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RESUMO 

 Objetivo: relatar a experiência de uma enfermeira quanto aos desafios enfrentados e 

estratégias utilizadas na gestão do cuidado a pacientes suspeitos e confirmados de infecção por 

COVID-19 durante a pandemia do vírus no Brasil. Método: trata-se de um relato de experiência 

desenvolvido por uma enfermeira gerente na liderança de um setor para o recebimento de 

pacientes suspeitos ou confirmados pelo vírus em um hospital do estado do Rio de Janeiro, nos 

meses de abril a julho de 2020. Resultados: a gerência do cuidado envolveu aspectos de 

estrutura, processo e resultados diretamente relacionados à garantia da assistência segura e de 

qualidade desenvolvida pelos profissionais de enfermagem. Conclusão: é essencial a presença 

do enfermeiro na gestão do cuidado de um setor envolvido com pacientes infectados durante o 

enfrentamento de uma pandemia. 

Descritores: Cuidados de enfermagem; Pandemias; Infecções por Coronavírus. 

 

ABSTRACT 

Objective: to report the experience of a nurse regarding the challenges faced and strategies 

used in the management of care for suspected and confirmed patients with COVID-19 infection 

during the virus pandemic in Brazil. Method: this is an experience report developed by a nurse 

manager in the leadership of an sector for receiving patients suspected or confirmed by the virus 

in a hospital in the state of Rio de Janeiro, from April to July 2020. Results: care management 

involved aspects of structure, process and results directly related to ensuring safe and quality 

care developed by nursing professionals. Conclusion: the presence of nurses is essential in the 

care management of a sector involved with infected patients during a pandemic. 

Descriptors: Nursing Care; Pandemics; Coronavirus Infections. 
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RESUMEN 

Objetivo: reportar la experiencia de una enfermera sobre los desafíos enfrentados y las 

estrategias utilizadas en el manejo de la atención de los pacientes sospechosos y confirmados 

con infección por COVID-19 durante la pandemia de virus en Brasil. Método: se trata de un 

informe de experiencia desarrollado por una enfermera gerente en el liderazgo de un sector para 

la recepción de pacientes sospechosos o confirmados por el virus en un hospital del estado de 

Río de Janeiro, de abril a julio de 2020. Resultados: la gestión del cuidado involucró aspectos 

de estructura, proceso y resultados directamente relacionados con la garantía de un cuidado 

seguro y de calidad desarrollado por los profesionales de enfermería. Conclusión: la presencia 

de enfermeras es fundamental en la gestión asistencial de un sector involucrado con pacientes 

infectados durante una pandemia. 

Descriptores: Atención de Enfermería; Pandemias; Infecciones por Coronavirus. 

 

 

 INTRODUÇÃO 

 O surto mundial do novo 

Coronavírus Severe Acute Respiratory 

Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2), 

identificado na China no final de 2019, tem 

atingido fortemente a população. Os 

sintomas da doença aparecem em até 14 

dias após contato com a cepa e englobam: 

tosse, febre, coriza, dor muscular, 

anosmia/hiposmia, dor de garganta e 

dispneia.1 As instituições de saúde, diante 

deste cenário, organizaram um novo 

ambiente para atender às demandas dos 

profissionais diretamente envolvidos na 

assistência a esses indivíduos.2  

O Rio de Janeiro teve seu primeiro 

caso confirmado em viajante em fevereiro 

de 2020. Após este período, os casos 

incidentes no estado apresentaram curva 

ascendente, bem como o aumento de 

hospitalizações e de mortalidade. O registro 

atual de casos confirmados da doença na 

região é de 4.689.613, dos quais 140.537 

evoluíram para óbito.3 

 Com o objetivo de minimizar os 

impactos negativos da pandemia e 

considerando que os profissionais de saúde 

são os mais expostos, foi essencial uma 

reflexão sobre a gerência do cuidado de 

enfermagem no que tange, em especial, à 

prevenção da contaminação e promoção da 

saúde desses trabalhadores.  

