdes dos co-
laboradores. Segundo Bleger (1984), a compreensao dos significados seria o passo seguinte a
coleta dos dados, sucedido de interpretagdo, assinalamentos e reflexdes. Procurando identifi-
car as similaridades e diferengas nas preocupagoes dos colaboradores, o Servigo de Psicologia
pode chegar a um resultado concatenado para discutir com a instituigdo.

A Tabela 1 apresenta o diagndstico institucional, sistematizado em seis categorias de
andlise e oito subcategorias. A partir desses dados, o Servico de Psicologia construiu uma pro-
posta de plano de agdo, com intervengdes que visaram atender as demandas categorizadas.

O diagndstico institucional e o plano de agdo foram apresentados em reunido com a
diretoria do hospital e representantes de outros setores da instituicdo, integrantes de um
grupo de gerenciamento da crise. Nessa reunido, com a contribui¢do de todos os presentes,
definiram-se as a¢des e os atores de cada intervenc¢do. Esquematizadas num plano de acdo, as
acOes propostas foram divididas em duas grandes frentes, conforme se vé na Tabela 2. Dentro
da frente agoes institucionais, elegeram-se duas subdivisdes: estabelecimento de protocolos e
interven¢des no espaco fisico. Ja as a¢des voltadas aos colaboradores foram subdivididas em
cinco grupos de intervengdes: campanha de comunicagdo institucional de apoio mutuo; orien-
tacdo pessoal (presencial e/ou remota); agdes com coordenadores; atengdo psicoldgica; enca-

minhamento de colaboradores com sintomas.
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Tabela 1

Diagnéstico institucional

Categoria Subcategoria Breve descri¢ao

Acesso a informagdo

i, Preocupagdes com seguranga pessoal

Informagdes sobre assisténcia trocadas entre

icaca Comunicag¢do horizontal
Comunicagdo e s colaboradores

informacgoes = .
R ) Informagdes sobre assisténcia trocadas com
Comunicagdo vertical .
superiores
Informagdo institucional Informagdes fornecidas pela instituigao
. . Conhecimento dos colaboradores sobre a oferta
Fluxo assistencial Ca
de assisténcia
Fluxos = -
Fluxo de atengdo ao Conhecimento dos colaboradores sobre a procurar
colaborador ajuda para si
- Afetos e sofrimentos causados pela situagdo de
Consequéncias Relagdo com o trabalho

pandemia

psicoldgicas - =
Afetos e sofrimentos causados pela alteragdo da

da pandemia Relagdes familiares . e
rotina familiar
Condi¢bes
Preocupagdo com a organizagdo do trabalho
de trabalho pac 8 i
Acompanhantes Preocupagdo em como lidar com acompanhantes
de pacientes de pacientes
Iniciativas e - .
L - Identificagdo de ag¢des bem-sucedidas
positivas
Tabela 2

Plano de agdo

Agdes institucionais

Estabelecer diretrizes (normativas e informagdes) quanto a paramentagao,
condutas técnicas, manejo de pacientes e familiares.

Elaborar protocolos de cuidados destinados aos pacientes com suspeita de terem
contraido Covid-19 e aqueles com a doenga (diagndstico, progndstico,
alta e ébito).

Estabelecimento de
protocolos Estabelecer fluxo de circulagdo de profissionais, pacientes e acompanhantes

dentro da instituigdo (entrada, saida e circulagdo).

Definir os fluxos de cada setor (assisténcia, apoio, higienizagdo, entre outros).

Alinhar as informagdes e os fluxos de cada setor.

Capacitar diferentes categorias para lidar com pacientes suspeitos e confirmados.

Intervencdes Verificar a protegao (barreira fisica) aos profissionais do internamento.

fisicas Colocar faixas de distancia segura onde se formem filas (entradas e refeitério).
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Tabela 2

Plano de ag¢do (continuagdo)

Agdes voltadas aos colaboradores

Campanha
institucional de
apoio mutuo

Facilitar o acesso a informagdes assistenciais precisas.

Realizar agbes para que a informagdo alcance todos os profissionais.

Objetivar a motivagdo e o fortalecimento da identidade profissional.

Sensibilizar a comunidade externa sobre a importancia do profissional de satde.

Estruturar alternativas de apoio sem a agdo presencial (textos e videos).

Replicar as informagdes institucionais para todos os niveis de assisténcia.

Elencar e formar profissionais multiplicadores de informagdes e de acolhimento.

Realizar abordagens periddicas destinadas aos diferentes setores e profissionais.

Orientacao
pessoal Oferecer escuta e acolhimento para resolugdo de questdes-problema.
(presencial . ~ L
P Oferecer canal aberto de orienta¢do para colaboradores com ddvidas.
ou remota)
Esclarecer os critérios de afastamento do grupo de risco.
Estabelecer um canal de comunicagdo entre o departamento de recursos humanos
e outros setores e colaboradores.
Direcionar a agdo para pares, sem profissional hierarquicamente superior.
Acdo com . . ~ .
Orientar como lidar com colaboradores estressados e com questdes emocionais.
coordenadores

Orientar o fluxo para acessar apoio psicoldgico.

