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= Disclaimer - Aviso legal

Todo o material contido neste e-book é fornecido apenas para fins educacionais de
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oferta de servicos médicos.
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PREFACIO

"Nada foi mais disruptivo do que a
pandemia do Covid-19

Disruptivo: dis.rup.ti.vo adj. Que provoca

ou pode causar disrupcao, que acaba por
interromper o sequimento normal de um
processo; interruptivo, suspensivo. Que tem
capacidade para romper ou alterar; que rompe.

- ACADEMIA ) Eurofarma




De fato, na nossa histéria recente nada,
absolutamente nada, tinha rompido de forma

tao abrupta a nossa forma de agir, pensar g, claro
trabalhar. Ja estavamos experimentando um
ambiente em transformacao, no qual a era dos
produtos vem se aproximando do campo dos
servicos. Nossos celulares constantemente nos
aproximavam de um vislumbre futurista, mas repito,
nada foi mais disruptivo quanto o SARS-CoV-2.

Nossa maneira de consumir produtos ja estava
em constante transformacao. Claro que nossos
pacientes mudaram da mesma forma que noés ja
haviamos mudado.

Sim, eles ja nao pensavam em comprar carros
porque podiam se deslocar a um toque de celular,
eles ja comem de forma diferente a um toque de
distancia. Dinheiro fisico ja € uma coisa que nao
faz sentido ter em nossas carteiras. O mundo esta
sendo movido por transacoes eletrénicas and
who cares? (quem se importa?)

Desde que tenhamos transparéncia, aceitamos
essas modificacdes tecnoldgicas em nosso dia a dia.

A medicina e as profissoes assistenciais de

saude estao nesse campo do servico ha muito
tempo. Alias, acredito firmemente que nds
meédicos enfrentamos sérios problemas quanto
ao andamento do nosso negdcio e quanto mais
aproximamaos a nossa prestacao de servico a um
simples e qualquer produto de prateleira, como se
simplesmente ele estivesse ali esperando que o
paciente venha a adquiri-lo.
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Os pacientes estao mais exigentes. Eles sao sim
clientes. Eles demandam que os servicos sejam
entreqgues o mais proximos da exceléncia e eles
nao estao mais tao pacientes assim. Eles querem
ser informados de tudo. Eles querem igualdade e
respeito na comunicacao. Eles estao vivendo uma
pandemia e estao com medo, estao insequros para
voltar aos consultorios.

Claro que o andamento de todas essas mudancas
em nossas vidas eram mais lento e estavamos
caminhando para uma transformacao gradual na
nossa cultura de atendimentos de saude. Aiveio a
pandemia e todos nés precisamos Nos reinventar.

Reinventar-se é muito dificil e requer preparo.
Por esse motivo o Evento "VOLTA PACIENTES:
protocolos para reabertura do seu consultério e
CcOmo comunicar essas medidas para o paciente
se sentir sequro” proporcionou uma facilidade
para os meédicos, colaboradores de clinicas e
outros profissionais de saude autbnomos ou
donos de clinicas.

Em um bate papo com o Dr. Walker Lahmann,

o Infectologista e consultor sanitario Bruno
Scarpellini nos apresentou de forma muito
simples os caminhos para que os prestadores de
servicos meédicos voltem a atender seus pacientes
em suas clinicas e demais estabelecimentos de
saude com sequranca.

Ainda nesse mesmo bate papo online, a
consultora para comunicacao e lideranca Leny
Kyrillos trabalhou um ponto que nunca nos foi
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passado nas faculdades de medicina ou de
outras profissoes de saude: Como fazer uma
comunicacao assertiva com os pacientes.

Esse evento realizado pela Academia Médica

com o apoio da Eurofarma, proporcionou
conhecimento e sequranca a milhares de médicos
brasileiros. Espero que o conteudo que esta nas
paginas a sequir o ajude a retornar a sua atividade
com sequranca, melhorando a sua comunicacao e,
consequentemente a relacao médico-paciente.

* FERNANDO TODT CARBONIERI
MEDICO, FUNDADOR DA ACADEMIAMEDICA.COM.BR E CONSULTOR PARA

NEGOCIOS EM SAUDE
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VOLTA PACIENTES: protocolos para reabertura do seu consultorio e como comunicar
essas medidas para o paciente se sentir seguro

VOLTA PACIENTES:

protocolos para
reabertura do seu
consultorio e como
comunicar essas
medidas parao
paciente se sentir
seguro

Antes de qualquer coisa, a preparacao
é a chave para o sucesso.

ALEXANDER GRAHAM BELL




INTRODUCAO

A pandemia causada pelo virus SARS-CoV-2
resultou na necessidade de se definir o
distanciamento social, como conduta para
controle da disseminacao da doenca, e com
ISSO acabou promovendo um sentimento
de inseguranca, em especial, aos pacientes
que necessitavam comparecer aos
estabelecimentos de saude, como clinicas,
ambulatérios e hospitais.

Apesar de ainda estarmos em um cenario
incerto quanto ao fim da COVID-19,
evoluimos muito em questdes que abordam
medidas de prevencao e protecao contra a
doenca, possibilitando a retomada gradual
das atividades econdmicas, incluindo o
atendimento médico.

No entanto, muitos pacientes ainda hesitam
em buscar assisténcia presencial e alguns
profissionais desconhecem requlamentacoes
que os capacitem a sequir com as atividades
laborais de maneira sequra e confiavel.

Foi pensando nessas circunstancias que

a Academia Médica em parceria com a
Eurofarma realizou o Webinar “Retorno dos
pacientes ao consultério”. Tendo em vista,
tanto a dificuldade em se instituir providéncias
para preparacao do ambiente que ird
recepcionar esses pacientes com sequranca
quanto a necessidade de desenvolver meios de
convencimento, baseados em embasamento
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cientifico, que transparecam confianca

e credibilidade na decisao de voltar aos
atendimentos. E para falar sobre Protocolos de
Sequranca e Comunicacao Assertiva, contamos
com participacao do médico Infectologista

Dr. Bruno Scarpellini e da Fonoaudiéloga Dra.
Leny Kyrillos.

VOLTA DOS PAC!ENTES Clique na figura
AO CONSULTORIO. acima para acessar
Os materiais que
O projeto #VOLTAPACIENTES tem por objetivo ajuda-lo a 50 cnsdEdlo e

trazer seus pacientes de volta ao consultorio com

, A i . comunicar com
seguranca, afinal vocé que & Nnosso parceiro, merece NOSSso

apoio e atencao para adotar com seus pacientes uma seguranca as regras

COMUNICACAO ASSERTIVA e direta neste momento tao de funcionamento do
= . B o

conturbado de pandemial Estamos aqui para apoia-Io. seu consultério.