O termo gestão do cuidado de 

enfermagem compreende a interligação 

gerencial e assistencial que envolve o 

trabalho do enfermeiro nos diversos campos 

de atuação. Ele é utilizado para caracterizar 

as atividades desse profissional em vistas ao 

planejamento das ações de cuidado, 

previsão e provisão de recursos e 

intensificação do trabalho interdisciplinar, 

objetivando uma assistência articulada.4  

Assim, justifica-se este estudo pela 

importância de fortalecer o papel do 

enfermeiro e compartilhar experiências e 

desafios de uma enfermeira na condição de 

gestora de serviço em tempos de pandemia.  
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Ressalta-se que se apropriou dos 

conceitos de Donabedian no que concerne 

os componentes de estruturas 

(características relativamente estáveis e 

necessárias ao processo assistencial, 

abrangendo a área física, recursos 

humanos), processos (prestação da 

assistência segundo padrões técnico-

científicos, estabelecidos e aceitos na 

comunidade científica sobre determinado 

assunto) e resultados (consequências das 

atividades realizadas nos serviços de saúde, 

ou pelo profissional em termos de 

mudanças verificadas no estado de saúde 

dos pacientes) para ancorar as discussões 

deste relato.5  

Objetivou-se relatar a experiência de 

uma enfermeira atuante em uma enfermaria 

quanto aos desafios enfrentados e 

estratégias utilizadas na gestão do cuidado a 

pacientes suspeitos e confirmados de 

infecção por COVID-19 durante a 

pandemia do vírus no Brasil. 

 

MÉTODO 

Trata-se de um relato da experiência 

que visa contribuir para a discussão sobre a 

importância do enfermeiro na gestão do 

cuidado de enfermagem através das 

experiências, desafios e expectativas 

vivenciadas durante a pandemia da 

COVID-19 no Brasil. 

 O presente relato foi desenvolvido 

por uma enfermeira na condição de gestora 

de uma enfermaria, de abril a julho de 2020, 

de um hospital do estado do Rio de Janeiro. 

A instituição hospitalar possui total 

de 525 leitos, sendo que 166 foram 

destinados à assistência ao paciente 

confirmado ou suspeito da COVID-19.  

O estudo não necessitou da 

aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa, 

mas foram respeitados todos os preceitos da 

Resolução 466/12, do Conselho Nacional 

de Saúde. 

 

APRESENTAÇÃO DA EXPERIÊNCIA 

ESTRUTURA DO AMBIENTE 

Este relato foi desenvolvido em um 

setor de média complexidade de um 

hospital do Sistema Único de Saúde, 

referência no estado para COVID-19.  

O cenário é uma enfermaria, 

composta por 16 leitos, estruturada para 

pacientes suspeitos ou confirmados da 

COVID-19.  

A equipe de enfermagem englobou 

37 técnicos de enfermagem e 13 

enfermeiros, com escala de plantão 12x60h, 

oriundos de enfermarias que interromperam 

seu funcionamento para suprir a demanda 

da COVID-19. Houve a necessidade de 

realização de capacitação desses 

profissionais e sensibilização sobre a 

importância dos EPI, fluxos e rotinas. 

 

PROCESSOS DE TRABALHO 

Processos organizacionais na pandemia 
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O início da pandemia exigiu 

diversas mudanças na rotina da instituição. 

Estabeleceu-se que estariam na assistência 

aos pacientes suspeitos ou confirmados da 

COVID-19, apenas os funcionários que não 

se encontravam no grupo de risco. Os 

profissionais que se enquadravam nesse 

grupo (idosos, imunodeprimidos, pessoas 

com doenças crônicas) foram afastados ou 

realocados em setores que não haviam 

exposição aumentada ao vírus.  

Os profissionais suspeitos de 

contaminação foram encaminhados para a 

triagem respiratória, realizaram teste para 

COVID-19, mantiveram isolamento 

domiciliar e controle pela instituição.  

A adaptação diária da escala de 

serviço se fez necessária para a cobertura 

das lacunas deixadas pelos afastamentos. O 

remanejamento de profissionais de 

enfermagem de outros setores, por vezes, se 

fez necessário para que houvesse o 

quantitativo mínimo de funcionários nos 

serviços diurno e noturno.    

Para o funcionamento da 

enfermaria, foi imprescindível a criação de 

fluxo de entrada e saída de funcionários e de 

pacientes; e de utilização dos equipamentos 

de proteção individual (EPI) durante a 

assistência. A elaboração desses fluxos 

contou com a parceria da Comissão de 

Controle de infecção hospitalar (CCIH) e do 

Serviço de Treinamento de Enfermagem da 

instituição e visou à estruturação do serviço 

e articulação da atuação da enfermagem. 