Atengdo psicoldgica

Oferecer um servico de plantdo psicolégico aos colaboradores.

Disponibilizar o acesso espontaneo a todo e qualquer colaborador.

Desenvolver estratégias de aten¢do remota.

Garantir o sigilo das informag¢des e dos conteldos trazidos pelos colaboradores.

Elaborar um plano individualizado de enfrentamento da situagdo de crise.

Colaboradores
com sintomas

Definir o setor de referéncia ao colaborador que apresente sintomas respiratérios.

Definir setor de referéncia para questdes psicoldgicas que inviabilizem o trabalho.

Busca ativa

Estabelecido o plano de agdo, passou-se a construir a intervencdo e buscar parceiros.

Dessa forma, para a¢do direta de apoio, uniram-se ao Servico de Psicologia o Nucleo de Hu-

manizagdo e a Central de Atendimento ao Colaborador (CAC), que é vinculada ao setor de

recursos humanos da instituicao.

Nomeada Busca Ativa para Orientacdo Baseada em Apoio e Acolhimento (Baoba), essa

acdo partiu ao encontro dos colaboradores em seus locais de trabalho para verificar possiveis

questdes relativas a pandemia e queixas de ordem emocional. Dessa forma, foram visitados

ndo sé as unidades de internagdo, nas quais os profissionais de salde ficam alocados,

mas também todos os setores que tinham algum contato com pacientes e familiares (como
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seguranga, lavanderia, copa, lactario, entre outros). No decorrer do processo, outros setores,
como faturamento e financeiro, solicitaram pontualmente esse apoio.

Para essas visitas, foi tracado o objetivo geral de promover saide mental entre os
colaboradores. De modo mais especifico, a partir de uma postura acolhedora, estabeleceram-
-se os seguintes objetivos: disponibilizar informagdes relacionadas a Covid-19, oferecer escu-
ta qualificada das questdes referentes a pandemia e identificar os fatores de risco para a
satide mental dos colaboradores. A partir desses objetivos, a acdo deveria ter carater interdis-
ciplinar, mediando as questdes identificadas com os setores do hospital capazes de resolver
as demandas.

A Baoba foi realizada duas vezes por dia, de manhd e a tarde, seguida de uma reunido
de articulagdo com representantes de outros setores do hospital componentes da a¢do (como
Servigo de Controle de Infec¢do Hospitalar (Secih), Setor da Qualidade, Setor de Seguranca e
Medicina do Trabalho (SESMT), Comunicacgdo e profissionais do Nlcleo de Humanizagdo).
Assim, cada uma das demandas era discutida e encaminhada. Como forma de atribuir credi-
bilidade aos colaboradores, uma devolutiva era realizada aos setores visitados. Tanto as de-
mandas quanto as resolu¢des eram registradas numa planilha, a fim de criar um banco
de consulta.

A acdo foi estendida para o periodo noturno, entretanto de forma intermitente, prio-
rizando as unidades de internacdo e os locais de maior risco infeccioso. A discussao das ques-
tdes acontecia nas reunides do dia seguinte, assim como o acionamento dos setores afins. As
devolutivas eram realizadas no plantdo noturno seguinte do colaborador solicitante.

A agdo Baoba teve inicio na segunda quinzena de abril de 2020. Duas semanas apds o
seu inicio, foi realizada uma reunido de avalia¢do, na qual se notou que havia pouco apareci-
mento de questdes novas e repeticdo das dividas formuladas pelos colaboradores no diagnés-
tico institucional. Todavia, observaram-se maior apropriagdo das respostas por parte dos par-
ticipantes, maior prevaléncia de questdes de ordem emocional e comportamental, e a
identificacdo de locais criticos — como pronto atendimento e unidade de terapia intensiva
(UTI) —, que eram aqueles nos quais havia maior probabilidade de contato com pacientes
suspeitos ou confirmados para a Covid-19.

Diante dessas percepgdes, a equipe avaliou que um primeiro objetivo havia sido atin-
gido: os colaboradores estavam mais seguros e orientados para lidar com a pandemia. Dessa
forma, redefiniu-se a atuagdo para adaptar as demandas do momento, e, a partir da terceira
semana, as buscas ocorreram diariamente apenas nos locais identificados como criticos, quais
sejam: emergéncias e unidade de internagdo e UTI especificas para os pacientes com suspeita
ou confirmacdo da Covid-19. Nos demais locais elencados, a busca aconteceu duas vezes na
semana, contemplando os diferentes plantdes. Ao final de junho, avaliou-se que a a¢do tinha
cumprido os principais objetivos. A partir de julho, foi planejada a manuten¢do do apoio com

uma visita mensal a cada plantao e visitas semanais as unidades de internagdo referéncia para
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Covid-19. A acao Baoba, entre abril e junho, realizou 802 buscas ativas e 104 reunides de ar-
ticulacdo das demandas, em 52 dias Uteis.