SAIBA MAIS SOBRE ESSA INICIATIVA,
ASSISTINDO AO VIDEO ABAIXO

3 g

-w w1
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.. i =y

WWW.VOLTAPACIENTES.COM.BR @ Eurofarma
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VOLTA PACIENTES: protocolos para reabertura do seu consultorio e como comunicar
essas medidas para o paciente se sentir seguro

Retorno dos
pacientes ao
Consultorio:
Como reabrir?
Existe um guia
para isso?

Existem politicas de prevencao e
controle mas, acima de tudo, o
servico de saude deve garantir

as boas praticas internas que
minimizem a exposicao aos
patogenos, incluindo o SARS-CoV-2.

DR. BRUNO SCARPELLINI, INFECTOLOGISTA
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PROTOCOLOS DE SEGURANCA:

7 4

O QUE E RECOMENDADO?

E de extrema importancia que entendamos
que esse momento em que vivemaos é Uunico

e nem todas as pessoas estavam preparadas
para esse cenario. Em diversos locais vemos
pessoas que nao pararam com suas atividades,
outras que suspenderam e ainda ha aqueles
que ficaram receosos em qual decisao tomar.

Nesse momento de reabertura gradual dos
servicos ofertados aparecem inumeros
questionamentos. Um deles é: como reabrir?
Existe algum guia para esse momento?

E no intuito de melhor orientar esse momento
de retomada das atividades que o presente
ebook traz diversas recomendacoes nesse
sentido. Aproveitel

GUIA DE RECOMENDACOES
PARA REABERTURA

O principal documento que dispomos
atualmente para esse momento de reabertura
é a nota técnica 4/2020 da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) que foi publicada
no inicio da Pandemia do novo coronavirus
(Sars-CoV-2) e é atualizada periodicamente a
medida que o conhecimento cientifico evolui.

Esse documento aborda uma série de medidas
que devem ser adotadas visando a prevencao
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e o controle da COVID-19 na assisténcia de
casos suspeitos ou confirmados. Trata-se de
um documento extenso, por isso focaremos
nos topicos mais relevantes em relacao aos
consultorios e clinicas.

MEDIDAS DE PREVENCAO E
CONTROLE

O servico de saude deve garantir que as
politicas e as boas praticas internas minimizem
a exposicao a patdégenos respiratoérios, incluindo
o SARS-CoV-2. [1] E importante que essas
medidas de prevencao e controle sejam
sequidas rigorosamente em todos os detalhes
gerando um processo completo até o momento
de alta, transferéncia ou ébito do paciente.

O QUE FAZERNO
CONSULTORIO MEDICO?

O primeiro passo a ser realizado é questionar
se 0 paciente e/ou o acompanhante
apresentam sintomas de infeccao respiratéria
(por exemplo: tosse, coriza, dificuldade para
respirar). Para pacientes ou acompanhantes
sintomaticos é recomendado orientar, caso
seja possivel, adiar a consulta para depois

da melhora dos sintomas. Também deve

ser recomendado que todo paciente deve

Ir ao servico usando mascara (cirurgica ou

de tecido) e se manter com esta durante a
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permanéncia no servico de saude. [1]

Pacientes que se apresentem procurando
atendimento para tratar Doencas Cronicas

Nao Transmissiveis (DCNT) ,como o

diabetes, é recomendavel o adiamento do
atendimento presencial ou a troca deste para o

teleatendimento.

No consultério é essencial a utilizacao de
equipamentos de protecao individual (EPI).

TIPOS DE PROTECAO

Levando em consideracao que a principal via

de transmissao da COVID-19 seja por goticulas

é necessario criar uma barreira fisica entre as
particulas emitidas durante a fala, tosse e espirros e
a mucosa de outras pessoas e vice-versa (Figura 1).

A C A

»

e

B D 4

Figura 1: Principais EPIs utilizados na protecao contra o Sars-CoV-2. A) Mascara de tecido
recomendada para a populacao em geral. B) Mascara cirurgica, C) Respirador PFF2 que
tem seu uso recomendado para profissionais de saude. D) Face shield, barreira utilizada
principalmente em procedimentos que geram aerossois.
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As mascaras de tecido devem ser utilizadas
pela populacao em geral e possuem diversas
especificacoes técnicas para a sua confeccao.
[2,3] A mascara do tipo PFF2 é recomendada
especificamente para os profissionais

da saude e podem ser reutilizada desde

que suas recomendacoes e modo de uso
sejam sequidas fielmente. Os face shields
sao barreiras fisicas, muito utilizados em
procedimentos que geram aerossaois.

E recomendado o uso de alertas visuais
(cartazes, placas e posteres) na entrada dos
servicos de saude e em locais estratéqgicos
(areas de espera, elevadores, lanchonetes

etc.) com informacoes sobre: principais sinais

e sintomas da COVID-19; forma correta para
higienizacao das maos com agua e sabonete
liquido ou com preparacao alcodlicaa 70% e
sobre higiene respiratéria/etiqueta da tosse. [1]

Além dos itens de sequranca, também

é importante a implementacao de um
questionario similar ao protocolo de testagem
do Governo de Sao Paulo para triagem de
possiveis casos de COVID-19. [4] O modelo é

apresentado a sequir:
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1. Voceé teve contato proximo com alguma
pessoa testada positiva para COVID-19 nos

ultimos 14 dias?
()Sim ( ) Nao

2. Voce apresentou algum dos sequintes
sintomas nas ultimas 24 horas?

Febre ()Sim ( ) Nao
Calafrios ( )Sim ( ) Nao
Falta de ar ( )Sim ( ) Nao
Tosse ( )Sim ( ) Nao
Dor de garganta ( )Sim ( ) Nao
Dor de cabeca ( )Sim ( ) Nao
Dor no corpo ( )Sim ( ) Nao
Perda de olfato e/ou paladar ( )Sim ( ) Nao
Diarreia (por motivo desconhecido) ( ) Sim ( ) Nao

Essa ferramenta pode ser utilizada de duas
maneiras.

A primeira é diante da suspeita de um caso
positivo para COVID-19. Nessa situacao, pode-
se modificar o horario de atendimento deste
paciente visando o menor contato possivel
com a equipe de trabalho e outros pacientes,
deslocando-o para o final do expediente.