A parceria da equipe médica quanto 

ao cumprimento dos fluxos foi importante 

para que não houvessem falhas ou quebras 

de barreiras entre as áreas limpas e 

contaminadas.  

A participação das equipes 

multiprofissionais no feed back do processo 

de trabalho proposto foi essencial para a 

adequação do mesmo, quando necessário, e 

melhor adaptação das equipes às rotinas 

existentes. 

 

Otimização do cuidado através de 

capacitação frente aos novos fluxos e 

rotinas 

A assistência aos pacientes com 

COVID-19 exigiu a capacitação dos 

profissionais desde a higienização das mãos 

até o uso dos EPI. 

As atribuições do enfermeiro que 

atua na gerência do cuidado perpassam pela 

conscientização da equipe sobre a 

necessidade de otimizar a demanda de 

cuidados para horários comuns. Escalar um 

funcionário da equipe para atender, no 

corredor/parte externa, as solicitações dos 

profissionais que estão dentro do 

isolamento foi uma estratégia eficaz para 

evitar a troca de EPI por esquecimento ou 

necessidade de novos suprimentos para a 

realização dos cuidados. 
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A utilização da estratégia de 

concentrar os materiais como bombas 

infusoras, ventiladores mecânicos, carro de 

parada cardíaca e maleta de intubação 

rápida fora dos leitos de isolamento foi 

benéfica para o fluxo de atendimento, uma 

vez que esses materiais se encontravam em 

condições para o rápido uso.  

Houve a necessidade de realizar 

reuniões com os chefes de serviços para a 

resolução de problemas de falta de materiais 

e insumos. Os setores de CCIH, Central de 

Material, Almoxarifado e Coordenação de 

enfermagem estiveram presentes para que 

situações de escassez de materiais fossem 

resolvidas. Entretanto, a falta de insumos no 

mercado fez com que houvesse alteração de 

padronização durante o período, exigindo 

frequentes atualizações das equipes. 

  

Saúde mental dos profissionais de 

enfermagem da linha de frente  

Os profissionais de saúde da linha de 

frentes nos cuidados aos pacientes COVID-

19 estão entre os grupos mais expostos às 

consequências físicas e psicológicas desta 

pandemia. Eles vivenciam rotinas 

exaustivas que se aliam ao medo de 

contaminação. Assim, o amparo à saúde 

mental tornou-se prioritário ao que se refere 

às ações de apoio e estruturação daqueles 

que cuidam.   

As equipes de enfermagem 

demonstram a sensação de impotência 

diante à letalidade da COVID-19. O 

cansaço, o distanciamento dos familiares, o 

medo da falta de EPI e a falta de adesão da 

população às recomendações 

governamentais somatizam o desgaste 

psicológico desses indivíduos. 

Para minimizar a sobrecarga 

emocional e a exaustão desses profissionais, 

foi possível, junto à coordenação de 

enfermagem, aquisição de seis técnicos de 

enfermagem e seis enfermeiros, totalizando 

os cinquenta profissionais que compõem a 

escala. 

A gestão do cuidado frente à 

sobrecarga psicológica das equipes de 

enfermagem exigiu um olhar criterioso para 

o indivíduo. A fim de proporcionar 

momentos de alívio emocional às equipes, 

os psicólogos disponibilizaram atendimento 

aos funcionários conforme demanda.   

Ao refletir a respeito da gestão de 

quem cuida, é importante pontuar ações 

eficazes para se manter os profissionais 

protegidos de estresse e de uma saúde 

mental precária: assegurar informações de 

qualidade e fidedignas; estabelecer espaço 

para descanso e interação da equipe; 

manutenção da boa relação entre os colegas, 

possibilitando a ampliação de apoio social. 

 

RESULTADOS DA GERÊNCIA DO 

CUIDADO 

Gerenciar o cuidado de enfermagem 

frente a uma pandemia demandou muita 
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cautela e determinação. Conscientizar os 

profissionais quanto a importância da 

adaptação às mudanças e novas condutas 

durante a assistência foi um trabalho diário 

junto às equipes.  

 Com o aumento dos casos incidentes 

e internações, não houve tempo hábil para 

estruturação física da instituição, assim 

como treinamento prévio das equipes 

multiprofissionais.  