Tanto as demandas referentes as resolugdes eram registradas numa planilha a fim de
criar um banco de dados para consulta, que serviu como apoio para questdes ja articuladas e
para acompanhar as mudangas nas normativas. Para fins de apresentacdo neste artigo, elen-
camos todas as demandas e as organizamos em 11 categorias de andlise. Sdo elas: 1. auto-
cuidado; 2. orientagdes institucionais e perguntas prevalentes sobre a Covid-19; 3. grupo de
risco; 4. EPI; 5. espaco fisico e estrutura do hospital; 6. comunicagdo interna; 7. protocolos e
fluxos institucionais; 8. acolhimento de familiares e acompanhantes; 9. médicos e residen-
tes; 10. questOes trabalhistas e financeiras; e 11. questdes emocionais ou consequéncias
psicoldgicas.

A categoria autocuidado refere-se a preocupagdo dos colaboradores com o cuidado
pratico de si mesmos, de modo a aprimorar o estilo de vida, abandonar, quando possivel, ha-
bitos deletérios a salde fisica e mental, adotar medidas de prevengdo a doengas e evitar situa-
¢Oes de risco. Dlvidas relacionadas a forma eficaz de realizar a higiene pessoal e a desinfeccdo
de roupas, cal¢ados e objetos de atividades diarias foram prevalentes.

Na categoria orientagdes institucionais e perguntas prevalentes sobre a Covid-19, ddvidas
relacionadas a origem do novo coronavirus, as formas de transmissdo, ao risco de recontami-
nac¢do e a situacdo mundial acerca de pesquisas ou testes de possiveis vacinas contra a doen-
¢a foram esclarecidas com apoio de profissionais com conhecimento especializado. Os setores
de medicina do trabalho e recursos humanos orientaram sobre os sintomas para afastamento
do trabalho, o local de consulta, o prazo e o tipo do exame oferecido para testagem do cola-
borador sintomatico.

A preocupagao com a definicdo sobre os critérios e sintomas que enquadrariam os
colaboradores em grupo de risco foi bastante prevalente e, por isso, classificada como uma
categoria. Afinal, grupo de risco referia-se a populagdo mais suscetivel a agravos, morbidades
e mortalidade em caso de infec¢do por Covid-19.

O uso de EPI e as formas de minimizar os riscos a salde ou seguran¢a durante o exer-
cicio das atividades profissionais estiveram presentes em ddvidas relacionadas a disponibili-
zacdo, a forma de utilizagdo e ao descarte desses equipamentos. Os procedimentos de para-
mentacdo e desparamentacdo receberam preocupacgao especialmente dos profissionais de
postos especificos para Covid-19. Além disso, foram esclarecidas questdes relacionadas as
diferencas de EPI para diferentes fungdes.

Definida pela OMS como parte integrante de um sistema coordenado de salde, a es-
trutura hospitalar e seu espago fisico foram frequentemente abordados nas primeiras semanas da
acdo. A aglomeracao de pessoas no refeitdrio, nos vestiarios e na sala de descanso foi resolvi-
da com prolongamento do periodo de alimentag¢do e amplia¢do de espagos. Criaram-se ade-

quacdes fisicas e fluxos para o atendimento e a circulagdo de suspeitos ou confirmados da
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Covid-19. Além disso, realizaram-se ajustes estruturais como mudanc¢as de sala em locais
criticos e instalacdo de linhas telef6nicas.

A comunicagdo interna configurou-se como um dos maiores desafios da a¢do, pois ndo
hd um setor exclusivamente responsavel por sua execuc¢do, ja que se trata de uma responsa-
bilidade comum a todos. Dessa forma, havia informagdes divergentes entre os colaboradores.
Informagoes precisas sobre fluxos e protocolos da instituigdo concernentes a Covid-19, sobre
resolucoes institucionais relativas a equipamentos e procedimentos e sobre quantidade de
colaboradores com exame positivo para o novo coronavirus foram articuladas com diversos
setores. Nessa mesma diregdo, criaram-se protocolos e fluxos institucionais para dar conta das
seguintes questdes praticas: transporte interno e desinfeccdo das macas de pacientes suspei-
tos ou confirmados com a Covid-19; o atendimento a pacientes suspeitos ou confirmados em
parada cardiorrespiratdria; situagdes de 6bito dos pacientes acometidos pela doenca; visitas e
alimentacdo dos pacientes e acompanhantes das unidades de convénio destinadas ao atendi-
mento ao paciente infectado; e triagem dos pacientes no internamento e na emergéncias.

A permanéncia de acompanhantes e familiares durante toda a internagdo é um direito
garantido pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA). A viabilizagdo desse direito gerou
duvidas sobre o comportamento, o uso de mascaras e o conhecimento da forma correta de
higienizagdo das maos pelos acompanhantes. Para diminuir os riscos de infecgdo, a troca de
acompanhante foi reduzia a uma a cada 24 horas, o que gerou empatia e compaixdo dos co-
laboradores a partir de expressao do cansa¢o dos pais ou familiares que permaneciam muitas
horas no hospitalar.