A segunda maneira, pode ser através do
aumento no tempo de espera entre os
atendimentos diante deste cenario. Podemos
aguardar de 15 a 30 minutos entre a entrada e
saida deste paciente do consultorio, para haver
uma circulacao de ar satisfatoria no ambiente e
assim diminuir as chances de contagio.
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Além destes, € sempre importante ressaltar a
adocao de medidas de higiene especificos para
a pandemia, como: lavagem de maos, etiqueta
da tosse, limpeza das maos com alcool em gel,
evitar tocar mucosas (olhos, nariz e boca), evitar
aglomeracoes e o uso de mascaras por todos.

PRESTACAO DE SERVICOS DA
EUROFARMA NO RETORNO AOS
CONSULTORIOS

Para melhor auxiliar os médicos e médicas que
estao retornando ao seu fluxo de atendimentos
em seus consultorios e clinicas a Eurofarma
esta disponibilizando uma série de cartazes
para auxilia-los e orienta-los nessa importante
retomada dos servicos. Confira um dos cartazes
abaixo na figura 2.

MANTENHA
DISTANCIA

I
#RETORNOAOCONSULTORIO

0 surto do Covid-19 nos levou a gerar novos habitos e comportamentos, abriu nos: :
olhos para a maneira que nos cuidamos e fez com que adotdssemos medidas de
protecao que antes eram ignoradas por muitos. -

0 momento & de alerta e as medidas de contengao sdo imprescindiveis. A mudanca de
habitos & fundamental e exige o compromisso de cada cidaddo. Assim, a populagao pode
se proteger e também contribuir para a contengdo da pandemia.

Pensando na seguranga dos pacientes e médicos, a Eurofarma desenvolveu uma cartilha
de boas praticas para serem adotadas dentro dos consultorios neste momento.

Descart dos resid
usados ne LUse O¢
mascars e avent ndo b Disponibiizaca
ris 0 de s2 e Al

do local P Disponib
aaaaaaaa Itas ']{q’ C[Ejj de mascaras
‘ VEJACOMO M BEM-VINDO
Cumprimentar BOAS PRATICAS Lavar s seenomeey NBo utilze este assento
a5 pess0as = S. mantenha distanci
sy NAVOLTAAOS e rowwms. ancia segurs
; ; o ‘ ] agua e sabdo = .. oy s mene ———
de mao, bejos CONSULTORIOS ) el o >
ou abracos ‘ assivel -
. POSSI )

anter oS =71
mbientes ‘ 1 1] Evite a bocs
lados nari 5 olhos
y sem antes higienizar . . . . .
" © na s Figura 2: Principais medidas
Atender estritamente em hordnos _ ‘ A destncia entre as cadeiras a serem tomadas no
Pré-agendacios. Procurar marcar na sala de espera deve ser L.
pacientes Mais espacacos de no minimo 1 metro retorno das atIVIdadeS de
consultoérios e/ou clinicas.
{''F #EwofarmaApoia % Eurofarma

Fonte: Eurofarma.
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Outros banners sao apresentados neste link
para utilizacao. O principal objetivo destes
recursos visuais € manter todas as pessoas
que convivem no ambiente da clinica sempre
atualizadas e munidas de informacoes
essenciais para este momento de pandemia.

MATERIAIS EXTRAS NA SALA DE
ESPERA

Durante o retorno as atividades a ANVISA
recomenda a utilizacao de alguns materiais
extras no intuito de aumentar a protecao
contra o novo coronavirus. A primeira medida
mais importante é a manutencao de um
distanciamento fisico entre os assentos que
pode variar entre 1,5 - 2m. [1]

Outras medidas como a utilizacao de mascaras
por todos os presentes no ambiente, a
disponibilizacao de lencos de papel, presenca
de locais para lavagem adequada das maos
com agua corrente e sabao, dispensers de
alcool em gel e latas de lixo acionadas por
pedal. Todos esses itens visam a minimizacao
do risco de contagio tanto dos pacientes,
quanto da equipe de trabalho.

CUIDADO COM OS ..
PROFISSIONAIS DA RECEPGAO

Estes profissionais lidam com diversas pessoas
diariamente e transitam no ambiente da clinica e/
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ou consultorio, desta maneira algumas precaucoes
com a sua integridade devem ser tomadas. O
distanciamento fisico é a peca chave nesse cenario
de reducao do risco de contaminac¢ao, associado a
ele outras medidas como a utilizacao de mascaras
(cirargicas ou PFF2) e o uso de face shields. Além
destes, também podemos lancar mao de barreiras
de acrilico para protecao da zona de trabalho

dos mesmos. Essas medidas sao respaldadas
cientificamente e resultam em uma reducao
significativa no niumero de novos casos. [5]

CUIDADOS DENTRO DO
CONSULTORIO

<o Orientar que pacientes/
acompanhantes e profissionais de
l& @ @ saude evitem tocar olhos, nariz e
boca com as maos nao higienizadas.

Reforcar a necessidade de
intensificacao da limpeza e
desinfeccao de objetos e superficies,
principalmente as mais tocadas como
macanetas, interruptores de luz,
corrimoes, botoes dos elevadores, etc.

Orientar os profissionais de saude a
evitar tocar superficies proximas ao
paciente (ex. mobiliario e equipamentos
para a saude) e aquelas fora do
ambiente proximo ao paciente, com
luvas ou outros EPI contaminados ou
com as maos contaminadas.
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D Manter os ambientes ventilados (ar
condicionado com exaustao, que

— : > garanta as trocas de ar ou manter as
janelas abertas).

Eliminar ou restringir o uso de itens
compartilhados por pacientes como
canetas, pranchetas e telefones.

Realizar a limpeza e desinfeccao

de equipamentos e produtos para
saude que tenham sido utilizados na
assisténcia aos pacientes suspeitos
ou confirmados de infeccao pelo
NOVO coronavirus, principalmente
estetoscopios.

Orientar os profissionais de saude e
de apoio a utilizarem EPI, caso entrem
na area de isolamento, prestem
assisténcia ou realizem atividades a
no minimo 1 metro de distancia dos
pacientes suspeitos ou confirmados
de infeccao pelo novo coronavirus.

Além destas medidas, também é possivel
utilizar maquinas que filtram o ar e com

ISSO removem as particulas em suspensao,
provocando uma espécie de esterilizacao do
ar. Também podem ser usadas equipes de
limpeza que lancem perdxido de hidrogénio
e amo&nia para desinfeccao das superficies do
ambiente. Contudo, essas medidas nao estao

contempladas na norma técnica 04/2020 da
ANVISA.
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Agora faremos algumas consideracoes em dois
aspectos dessa discussao.

