Jf Revista de APS

ISSN: 1809-8363 (on-line)

Editorial

Desafios e perspectivas da APS frente a COVID-19

Challenges and perspectives of APS facing COVID-19
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INTRODUCAO

Considera-se o dia 30 de janeiro de 2020 o marco inicial do surto pelo novo coronavirus,
considerado pela Organizacdao Mundial de Saude (OMS) como uma emergéncia de saude publica de
importancia internacional, onde os primeiros casos identificados foram na cidade de Wuhan, provincia de
Hubei, na China®. Em 10 de marco do mesmo ano, a COVID-19, doenca resultante da infeccdo pelo novo
coronavirus, ultrapassou as barreiras geograficas sendo caracterizada como uma pandemia®.

O primeiro caso notificado no pais foi em 26 de fevereiro, na cidade de S3o Paulo?. Dois dias apds
foram notificados 182 casos suspeitos, em 16 estados brasileiros2. As primeiras medidas adotadas pelo
Ministério da Saude consistiram na orientacdo sobre as formas de contagio e na criacdo de fluxogramas
para profissionais de saude e vigilancia sanitdria a fim de rastrear casos suspeitos de COVID-19 e
identificar o foco de propagacdo da doenca?. No entanto, a partir de abril de 2020, a propagacdo pelo
novo coronavirus atingiu proporg¢des inimaginaveis, totalizando até o momento, mais de 20 milhdes de
casos confirmados e 595.466 dbitos pela doenca3.

Diante da instalagdo da maior crise sanitdria dos ultimos tempos, a Atengdo Primaria a Saude,
considerada a principal porta de entrada do Sistema Unico de Saude*, precisou readequar os seus
processos de trabalho, sendo inevitdvel a reducdo da oferta de consultas e procedimentos programaticos,
como medida importante para evitar aglomeragdes nas Unidades Basicas de Saude e focar no
atendimento aos quadros agudos, acompanhamento das condigdes cronicas dos individuos considerados
como alto risco para agravos devido a patologia de base, acompanhamento pré-natal, puericultura das
criancas menores de um ano, visita domiciliar para os individuos impossibilitados de comparecerem a
Unidades Basicas de Saude, além de atender as novas demandas advindas da infeccao pelo novo
coronavirus, que englobam desde o acolhimento dos casos suspeitos até o monitoramento didrio por
meio de ligacao telefonica até o 142 dia de evolucdo da doenca.

Ainterrupgao tempordria dos atendimentos presenciais de alguns servigos da atencdo secundaria
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impulsionou, sobremaneira, os matriciamentos na modalidade remota, com o propdsito de discutir casos
gue ultrapassam a resolutividade do primeiro nivel de atenc3do. Tal experiéncia tem sido exitosa, além de
uma percepcdo clara da diminuicdo da demanda reprimida por consultas especializadas e o
fortalecimento da Rede de Atencdo a Saude.

Com o advento da vacina contra a COVID-19 em meados de janeiro de 2021, foi dado um
importante passo para o retorno gradual das a¢des programaticas na APS. Ao mesmo tempo, as equipes
tiveram que se reorganizar para atuar na linha de frente da vacinagao, tendo de lidar com a escassez de
recursos humanos, especialmente os profissionais da enfermagem, e extensdo da jornada de trabalho
com vistas a atingir o maior nimero de vacinados de acordo com os critérios definidos pelo Ministério da
Saude. As agendas foram remodeladas de forma a evitar aglomeracdes nas UBSs, com marcac¢do por
horario. As consultas eletivas estdo sendo ampliadas, bem como os encaminhamentos, de acordo com
cada caso, para atendimento presencial nos servicos de atencdo secundaria.

As atividades coletivas acontecem com restricdes do numero de participantes, o que representa
um desafio para APS, haja vista a importancia das atividades de educacdo em saude para os individuos,
familia e comunidade, especialmente para aqueles acometidos por doencas cronicas e que tiveram
agravamento do quadro de saude em decorréncia da COVID-19, ou mesmo pela falta de
acompanhamento durante a fase critica da pandemia.

A progressao da vacinacdao em ambito nacional, cujo percentual ultrapassa os 42% da populacdo
vacinada com dose Unica ou duas doses>, tem possibilitado a retomada das atividades de outros setores
intrinsecamente ligados a APS, como o setor da educagao, que vem adotando medidas para o retorno
seguro de docentes, discentes e funcionarios de apoio das instituicdes de ensino pertencentes as areas
de abrangéncia das UBSs e que contardao com o apoio desses servicos no manejo de possiveis casos de
COVID-19.

Diante do exposto, ndo restam duvidas sobre o papel crucial da APS frente a COVID-19, que ao
longo dos ultimos 18 meses manteve seu compromisso com a saude de milhGes de brasileiros e absorveu
novas demandas ocasionadas pelo novo coronavirus. Ademais, a APS reafirma seu papel de ordenadora
da RAS e aponta para a necessidade de maior visibilidade pelos agentes politicos no sentido de destinar
recursos para ampliacdo das equipes, investimentos em tecnologias, valorizacdao e qualificacdo dos

profissionais®.

REFERENCIAS

1. PAHO. Histérico da pandemia de COVID-19 [on-line]. OPAS Folha informativa sobre COVID-19. 2021
[acesso em 2021 set 28]. Disponivel em: https://www.paho.org/pt/covid19/historico-da-pandemia-

Rev. APS. 2021 jul.-set.; 24(3): pg 431-3 432


https://www.paho.org/pt/covid19/historico-da-pandemia-covid-19

Fernanda Martins Bertocchi

covid-19.

2. Melo CML de, Silva GAS, Melo ARS, Freitas AC de. COVID-19 pandemic outbreak: the Brazilian reality
from the first case to the collapse of health services. Anais da Academia Brasileira de Ciéncias
[online]. 2020 [acesso em 2021 set. 28]; 92(4), e20200709. Disponivel em:
https://doi.org/10.1590/0001-3765202020200709. 3. Brasil. Painel Coronavirus [on-line]. Disponivel

em: https://covid.saude.gov.br/.

4. Starfield B. Atengao Primaria: equilibrio entre necessidades de saude, servigos e tecnologia. Brasilia:
UNESCO, Ministério da Saude, 2002.

5. Mathieu E, Ritchie H, Ortiz-Ospina E, Roser M, Hasell J, Appel C, Giattino C, Rodés-Guirao L. A global
database of COVID-19 vaccinations. Nat Hum Behav. 2021 [acesso em 2021 set. 28]; 5(1): 947-53.
doi: 10.1038/s41562-021-01122-8

6. Teixeira MG, Medina MG, Costa MCN, Barral-Netto M, Carreiro R, Aquino R. Reorganizacdo da

atencdo primadria a saude para vigilancia universal e contencdo da COVID-19. Epidemiol. Serv. Saude,
Brasilia. 2020 [acesso em 2021 set. 28]; 29(4): e2020494. doi: 10.5123/51679-49742020000400015

. 433
Rev. APS. 2021 jul.-set.; 24(3): pg 431-3


https://www.paho.org/pt/covid19/historico-da-pandemia-covid-19
https://doi.org/10.1590/0001-3765202020200709
https://covid.saude.gov.br/
https://doi.org/10.1038/s41562-021-01122-8
file:///C:/Users/Aloisio%20Abib/Documents/UFJF/NATES/APS/24/24(3)/Editoração/APS%20-%20ARQUIVOS%20LIMPOS/10.5123/S1679-49742020000400015