Apesar de serem profissionais de salide como todos os outros, ha questdes especificas
relacionadas a médicos e residentes, que se consideram uma categoria a parte. Um dos efeitos
do isolamento social foi a diminuicdo das cirurgias eletivas e dos atendimentos ambulatoriais
e de emergéncia, o que impactou fortemente o volume de trabalho e o aporte financeiro dos
médicos. Além disso, o sentimento de inseguranca em relagdo ao atendimento a pacientes
com suspeita de Covid-19 ou ja confirmados evidenciou a necessidade de capacitagdo e ins-
trumentaliza¢do para o atendimento, em especial para os médicos residentes. Numa outra
diregdo, profissionais de outras categorias queixaram-se da postura médica em relagdo ao
descumprimento de regras de seguranca e a demora no estabelecimento de hipétese diagnds-
tica da Covid-19 em casos suspeitos. Essas questdes foram trabalhadas pela direcdo técnica e
pelo Secih.

Por conta dos impactos econdmicos da pandemia, o governo federal adotou uma série
de medidas de flexibilizagdo das regulamentagdes do trabalho, o que gerou dividas sobre
questoes trabalhistas e financeiras. Preocupacdes de ordem salarial, como o direito a adicionais
de insalubridade e periculosidade, sobretudo aos colaboradores que atenderiam aos casos re-
lacionados a Covid-19, a alteragdo de carga horaria e de salarios, além de inquietagdes a res-

peito da situagdo financeira institucional devido a um decréscimo de consultas e internagdes,
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foram questGes comuns. As diretorias especificas e o setor de recursos humanos foram par-
ceiros para os esclarecimentos.

Questoes emocionais e psicoldgicas, como sentimentos de medo, ansiedade, inseguranca,
angustia e desmotivagdo, foram apontadas por grande parte dos colaboradores. Essas expres-
soes foram veiculadas ndo sé discursivamente, mas observadas nas fisionomias, nas posturas
corporais e nos tons de voz. Bastante comuns foram as preocupagdes e as repercussdes nas
familias dos colaboradores. Por trabalharem no ambiente hospitalar e estarem suscetiveis ao
contato com casos relacionados a Covid-19, os colaboradores se preocupavam em como cuidar
dos familiares e, em outros casos, sentiam resisténcia e distanciamento deles. Sentimento de
desvalorizagdo por parte de colaboradores (em especial do setor de higiene) e estresse decor-
rente de dificuldades de organizagdo na rotina de trabalho também foram expressos. Essas
questoes foram acolhidas e trabalhadas pelos psicdlogos tao logo eram demonstradas, favore-
cendo o sentimento de pertenca e de validagdo das dificuldades. Quando havia a necessidade de

atencdo particular e privacidade, os colaboradores eram encaminhados para o plant&o psicolégico.

Plantdo psicolégico

Na etapa de diagndstico institucional, um dos pontos identificados como demanda
para intervencdo psicoldgica referiu-se ao estado emocional dos colaboradores. Afinal, sinto-
mas psicolégicos, como estresse, ansiedade, alteragdo do sono e medo generalizado, e sin-
tomas psicossomaticos, como dores de cabega, no corpo, no estdbmago, entre outros, foram
relatados pelos colaboradores.

Para enfrentar essas questdes, o Servigo de Psicologia estabeleceu como estratégia o
plantdo psicoldgico. Essa intervenc¢do teve o objetivo dar suporte e apoio psicolégico aos cola-
boradores do hospital, atendendo as demandas de dificuldades emocionais identificadas no
diagndstico institucional.

Essa estratégia ficou configurada como uma atencdo psicoldgica, ou seja, os atendi-
mentos foram elaborados para agir pontualmente, com o objetivo de oferecer suporte aquele
momento de crise psicolégica em que o colaborador se encontrava. Utilizando-se as técnicas
de psicoterapia breve, ofereceram-se escuta clinica direcionada ao foco de crise; estratégia de
acolhimento, apoio e suporte emocional humanizado; orientagdo em saide mental; psicoedu-
cagdo; e elaboragdo de estratégia individual de enfrentamento da crise.

Caso fosse identificada demanda para atendimento psicoterapéutico continuo, o cola-
borador era encaminhado a Central de Atendimento ao Colaborador (CAC), que oferece tradi-
cionalmente esse apoio. Para essa agdo, o Servico de Psicologia organizou um rodizio entre os
12 psicélogos disponiveis, de forma a haver sempre alguém disponivel para atender os co-
laboradores.

A divulgacdo desse servico foi realizada pessoalmente nas a¢des de busca ativa e por

meio de comunicagdo institucional (hotsite e informativos fisicos espalhados pelo hospital).
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O servico foi estruturado para que os colaboradores pudessem sentir-se a vontade para pro-
curar o plantdo espontaneamente (por meio de chamada telefénica ou ir até o Servigo de
Psicologia pessoalmente) em qualquer horario do expediente da Psicologia (das 8 as 18 horas).
Os colaboradores do periodo noturno poderiam acessar o servico via telefone, videochamadas
ou pessoalmente em contraturno.