Observacao 1: A mascara de
tecido NAO é um EPI, por isso
ela NAO deve ser usada por
bl profissionais de saude ou de
apoio quando se deveria usar
a mascara cirurgica (durante a
assisténcia ou contato direto, a menos de 1l
metro de pacientes), ou quando se deveria usar
a mascara N95/PFF2 ou equivalente (durante a
realizacao de procedimentos potencialmente
geradores de aerossois).

e N
~

Observacao 2: Os EPl devem ser
imediatamente removidos apods a
saida do quarto,enfermaria, box
ou area de isolamento. Porém,
caso o profissional de saude
saia de um quarto, enfermaria
ou area de isolamento para
atendimento de outro paciente com suspeita
ou confirmacao de infeccao pelo SARS-CoV-2,
na mesma area/setor de isolamento, logo em
sequida, nao haveria necessidade de trocar
gorro (quando necessario utilizar), 6éculos

ou protetor facial e mascara. Neste caso, ele
deve trocar somente avental e luvas, além de
realizar a higiene das maos.

7 ACADEMIA =) Eurofarma

e MEDICA.COM.BR



PASS0O-A-PAS50 DE COMO
SE PORTAR NO CONSULTORIO

DESDE A CHEGADA DO

PACIENTE ATE A SUA SAIDA

A norma técnica da ANVISA sumariza todas as
acoes que devem ser tomadas desde a chegada
do paciente no consultério e/ou clinica até a
sua saida. A tabela abaixo nos ensina como nos
comportar em cada setor da unidade de saude

e quais as acoes devem ser tomadas, confira:

: PESSOAS
CENARIO ENVOLVIDAS ATIVIDADES

Recepc¢ao do
servico/ cadastro

Triagem

Areas de
assisténcia
a pacientes

(por exemplo,
enfermarias,
quartos,
consultorio)

Laboratorio

SERVICOS HOSPITALARES

Profissional da
recep¢ao, seguranca,
entre outros

Profissionais de
saude

Pacientes
COM sintomas
respiratorios

Pacientes
SEM sintomas
respiratorios

Todos os profissionais
do servico de saude

Profissionais de
saude do laboratdrio

Qualquer atividade
que nao envolva
contato a menos

de 1 metro com
pacientes

Triagem preliminar

Qualquer

Qualquer

Qualquer atividade
dentro dessas areas

Manipulacao
de amostras
respiratorias

Zs> ACADEMIA
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TIPO DE EPIOU
PROCEDIMENTO

- Higiene das maos
- Manter distancia de pelo
menos 1 metro
- Mascaras de tecido
- Instituir barreiras fisicas, de formaa
favorecer o distanciamento maior que
1 metro (Ex: placas de acrilico, faixa no
piso, etc).

Observacgao: Se nao for garantido o
distanciamento de 1 metro do paciente
deve ser utilizado mascara ciruargica,
durante as atividades

- Higiene das maos
- Manter distancia de pelo menos 1 metro
- Mascara ciruargica

- Higiene das maos
- Higiene respiratoria/etiqueta da tosse
- Manter uma distancia de pelo menos 1
metro de outras pessoas
- Mascara cirurgica

- Higiene das maos
- Manter distancia de pelo menos 1 metro
- Mascaras de tecido

- Higiene das maos
- Mascara cirargica (+ outros EPIs de
acordo com a precaug¢ao padrao e,
precauc¢oes especificas)
- Manter uma distancia de pelo menos 1

metro de outras pessoas

- Higiene das maos
- Oculos ou protetor facial (se houver
risco de respingos)

- Mascara cirurgica (substituir por
mascara N95/PFF2, caso haja risco
de geragao de aerossol durante a
manipulacdao da amostra)

- Avental
- Luvas

N
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servi¢o/ cadastro

SERVICOS AMBULATORIAIS

PESSOAS

CENARIO ENVOLVIDAS

Profissionais de
saude

Pacientes
COM sintomas
respiratorios

Consultorios

Pacientes
SEM sintomas
respiratorios

Profissionais da
higiene e limpeza

Pacientes
COM sintomas
respiratorios

Sala de espera

Pacientes
SEM sintomas
respiratorios

Todos, incluindo
profissionais de
saude que nao

Areas

administrativas

atendem pacientes

Recepcio do Profissional da

entre outros

recepgao, seguranca,

ATIVIDADES

Realizacao de
exame fisico
em pacientes

COM sintomas
respiratorios

Realizacao de
exame fisico

em pacientes

SEM sintomas
respiratorios

Qualquer

Qualquer

ApOs e entre

as consultas

de pacientes
com sintomas
respiratorios

Qualquer

Qualquer

IS S
administrativas
e que qualquer

atividade que nao

envolva contato a

menos de 1 metro
com pacientes

Qualquer atividade

que nao envolva

contato a menos

de 1 metro com
pacientes

TIPO DE EPI OU
PROCEDIMENTO

- Higiene das maos
- Oculos ou protetor facial
- Mascara cirargica
- Avental
- Luvas de procedimento

- Higiene das maos
- Mascara cirargica (+ EPl de acordo com
as precaugao padrao e, se necessario,
precaug¢des especificas)

- Higiene das maos
- Higiene respiratoria/etiqueta da tosse
- Mantenha uma distancia de pelo menos
1 metro de outras pessoas
- Mascara cirargica

- Higiene das maos
- Mantenha uma distancia de pelo menos
1 metro de outras pessoas
- Mascara de tecido

- Higiene das maos
- Mascara cirargica
- Outros EPIs conforme definido para o
servico de higiene e limpeza

- Higiene das maos
- Higiene respiratoria/etiqueta da tosse
- Mascara cirargica
- Colocar o paciente imediatamente
em uma sala de isolamento ou area
separada, longe dos outros pacientes; se
isso nao for possivel, assegure distancia
minima de 1 metro dos outros pacientes
- Manter o ambiente higienizado e
ventilado

- Higiene das maos
- Mascara de tecido
- Manter distancia de pelo menos 1
metro de outras pessoas

- Higiene das maos
- Manter distancia de pelo menos 1
metro de outras pessoas
- Mascara de tecido
- Se necessario e possivel, instituir
barreiras fisicas, de forma a favorecer o
distanciamento maior que 1 metro (Ex:
placas de acrilico, faixa no piso, etc).
Observagao: Se nao for garantido o
distanciamento de 1 metro do paciente
deve ser utilizado mascara cirargica,
durante as atividades

- Higiene das maos
- Manter distancia de pelo menos 1 metro
- Mascaras de tecido
- Instituir barreiras fisicas, de formaa
favorecer o distanciamento maior que
1 metro (Ex: placas de acrilico, faixa no
piso, etc).