O planejamento do quantitativo dos 

insumos utilizados na assistência, bem 

como dos EPI necessários para a proteção 

das equipes foi um desafio semanal, uma 

vez que a conscientização dos profissionais 

para o uso racional desses materiais 

influenciava diretamente o quantitativo 

utilizado.  

Apesar de ser uma enfermaria de 

média complexidade, o fato de estar 

relacionada a pacientes com COVID-19, 

tornou essencial a disponibilização de 

materiais referentes à intubação 

orotraqueal, punção venosa profunda e 

carro de parada cardíaca para as 

emergências clínicas.  

Conscientizar os profissionais sobre 

a importância de se manter a tranquilidade 

frente a um momento de urgência clínica, 

implicou não apenas à realização de uma 

assistência eficiente e dentro dos 

protocolos, como também à garantia de uma 

correta paramentação e desparamentação.  

A adesão das equipes às orientações 

referentes aos cuidados junto aos pacientes 

suspeitos ou contaminados aumentou 

diariamente, o que minimizou a exposição 

dos profissionais aos riscos existentes.   

 

DISCUSSÃO 

 Este relato evidencia a importância 

do papel do enfermeiro na construção de um 

serviço e na atuação da equipe de 

enfermagem. A prática gerencial do 

enfermeiro envolve múltiplas ações de 

gerenciar cuidando e educando, de cuidar 

gerenciando e educando, de educar 

cuidando e gerenciando6, o que faz desse 

profissional uma peça indispensável na 

organização da assistência durante uma 

pandemia. 

 As atribuições do enfermeiro 

gerente permeia a estruturação do setor, a 

previsão e provisão de insumos, a 

organização da escala de trabalho da 

enfermagem, como também o processo de 

capacitação das equipes em vistas à 

proteção e promoção da saúde. 

 A liderança do enfermeiro 

demandou processos de gestão que vão 

além dos assistenciais rotineiramente 

conhecidos. O desenvolvimento de 

habilidades e competência se fez necessário 

para que os profissionais que se 

encontravam na linha de frente tivessem a 

estrutura necessária para a realização das 

suas atividades. 
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 Este relato de experiência corrobora 

com a publicação da Organização Mundial 

de Saúde, em parceria com o Conselho 

Internacional de Enfermeiros, e a campanha 

Nursing Now, com o apoio de governos e 

parceiros, o qual destacou os desafios e o 

valor da força de trabalho da Enfermagem 

globalmente.7 

A Organização Mundial de Saúde 

apontou para a necessidade de estratégias 

dirigidas por enfermeiros a fim de reduzir o 

consumo de diversos insumos através de 

preparação, prevenção e inovação dos 

recursos.7 O uso de critérios para a sua 

utilização é fundamental para que se possa 

aumentar a janela de proteção da equipe que 

se encontra na frente dos cuidados.  

Garantir a segurança dos 

profissionais da equipe multiprofissional 

contra o vírus é assegurar que os mesmos 

não serão vetores de transmissão e que, 

como consequência, não adoecerão. Essa 

precaução torna-se benéfica, uma vez que 

permite a manutenção da equipe de saúde 

completa para a assistência na pandemia.8  

Estudos recentes apontam que estar 

isolado, trabalhar em posições de alto risco 

e ter contato com pessoas infectadas são 

causas comuns de trauma e podem ter 

impacto direto nos trabalhadores da linha de 

frente, levando a problemas de saúde 

mental.9-10 

A saúde dos profissionais da linha de 

frente merece grande atenção. Gerenciar o 

estresse da rotina diária da equipe e ter um 

olhar para as dimensões física, psicológica, 

social e espiritual desses indivíduos é o 

maior dos desafios a ser alcançado. 

 

CONCLUSÃO 

 A gestão do cuidado de enfermagem 

em um hospital referência da COVID-19 

representou um desafio profissional. Estar 

junto com a equipe na perspectiva de 

minimizar as dificuldades e proporcionar 

um ambiente tranquilo para a atuação dos 

profissionais foi fundamental para uma 

assistência de qualidade.   

O papel do enfermeiro gerente neste 

âmbito foi essencial para a estruturação do 

cuidado de enfermagem e envolveu a busca 

pela qualidade assistencial e de melhores 

condições de trabalho, a gerência de 

recursos humanos e materiais, a liderança, o 

planejamento da assistência, a capacitação 

da equipe de enfermagem, a coordenação da 

produção do cuidado e a avaliação das ações 

desenvolvidas. 
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