As principais queixas que apareceram nesses atendimentos foram: a dificuldade em
lidar com o medo de ser contaminado e de contaminar a familia em casa; a distancia da fami-
lia e dos amigos devido ao risco de serem propagadores do virus por trabalharem no hospital;
o bullying, e a hostilidade e o estigma sofridos dentro e fora do hospital pela mesma particu-
laridade. Apresentaram-se também dificuldades relacionadas a produtividade no trabalho que
passou a ser afetada pelos sintomas emocionais ja descritos anteriormente; dificuldades em
lidar com as mudangas de setor que ocorreram devido aos remanejamentos de profissionais
por conta dos afastamentos por Covid-19, além de queixas relacionadas as adversidades en-
contradas na assisténcia desses profissionais aos casos de pacientes suspeitos ou confirmados
com o virus.

Passadas duas semanas nesse funcionamento de plantdo, identificou-se que o nime-
ro de profissionais que buscaram apoio foi menor do que esperado. Afinal, ante uma disponi-
bilidade de 100 horas para atendimentos, apenas 11 colaboradores procuraram o apoio.

Levantamos trés possiveis explicacbes para entender a baixa procura. A primeira esta
relacionada a rotina de trabalho dos setores de assisténcia, que dificilmente permitem espagos
de tempo para realizar essa busca pelo atendimento. Além disso, como é comum aos processos
psicoterapéuticos, ha resisténcia pessoal ao reconhecimento das fragilidades psiquicas e bus-
ca por assisténcia. Some-se a isso a inexisténcia anterior desse espaco de acolhimento espe-
cialmente voltado ao profissional de satde.

Finalmente, é possivel considerar a hipdtese de que as a¢des coletivas realizadas pela
Baoba tenham atingido seus objetivos e possam ter suprido em grande parte as necessidades
de assisténcia aos colaboradores, reduzindo ansiedades por meio de informagdo concisa e
segura. Assim, ao ser identificada a baixa adesdo, a estratégia foi alterada mantendo-se a

oferta do acolhimento psicolégico com agendamento de consultas.

Discussao
A andlise dos resultados do diagndstico institucional, bem como os resultados da exe-
cu¢do da acdo pelo Servico de Psicologia do Hospital Pequeno Principe, aponta concordancia
com os efeitos emocionais, sociais, econdmicos e institucionais da pandemia que a literatura
apresenta. Por meio da Baoba, foi possivel verificar que medo, inseguranga, desconhecimento,
preocupacoes, ansiedades e estresse inundam, neste momento, com maior intensidade o uni-
verso mental dos colaboradores, potencializando conflitos e deflagrando crises preexistentes

tanto na dimensdo pessoal como na social e institucional/hospitalar. Essas manifestacdes
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verificadas na a¢do encontram ressonancia no Inter-Agency Standing Committee — lasc
(2020), quando aponta que sintomas eventuais anteriormente apresentados pelos profissio-
nais tornam-se ainda mais constantes e intensos em meio a pandemia da Covid-19, jd que as
incertezas representam um estressor adicional. Por tratar-se de uma doenga que traz conse-
quéncias graves ou fatais e, por isso, estad associada a morte, aumenta o medo de os profissio-
nais serem possiveis transmissores do virus, representando, consequentemente, um risco as
pessoas do seu convivio.

A rotina de trabalho dos profissionais abordados impde a exposicdo a situagcdes que
desencadeiam sobrecarga emocional e o enfrentamento constante delas. Antes do surgimen-
to do novo coronavirus, tais profissionais ja vivenciavam os efeitos emocionais da proximida-
de com o adoecimento, com a morte de pacientes e com o sofrimento de familiares. Os aspec-
tos psicoldgicos identificados na Baoba encontram similaridade com o que Bizarro et al.
(2020) mencionam: nesse contexto, estdo presentes os sintomas de ansiedade e os sentimen-
tos de soliddo, abandono e medo de contrair e transmitir o virus aos seus familiares. Além
disso, ainda existe a pressdo de escolher quais pacientes devem salvar, diante da limitacdo de
recursos terapéuticos. Nesse sentido, Xiang et al. (2020) apontam que os profissionais de
saude de hospitais, principalmente os que cuidam diretamente dos pacientes que desencadea-
ram pneumonia pela Covid-19, sdo aqueles que estdo mais expostos a possibilidade de infec-
¢do e contaminacdo, e, por isso, vivenciam o medo de contaminar as pessoas proximas a eles
e de exp6-las ao virus.

O medo e a ansiedade em relagdo a uma doenga podem ser devastadores e causar
grandes impactos na salide mental das pessoas. Segundo Baptista et al. (2005), 0 medo pode
ser considerado uma emogdo basica que estd presente em todos os seres humanos, enquanto
a ansiedade é uma mistura de emogdes. Trata-se de emog¢des que fazem parte do sistema
defensivo e que sdo ativadas por situagdes ameagadoras ou por perigos reais e, como quais-
quer outras emogdes, variam de acordo com cada pessoa. Ainda que se compreenda a fung¢do
do medo como mecanismo de defesa primitivo que se fez necessario a sobrevivéncia dos ani-
mais, sabe-se que, quando se torna desproporcional, passa a ser um sintoma de ansiedade e
estresse, intensificando quadros psiquidtricos (Ornell et al., 2020).