Observagao: Se nao for garantido o
distanciamento de 1 metro do paciente
deve ser utilizado mascara cirargica,
durante as atividades

Tabela 1: Recomendacdées de todas as medidas que devem ser implementadas

para a prevencao e controle da disseminacao do SARS-COV-2 em servicos de

saude, incluindo clinicas e consultérios. Disponivel em: http:/portal.anvisa.gov.br/
documents/33852/271858/Nota+T26C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/
ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28 [1]
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http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28

COMO ATENDER PACIENTES
COM COVID-19 SEGUNDO A
NORMA TECNICA 04/2020?

1. Garantir que pacientes com sintomas suspeitos
de infeccao pelo SARS-CoV-2 ou outra infeccao
respiratéria nao fiqguem aguardando atendimento
no mesmo ambiente com outros pacientes.

2. ldentifique um espaco separado e bem
ventilado que permita que os pacientes
sintomaticos em espera fiquem afastados
(pelo menos 1 metro de distancia entre cada
pessoa) e com facil acesso a suprimentos de
higiene respiratéria e higiene das maos.

3. Estes pacientes devem permanecer
nessa area separada até a consulta ou
encaminhamento para o hospital (caso seja
necessaria a remocao do paciente).

LIMPEZA E DESINFECCAO DE
SUPERFICIES

Até o momento de elaboracao deste material nao
ha uma recomendacao diferenciada para a limpeza
e desinfeccao de superficies em contato com casos
suspeitos ou confirmados pelo novo coronavirus.
[1] No entanto, alguns materiais de limpeza sao
recomendados como alcool a 70%, agua e sabao,
solucao de hipoclorito de sédio, além de outros
detergentes. Sendo assim, a desinfeccao das
superficies das unidades de isolamento sé deve ser
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realizada ap6s a sua limpeza.

Os desinfetantes com potencial para desinfeccao
de superficies incluem aqueles a base de

cloro, alcodis, alguns fendis e alqguns iodoforos
e o quaternario de amodnio. Sabe-se que os
virus sao inativados pelo alcoola 70% e pelo
cloro. Portanto, preconiza-se a limpeza das
superficies do isolamento com detergente
neutro sequida da desinfeccao com uma destas
solucdes desinfetantes ou outro desinfetante
padronizado pelo servico de saude, desde que
seja reqularizado junto a Anvisa, e sequindo

as orientacdes previstas no manual da Anvisa:
“Sequranca do paciente em servicos de saude:
limpeza e desinfeccao de superficies’, 2012. [6]

No caso da superficie apresentar matéria
organica visivel deve-se inicialmente proceder
a retirada do excesso da sujidade com papel/
tecido absorvente e posteriormente realizar

a limpeza e desinfeccao desta. Ressalta-se

a necessidade da adocao das medidas de
precaucao para estes procedimentos. [1]

Deve-se limpar e desinfetar as superficies que
provavelmente estao contaminadas, incluindo
aquelas que estao proéximas ao paciente (por
exemplo, grades da cama, cadeiras, mesas

de cabeceira e de refeicao, etc) e superficies
frequentemente tocadas no ambiente de
atendimento ao paciente (por exemplo,
macanetas, grades dos leitos, interruptores de
luz, corrimoes, superficies de banheiros nos
quartos dos pacientes, etc).
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COMO PROCESSAR MATERIAIS
UTILIZADOS?

Na nota técnica da Anvisa nao foi citado
especificamente uma orientacao especial
quanto ao processamento de equipamentos e
produtos para saude utilizados na assisténcia a
pacientes suspeitos ou confirmados de infeccao
pelo novo coronavirus.

O processamento deve ser realizado de acordo
com as caracteristicas, finalidade de uso e
orientacao dos fabricantes e dos métodos
escolhidos. Além disso, devem ser sequidas as
determinacoes previstas na RDC n® 15, de 15 de
marco de 2012, que dispde sobre os requisitos
de boas praticas para o processamento de
produtos para saude e da outras providéncias
e na RDC n® 156, de 11 de agosto de 2006,

que dispoe sobre o reqistro, rotulagem e
reprocessamento de produtos médicos. [/,8]

Como medida de precaucao de contato, todos
0S equipamentos e produtos para saude
utilizados na assisténcia ao paciente com
infeccao suspeita ou confirmada pelo SARS-
CoV-2 devem ser submetidos a limpeza e
desinfeccao ou esterilizacao. Equipamentos e
produtos para saude utilizados nos pacientes
devem ser recolhidos e transportados de forma
a prevenir a possibilidade de contaminacao

de pele, mucosas e roupas ou a transferéncia
de microrganismos para outros pacientes,
profissionais ou ambientes. O servico de saude
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https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2012/rdc0015_15_03_2012.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2012/rdc0015_15_03_2012.html
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/legislacao/item/resolucao-rdc-n-156-de-11-de-agosto-de-2006

deve estabelecer fluxos, rotinas de retirada
e de todas as etapas do processamento dos
equipamentos e produtos para saude utilizados
durante a assisténcia a pacientes suspeitos ou

confirmados de infeccao pelo SARS- CoV-2.[1,6,7]

OCULOS DE PROTECAO OU FACE
SHIELD?

Devem ser utilizados quando houver risco
de exposicao do profissional a respingos de
sangue, secrecoes corporais, excrecoes, etc.
Exclusivos de cada profissional responsavel
pela assisténcia.

Imediatamente ap6s o uso realizar a limpeza
e posterior desinfeccao com alcool liquido

a /0% (quando o material for compativel),
hipoclorito de sédio ou outro desinfetante, na
concentracao recomendada pelo fabricante ou
pela CCIH do servico.

Caso o protetor facial tenha sujidade visivel,
deve ser lavado com agqua e sabao/detergente e
sO depois dessa limpeza, passar pelo processo
de desinfeccao. O profissional deve utilizar
luvas para realizar esses procedimentos.