De acordo com o lasc (2020), em situagdes de pandemia, é comum que os individuos
sintam medo e ansiedade e percebam-se num alto nivel de estresse, reagdes comuns a pes-
soas afetadas direta e/ou indiretamente. Além disso, trabalhadores da linha de frente (médi-
cos, enfermeiros, profissionais da assisténcia e outros) podem sofrer: medo de adoecer e mor-
rer; estigma, hostilidade e evitagdo pela comunidade, pelos préprios colegas e por familiares;
restri¢do fisica de movimentacao pelos EPI, medo da falta ou do uso inadequado desses equi-
pamentos; estado de alerta e hipervigilancia constantes; necessidade de adaptagdo a novas
formas de trabalho; irritabilidade diante do aumento do estresse e das especificidades do

trabalho; caréncia de informagdes sobre a exposi¢do por longo periodo de tempo a individuos
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com Covid-19; exposicdo a excesso de noticias (sejam elas veridicas ou fake news); medo de
transmitir o virus aos amigos e familiares; insegurancga quanto as informacdes fornecidas pelo
governo e por outras autoridades; sentimentos de desamparo, tédio, soliddo e depressao de-
correntes do isolamento; e medos relacionados a questdo financeira, de ndo poder trabalhar
durante isolamento, de ser demitido do trabalho. Além desses, outros quadros podem ser
ocultados pelo medo de falar.

Uma pandemia qualifica-se como situacdo atipica em que as rea¢cdes mais frequente-
mente identificadas em momentos de estresse coletivo intenso precisam ser observadas e
gerenciadas. O quadro de reagdes agudas ao estresse, caracterizado por iniciar-se logo apds o
evento traumatico e ser uma reacdo transitoria, traz sentimentos de confusao, raiva, tristeza,
desespero, entre outros. Somam-se as rea¢des o transtorno de ajustamento e o transtorno de
estresse pds-traumdtico (lasc, 2020). Contudo, algumas pessoas apresentam recursos para en-
frentamento de grandes pressdes e estresse, sem que haja precipitacdo de desestruturagdo ou
quadros psicopatoldgicos graves. A expressao de mal-estar revela a possibilidade que o sujei-
to tem de enfrentar a comogdo de afeto vivenciada. Isso demonstra que a pessoa apresenta
recurso psiquico para suportar a carga de angUstia experimentada e maleabilidade para en-
frentamento dela.

A partir da crise mundial da pandemia da Covid-19, as institui¢des de salde, ao que
parece, passam a valorizar ainda mais a saide mental de profissionais que, além dos riscos
fisicos, estdo expostos ao desgaste psicoldgico. Nesse sentido, o Comité de Psicologia da ANCP
(2020) sugere as instituicdoes de salde que elaborem um plano de cuidados para além do
doente acometido pela Covid-19, atentando-se aos profissionais que a eles prestam assistén-
cia e que podem sucumbir diante da exaustiva jornada de trabalho. O comité lembra que se
devem oferecer cuidados a quem é cuidador, proporcionando condigbes para que desempe-
nhem suas fung¢Ges. Entre essas condi¢des, estd o cuidado com a salide mental das equipes,
promovendo momentos denominados “descompressdo”, educagdo sobre a nova situacdo e
acolhimento as duvidas e preocupagdes. Destaca-se a importdncia do trabalho multidisciplinar
e das a¢des voltados aos cuidados da satide mental desses profissionais (Xiang et al., 2020).

A necessidade de enfrentamento de uma situa¢do pandémica de alta periculosidade
confrontou o hospital com a urgéncia de uma readequacdo de medidas, fluxos e protocolos
que desencadeiam novas dificuldades ou potencializam disfuncionalidades preexistentes na
instituicdo. Assim como a preocupagdo com insumos médicos, o aspecto pessoal do recurso
humano desperta particular atencdo por parte da direcdo do hospital. O custo psicolégico ex-
perimentado por profissionais de salide na rotina de trabalho ganha um status que, se antes
sonegado, no contexto atual tem lugar de destaque. A subjetividade torna-se objeto de aten-
¢do, e o saber psicolégico apresenta recurso tedrico/técnico para a agao institucional, fazendo
com que o foco de cuidado se volte para os colaboradores. Nesse ponto, a agdo Baoba deslo-

ca-se do trabalho junto a equipe para um trabalho com a equipe de salde.

Psicologia: Teoria e Prdtica, 24(2), ePTPCP14074. Sao Paulo, SP, 2022. ISSN 1980-6906 (on-line).
https://doi.org/10.5935/1980-6906/ePTPCP14074.pt, 2022



DIAGNOSTICO INSTITUCIONAL E APOIO INTERDISCIPLINAR 18

Sabendo que primordialmente a agdo da psicologia hospitalar parte do trabalho multi,
inter ou transdisciplinar, Tonetto e Gomes (2007) diferenciam essas formas de trabalho em
equipe indicando que a interdisciplinaridade ocorre quando especialistas discutem “[...] a si-
tuacdo de um paciente sobre aspectos comuns a mais de uma especialidade. E multidisciplinar
quando existem varios profissionais atendendo o mesmo paciente de maneira independente.
E transdisciplinar quando as acdes sdo definidas e planejadas em conjunto” (p. 90). Os autores
apontam que a acdo interdisciplinar é rara entre equipes de salde.

A crise desencadeada pelo novo coronavirus demandou, no Hospital Pequeno Principe,
uma agao coletiva articulada entre diversos setores para enfrentamento das dificuldades sur-
gidas no periodo. Tanto o planejamento como a execugdo da agdo Baoba salientam a impor-
tancia da interdisciplinaridade para alcance e resolutividade da agdo. Nesse aspecto, observa-
-se que a interdisciplinaridade, apesar de desejada, ndo é espontdnea e ndo se iguala a soma
das especificidades. A acdo interdisciplinar ocorre em espagos de encontro, em que um novo
saber, um saber-fazer, é construido pelos profissionais.

A interdisciplinaridade se faz como préxis, um fazer somado a sua prépria reflexdo. O
espago e o tempo para essa reflexdo sdo, muitas vezes, negligenciados pelas instituicdes de
salde. Apesar de os contatos informais ajudarem a construir o fazer em salde, nota-se que
para o desempenho da interdisciplinaridade é desejavel que haja encontros formais. E preciso
garantir um espago de didlogo entre os profissionais, para que essa construgdo ndo se perca
entre tantas demandas institucionais, que caracterizam um hospital.

O apoio da psicologia, no contexto da pandemia, justamente pela excepcionalidade da
situagdo, impde uma ampla articulagdo de disciplinas e setores para a constru¢do da agao
institucional. Sem formatagdo prévia ou protocolo a ser seguido, o planejamento do trabalho
implicou constante revisdo, buscando pertinéncia, validade e viabilidade.

Vale destacar que ndo havia, naquele momento, uma vacina ou um medicamento an-
tiviral que impedissem ou tratassem a Covid-19. A recomendagdo da Opas e OMS (2020)
estava centrada no isolamento social, no uso de mascaras para protecdo da entrada das vias
aéreas e na higienizagdo frequente das mdos, importantes veiculos de transmissdo do virus as
vias respiratdrias. O risco iminente e parcialmente conhecido causava tensdes e duvidas, além
de desconhecimentos iniciais quanto a paramentac¢do, aos fluxos e ao protocolo.

Nesse sentido, as primeiras interven¢des da busca ativa apontam para esclarecimento
de dividas, informagdes e orientagdes. A apropria¢do do conhecimento e da informacao apre-
senta-se como aspecto primordial para superagdo e enfrentamento pessoal e coletivo, deno-
tando que a informagdo acalma e organiza em situacdo de crise. Bleger (1984), ao discutir os
efeitos do diagndstico institucional, aponta que deve ocorrer uma metaprendizagem em que o
sujeito possa observar, refletir sobre a situagdo que vivencia e encontrar seu sentido, seus

efeitos e suas integragoes.
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Dessa forma, concomitantemente as medidas institucionais de esclarecimento e
orientagdo para a Covid-19, o aprofundamento de aspectos emocionais nos espagos psicolé-
gicos oferecidos, individualmente ou em grupo, para livre expressdo de ideias e sentimentos,
influencia no animo e na capacidade de enfrentamento, repercutindo em um ambiente mais
calmo e organizado.

Diante dos aspectos psicossociais observados nos profissionais de salide, Melo et al.
(2020) apontam que, se a equipe estiver protegida contra o estresse e os problemas emocio-
nais desencadeados pela pandemia, as pessoas apresentarao melhor capacidade para desem-
penhar suas fung¢des profissionais. Considera-se que a agao interdisciplinar promovida pela
Baoba e o plantdo de atendimento ao colaborador atuaram nessa linha, despertando senti-
mentos de gratidao, reconhecimento e valorizagao pessoal, o que pode contribuir para o sen-
timento de pertenca e o engajamento no processo de trabalho. Desse modo, é possivel sub-
verter o preconceito contra o cuidado emocional e, ao mesmo tempo, destacar a importancia
do autocuidado do profissional de salide, de modo a ressignificar positivamente os lagos com
a instituicao.

Ainda que a demanda institucional de interven¢do com os colaboradores dirigida ao
Servico de Psicologia pela dire¢ao do hospital tenha uma preocupagdo em resguardar a produ-
tividade, a finalidade do trabalho mantém a perspectiva da saide mental dos profissionais.
Observa-se, nesse aspecto, que a agao da psicologia, pela veiculagdo da palavra aos colabora-
dores, possibilita expressdo, reflexdao e mudanca. Isso contribui tanto para o apaziguamento de
angUstias quanto para um posicionamento ou reposicionamento particular, social e politico.
Por meio das buscas ativas, a psicologia criou um espaco de fala ao dar voz as duvidas e aos
medos, promover uma interlocu¢do com a direcdo e estabelecer didlogo e agilidade para a

reorganizagao institucional.

Consideragoes finais

Como uma situa¢do andémala, uma pandemia pode causar estresse individual e coleti-
Vo, cujo impacto psicossocial depende de sua extensdo e do grau de vulnerabilidade em que as
pessoas se encontram. No que diz respeito a Covid-19, observou-se a experiéncia estressante
configurada de maneira peculiar, pois é inerente a prépria doenca. Por um lado, apresentou-se
como uma doenca da soliddo, uma vez que requer o isolamento e o distanciamento social, e o
enfrentamento fisico e emocional solitario. Por outro lado, mostrou-se como uma doenca da
coletividade, posto que o comportamento e a reagao de cada pessoa podem caracterizar-se
como fator de risco para a populagdo em geral. Destacaram-se nesse contexto os profissionais
que trabalham em instituicdes hospitalares.