LUVAS

Luvas de procedimentos nao cirurgicos devem
ser utilizadas, no contexto da epidemia da
COVID-19, em qualquer contato com o paciente
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ou seu entorno (precaucao de contato). Quando
o procedimento a ser realizado no paciente exigir
técnica asséptica, devem ser utilizadas luvas
estéreis (de procedimento cirurgico). [1]

CAPOTE OU AVENTAL

E recomendado para uso na assisténcia ao paciente
suspeito ou confirmado de infeccao pelo SARS-
CoV-2; deve possuir gramatura minima de 30g/m2
e deve ser utilizado para evitar a contaminacao da
pele e roupa do profissional. O profissional deve
avaliar a necessidade do uso de capote ou avental
impermeavel (estrutura impermeavel e gramatura
minima de 50 g/m2) a depender do quadro clinico
do paciente (vbmitos, diarréia, hipersecrecao
orotraqueal, sangramento, etc.). [1]

Em situacdes de escassez de aventais
impermeaveis (gramatura minima de 50g/m2),
admite-se a utilizacao de avental de menor
gramatura (no minimo 30g/m2), desde que

o fabricante assequre que esse produto seja
impermeavel. [1]

O capote ou avental deve possuir mangas

longas, punho de malha ou elastico e abertura
posterior. Possuir material de boa qualidade,
atoxico, hidro/hemorrepelente, hipoalérgico, com
baixo desprendimento de particulas e resistente,
proporcionar barreira antimicrobiana efetiva
(Teste de Eficiéncia de Filtracao Bacterioldgica -
BFE), além de permitir a execucao de atividades
com conforto e estar disponivel em varios
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tamanhos sequndo as recomendacdes da Anvisa.

Quando sujo, deve ser removido e descartado
como residuo infectante ap6s a realizacao do
procedimento e antes de sair do quarto do
paciente ou da area de isolamento. Apo6s a

sua remocao, deve-se proceder a higiene das
Mmaos para evitar a transmissao dos virus para
o profissional, pacientes, outros profissionais e
ambiente.

Clique neste link e confira a maneira correta
de remover o capote neste video que a Anvisa
produziu.

GORRO

Indicado para a protecao dos cabelos e cabeca
dos profissionais em procedimentos que podem
gerar aerossois. Deve ser de material descartavel
e removido apos o uso. O seu descarte deve ser
realizado como residuo infectante. [1]

PROCESSAMENTO DE ROUPAS

Nao é preciso adotar um ciclo de lavagem
especial para as roupas provenientes de casos
suspeitos ou confirmados do SARS-CoV-2,
podendo ser sequido 0 mesmo processo
estabelecido para as roupas provenientes

de outros pacientes em geral. Na retirada da
roupa suja deve haver o minimo de agitacao

e manuseio, observando- se as medidas de
precaucoes ja descritas anteriormente. [1]
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https://www.youtube.com/watch?v=G_tU7nvD5BI&feature=youtu.be

TRATAMENTO DE RESIDUOS

De acordo com o que se sabe até o momento, o
NOVO coronavirus pode ser enquadrado como
agente biologico classe de risco 3, sequindo a
Classificacao de Risco dos Agentes Bioldqicos,
publicada em 201/, pelo Ministério da Saude.
Sendo sua transmissao de alto risco individual e
moderado risco para a comunidade. [9] Portanto,
todos os residuos provenientes da assisténcia a
pacientes suspeitos ou confirmados de infeccao
pelo novo coronavirus devem ser enquadrados
na categoria Al, conforme Resolucao RDC/

Anvisa no 222, de 28 de marco de 2018. [10]

Os residuos devem ser acondicionados, em
sacos vermelhos, que devem ser substituidos
quando atingirem 2/3 de sua capacidade

ou pelo menos 1 vez a cada 48 horas,
independentemente do volume e identificados
pelo simbolo de substancia infectante. Os
sacos devem estar contidos em recipientes de
material lavavel, resistente a punctura, ruptura,
vazamento e tombamento, com tampa provida
de sistema de abertura sem contato manual,
com cantos arredondados. Estes residuos
devem ser tratados antes da disposicao final
ambientalmente adequada. [9,10]
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https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/classificacao_risco_agentes_biologicos_3ed.pdf
http://portal.anvisa.gov.br/documents/10181/3427425/RDC_222_2018_.pdf/c5d3081d-b331-4626-8448-c9aa426ec410
http://portal.anvisa.gov.br/documents/10181/3427425/RDC_222_2018_.pdf/c5d3081d-b331-4626-8448-c9aa426ec410

VOLTA PACIENTES: protocolos para reabertura do seu consultorio e como comunicar
essas medidas para o paciente se sentir seguro

Comunicacao
assertiva:
Transmitindo
seguranc¢a ao
paciente

Comunicacao assertiva: O
melhor remeédio

A maneira Como vocé se comunica
precisa ser considerada porque ela vai
gerar um impacto no seu interlocutor.
E é fundamental que vocé seja capaz
de promover o melhor impacto.

- Acavems  Jpeurotarma [N




A comunicac¢ao nao se configura pelo o que sai da
boca, comunicacao € o que chega no ouvido do
interlocutor. Nessa dinamica existe um caminho
do meio que é permeado por expectativas, por
historias de vida, pelas experiéncias que cada um
carrega a cada momento.

Quanto mais se busca conhecer essas
caracteristicas, mais se cria condi¢coes para estar
preparado para oferecer a melhor situacao de
comunicacao.

A comunicac¢ao assertiva tem sido reconhecida
como uma estratégia fundamental para
melhorar a comunicacao médico-paciente,
visando transmitir a mensagem de maneira clara
e gerando seguranc¢a para o paciente em relacao
ao que é dito.

E quando se considera o cenario atual no

qual estamos vivendo é claro que essa forma

de transmitir a mensagem de maneira mais
pronunciada é essencial e é preciso garantir que
nesse momento o paciente sinta-se acolhido,
sequro e tranquilo no contato com o profissional
da saude e no sequimento que ira ser proposto.

Quando ocorre a comunicacao também se constroi
uma percepcao. Esse ponto é especialmente
importante por trés razoes:

e Primeiro porque o comunicar-se € uma acao
muito rapida e ja nos primeiros sequndos de
contato com o interlocutor gera-se uma reacao
de percepcao, de gostar ou desgostar, confiar
ou desconfiar, baseada na forma com que se
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transmite uma mensagem.

e Sequndo, a comunicacao gera essa percepcao
de forma absolutamente inconsciente. Nao
sabemos nem o porqué, nem como, mas
registramos uma impressao.

e E terceiro, assim que somos impactados por
algo naturalmente nés reagimos e temos
algum padrao de resposta que pode ser
positiva ou negativa.

Levando-se em conta este momento de Pandemia,
creio que a grande busca é pelo retorno, pela
assiduidade e pela confianca do paciente, no
sentido de retornar aos atendimentos e fazer o seu
segmento de maneira tranquila e sequra.

Embora muito antes desse momento, muito
antes dessa pandemia, ja era possivel identificar
uma mudanca muito significativa no estilo de
comunicacao efetiva que a sociedade moderna
exige: aqgil, dinamica, rapida e com multiplos
estimulos.

Se eu busco ser atendido naquilo que eu proponho
a0 outro, preciso me revestir de uma comunicacao
que seja simples, para que os sinais direcionados
durante o processo de comunicacao sejam
facilmente captados de maneira clara e coerente.

QUEM E O PACIENTE?

Novamente abordando nosso atual contexto,
O paciente que vai a procura de atendimento
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encontra-se extremamente insequro, com muitos
receios e medos dentro de si.

E esse paciente vé na figura do médico o cuidador,
aquele que da o suporte, que acolhe, orienta e
direciona, ou seja, ele vé uma figura acolhedora e
mMais do que nunca esse paciente esta precisando
se sentir acolhido.

Desse modo, a busca por acolher esses pacientes
tem que ser um grande foco da atuacao nesse
retorno aos consultorios e demais servicos.

COMUNICACAO E COMPETENCIA

A comunica¢ao, como toda a competéncia, é o
resultado de um trio de recursos: Conhecimento,
Habilidade e Atitude.

Engloba os conhecimentos solidos que quem esta se

comunicando possui, tornando-o capaz de argumentar
CONHECIMENTO com embasamento sobre o que é dito e passando

seguranc¢a ao paciente durante esse processo.

Ter a competéncia em se comunicar de maneira mais
HABILIDADE empatica e mais assertiva. E possivel atingir esse
quesito através de treinamentos direcionados.

Diz respeito ao comportamento adotado durante
uma comunicacao. Esta atitude ira gerar uma
impressao no interlocutor, que por sua vez acarreta
uma percep¢ao da situacao. E claro que a atitude
comunicativa costuma estar relacionada ao “humor”
de determinado momento. Por exemplo: Se vocé
ATITUDE for receber o paciente e sentir receio por alguma
razao, vocé passara a atitude de inseguranca durante
o processo de comunicacao. Contudo, se vocé tem
consciéncia da sua inseguranca naquele momento,
vocé pode trabalhar uma atitude comunicativa mais
positiva para gerar uma impressao melhor ao paciente

e consequentemente o retorno que voceé espera.
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SEJA COERENTE

#% A busca pela coeréncia, a busca para
que todos os publicos de contato
com pacientes, desde aquele que vai
ligar para confirmar o horario dele,
até o médico em si, todos precisam
estar orientados e todos tem que
trazer a mesma mensagem para que
essa mensagem seja solida e consiga
atingir o grande objetivo de gerar uma
percepcao positiva para o paciente. ¥¥

DRA. LENY KYRILLOS, FONOAUDIOLOGA

Na busca pela coeréncia deve-se considerar
duas grandes situacoes. A primeira é
relacionada ao ambiente onde o médico esta
inserido e como o médico e toda a equipe que
faz parte desse ambiente comunicam-se entre
Sl e com quem é externo.

Todas as pessoas que atuam em conjunto com o
meédico precisam falar a mesma linqua. Precisa
haver coeréncia nas acoes e nas atitudes das
pessoas. Nao adianta vocé informar e orientar
para que as pessoas facam uso do alcool gel, por
exemplo, se as pessoas que trabalham com vocé
nao o fazem.
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A coeréncia também aborda outra questao que se

refere a emissao de sinais durante a comunicacao,

relacionados basicamente a trés grandes grupos: o
grupo dos recursos verbais, o grupo dos recursos

nao verbais e o grupo dos recursos vocais.

Os recursos verbais referem-se a escolha
das palavras, a maneira na qual as frases sao
organizadas e as expressoes utilizadas.

Os recursos nao verbais sao as formas de
imagem e de postura corporal adotadas durante a
comunicacao. O uso de gestos, o direcionamento
do olhar, as expressoes faciais, dentre outros.

Ja os recursos vocais dizem respeito ao tom de voz
utilizado, a maneira como eu falo, a velocidade
com que emito as sentenca, aos momentos de
pausa e o volume empregado.

E é fundamental que esses trés grandes grupos
de recursos estejam absolutamente harménicos
e coerentes entre si para que se concretize uma
boa comunicacao pois € justamente através da
coeréncia do que é proposto que vai haver a
confianca e um retorno positivo daqueles que
procuram O meu servico.

O IMPACTO DOS RECURSOS DE
COMUNICACAO

Dito isso, sera que algum recurso de coeréncia
deveria ser mais importante que os demais mesmo
diante da necessidade de harmonia entre eles?
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Uma pesquisa realizada pelo Dr. Albert Mehrabian
que avaliou qual era a porcentagem de impacto

de cada grupo de recursos, quando houvesse
desacordo entre eles, obteve o sequinte resultado:

Recurso verbal . Recurso vocal . Recurso nao verbal

Os recursos verbais, sao 0s recursos de menor
impacto, ou seja, o significado das palavras que

eu digo tem um impacto muito pequeno se estiver
em desacordo com os outros sinais que eu estou
emitindo.

E aqui a razao para esse resultado € muito
simples. Dos trés recursos de coeréncia, o verbal
é o que foi conquistado por ultimo no nosso
desenvolvimento, fruto de aprendizado formal e
claramente é possivel controlar as palavras que
iIremos expressar, por exemplo, quantas vezes
NnOs nao deixamos de dizer um palavrao mas
inevitavelmente nao consequimos controlar a
cara de bravo e o tom agressivo.
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Os recursos nao verbais e vocais, ficaram com

55% e 38%, respectivamente. Entao veja o

quanto é importante desenvolver habilidades de
comunicacao para além do conteudo técnico-
cientifico pois a maneira como é expressa sua
competéncia profissional faz toda a diferenca na
emissao da mensagem para o paciente e em como
ele ira recebé-la também.

A sequir serao elucidadas dicas praticas sobre
como vocé pode utilizar cada um desses trés
grupos de recursos de forma coesa e harmodnica na
sua comunicacao médico-paciente.