A vulnerabilidade desses profissionais é constitutiva da realidade do seu trabalho, no
entanto a exposi¢do diaria ao risco cobra um alto prego tanto fisica como psicologicamente,

avolumando-se notadamente em tempos de pandemia. Para além disso, certificou-se de que
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tais profissionais também sdo cidaddos com suas histdrias e realidades de vida e que ndo estdo
imunes as duvidas e aos sentimentos despertados pelas situagdes vivenciadas. Pelo contrario,
mostraram-se preocupados, com dividas, amedrontados, ansiosos e inseguros diante das in-
certezas vividas cotidianamente nos hospitais e da imprevisibilidade temporal do desfecho e
das consequéncias da inédita situacdo. Essa realidade poderia ndo apenas adoecer os profis-
sionais, mas também provocar impacto psicolégico e ocupacional.

Depreendeu-se dai a necessidade de lancar luz sobre a satide mental dos colaborado-
res perante o universo da institui¢do. Os profissionais, além de qualificados, precisam estar
disponiveis para prestar a assisténcia integral aos pacientes e as suas familias.

Compreendeu-se entdo que, diante desse contexto impar e estressor, a drea da psico-
logia é a que pode reconhecer as fragilidades psicoldgicas dos colaboradores hospitalares e as
repercussdes destas, bem como é a que pode oferecer contribuicdes importantes para o en-
frentamento das implicagdes psicolégicas decorrentes da pandemia. Todavia, as intervengdes
tradicionais para os cuidados com a salide mental j& ndo se enquadram nas necessidades
atuais. Interven¢des novas sao exigidas ndo apenas porque situagdes de crise expdem a mo-
mentos de incerteza e aumentam os periodos de vulnerabilidade social, mas porque também
criam oportunidade para se reinventar.

No caso em questdo, as intervencdes foram por meio de diagndstico institucional,
busca ativa e plantdo psicolégico com vistas a acolher, informar, abrandar as implicagdes psi-
colégicas negativas e, em Ultima andlise, promover a saiide mental. Nesse momento, em que
a comunicagdo ocorreu com distanciamento fisico e por intermédio de mascaras, além da fala,
os olhos puderam expressar sorrisos, emog¢des e empatia, aproximando quem acolheu de
quem foi acolhido. Nesse processo, as duividas e o sofrimento psicolégico expressados pelos
colaboradores foram trabalhados a luz da interpretacdo psicolégica com contribuigdes inter-
disciplinares, alinhando-se as necessidades do contexto.

Percebeu-se que a interdisciplinaridade colaborou para o desenvolvimento do trabalho
e foi facilitada por meio da agdo realizada. Com o engajamento de todos os setores, houve uma
contribui¢do para uma melhor gestdo e adaptagdo do Hospital Pequeno Principe em situagdes
de contingéncia e crise como as evidenciadas pela pandemia por Covid-19.

O presente trabalho, como relato de experiéncia, tem como limitacdo a dificuldade de
generalizagdo de seus achados. Dessa forma, serve mais como exemplo de pratica exitosa do
que como um método a ser replicado. Contudo, as percep¢des obtidas a partir do presente
trabalho permitiram considerar o qudo primordiais sdo a atencdo e a valorizagdo da sadde
mental do colaborador, e a redugdo do preconceito relacionado a esse aspecto. Constatou-se
que essa acdo proporcionou o reequilibrio emocional, o fortalecimento da identidade profis-
sional e um melhor desempenho ocupacional. Esse resgate fomentou um processo de trans-
formacdo, colaborou para a superagdo de dificuldades e, consequentemente, promoveu um

ambiente de resiliéncia, favorecendo o melhor enfrentamento diante da situacdo de crise.
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Compreende-se a imposigdo de desafios adicionais a atuagdo da psicologia, como
maior demanda de trabalho no intuito de conciliar a assisténcia ao paciente e ao seu familiar,
as participagoes em reunides e consultas multiprofissionais, a realizagao de interconsultas, a
atencdo aos profissionais de salde, além de toda a articulacdo laboriosa com os demais seto-
res envolvidos. Ainda assim, foram irrecusaveis as contribui¢des advindas da elaboracdo deste
trabalho no sentido de uma reformulacdo do conhecimento e da pratica aplicavel em situa-
¢des de crise.

Almeja-se que essa experiéncia do Servico de Psicologia seja um legado para a insti-
tuicdo no tocante a valorizagdo da saide mental dos colaboradores, como a satde fisica e o
desempenho profissional. Espera-se que, enfim, ndo seja somente mais um instrumento para
coleta de dados, mas também um incentivo para o aprofundamento no tema. Para dar conti-
nuidade a tematica, estudos futuros podem caminhar em direcdo a novas e efetivas estraté-

gias interdisciplinares de atengdo a salide mental de profissionais de saude.
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