RECURSOS VERBAIS

Os recursos verbais nada mais sao que as
palavras que vocé escolhe para transmitir a
sua mensagem. Engloba a maneira como as
frases sao construidas através das expressoes
utilizadas no dia-a-dia.

Aqui a grande orientacao é a busca por um padrao
simples, direto e objetivo de comunicacao.

Tome cuidado com as palavras que ira utilizar.
E mais interessante utilizar palavras que
sejam de uso mais habitual, com as quais

o paciente tenha uma naturalidade maior.
Sendo assim, cuidado com os termos técnicos,
estrangeirismos e siglas.

O comunicar com simplicidade diz respeito a
comunicacao fluida e nao rasa, onde tanto o
emissor como o interlocutor se facam entender.
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O pintor Leonardo da Vinci dizia que a
simplicidade é o mais alto grau de sofisticacao,
Ou seja, é necessario conhecer muito bem sobre
determinado assunto para expressa-lo de uma
maneira simples que atinja e acolha bem o outro.

Nessa linha de cuidado é importante evitar
usar expressoes que geram uma conotacao de
menos valia, como diminutivos, desmerecendo
a importancia do que é dito como também

podendo passar a mensagem de menosprezar
quem esta ouvindo.

Tenham cautela no uso de expressdes como
“eu acho” pois assim a mensagem passada
pode ser de incerteza ou falta de conviccao.
Alias é uma expressao que deve ser eliminada
do vocabulario e quando for necessario dizer
alguma opiniao muito particular € melhor
utilizar expressdoes como “eu acredito’, “eu
penso” ou ‘no meu modo de ver’ que sao

expressoes que trazem mais forca ao que esta
sendo dito.

SINTETICO X ANALITICO

Na etapa de organizacao das informacoes nds
tendemos a ter dois grandes tipos de preferéncia:
sermos mais analiticos ou mais sintéticos.

Uma pessoa de caracteristica mais analitica é
aquela que gosta de dar uma contextualizacao,
um detalhamento de algo, antes de emitir uma
opiniao. A preferéncia analitica categoriza um
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individuo que costuma ler de maneira mais lenta
porque & mais atento aos detalhes, quando para
de ler e vai voltar para pegar o livro normalmente
sente a necessidade de reler um trecho para se
situar novamente.

A forma de comunicacao analitica pode ser
representada por um circulo lembrando rodeios
para chegar em determinado fim.

PERFIL ANALITICO

O padrao sintético é o sujeito que vai direto
ao ponto, desse modo, pode ser representado
como uma flecha. A forma de se comunicar é

objetiva e direta.

» Utiliza comunicacao objetiva e direta como
ferramentas para emitir uma opiniao.

* Lado positivo: Atinge o “time” da boa comunicacao.

* Lado sombra: Muitas vezes deixa de mostrar solidez
em relacao aquilo que ele esta apresentando.

= Expressoes utilizadas com frequéncia: “E isso;
Moral da Historia”

Entenda que o seu tipo de preferéncia nao é uma
limitacao é apenas uma forma de se comunicar
que vocé demonstra de maneira mais espontanea
e que acaba sendo predominante em uma
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situacao desconfortavel. Entao conhecé-la é util
para que vocé possa se cuidar diante de situacoes
de estresse.

Eu venho propor uma forma de comunicacao
que agrupa tanto ouvintes de perfil mais analitico
quanto de perfil mais sintético que é a sequinte:

* Eleja as suas mensagens principais;

" Procure identificar bases historicas, exemplos,
analogias, para cada uma das suas mensagens;

* Abra a situagao de comunica¢ao apresentando logo

de cara as mensagens principais e em sequida se
ocupe de embasa-las uma a uma mostrando dados,
exemplos e informacdes adicionais;

* No final da conversa retome as mensagens principais
para voce se certificar que foi bem entendido.

Essa é uma maneira poderosa de vocé aumentar
a probabilidade de acerto e de estabelecer uma
comunicacao mais efetiva.

RECURSOS NAO VERBAIS

A ideia dos recursos nao verbais é transmitir
uma mensagem também com o seu corpo.
Aqui é fundamental demonstrar claramente o
seu Iinteresse em se conectar com seu paciente
e interagir com ele. Algumas orientacoes sao:

e Manter a base do seu corpo firmemente
apoiada e imoével;

e Atentar-se aos habitos que passam uma
mensagem de desdém como ficar balancando
a cadeira para la e para cq, passando a
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impressao de estar impaciente com aquela
situacao de comunicacao;

e Busque manter o tronco reto e inclinado na
direcao do paciente e os ombros relaxados;

e Olhe para o paciente. O olhar direcionado é um
grande sinal de transparéncia na comunicacao
e emite credibilidade. Inclusive para os
atendimentos de teleconsulta é de bom tom
manter esse olhar direcionado objetivando
garantir o estabelecimento da conexao médico-
paciente.

e Procure manter gestos mais naturais e acolha
seu paciente por meio da sua expressao. Nesse
momento de Pandemia vocé provavelmente vai
estar usando mascara. Entao a expressao dos
seus olhos deve ser ressaltada, sao eles que irao
exteriorizar as emocoes do que esta sendo dito.

RECURSQOS VOCAIS

Os recursos vocais dizem respeito ao cuidado
com o tom de voz e da articulacao da fala
durante a emissao de uma mensagem.

E muito importante estar atento a
movimentacao da boca, especialmente se vocé
estiver usando a mascara.
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#8 A articulacdo constroi percepcao de
credibilidade, algo fundamental na
nossa vida pessoal e profissional.

Nos acreditarmos mais em quem fala
melhor articulado e nao em quem é.¥¥

DRA. LENY KYRILLOS, FONOAUDIOLOGA

Quando a fala é feita com uma melhor projecao
o interlocutor é mais facilmente atingido.

Evite a monotonia enfatizando os trechos mais
importantes e se reportando aqueles topicos
que devem chamar mais atencao.

O tom da voz também é uma ferramenta muito
importante para expressar coeréncia durante a
comunicacao.

PASSIVIDADE X AGRESSIVIDADE

A comunicacao passiva demonstra uma

certa resisténcia em expressar seus pontos

de vista, ou seja, existe uma dificuldade em
transmitir a mensagem. Um padrao mais
passivo de comunicacao meio que espera que o
interlocutor adivinhe aquilo que se quer dizer.

Por outro lado o padrao mais agressivo é
aquele que chega e impoe sua opiniao. Contudo
o faz de uma maneira mais rude que incomoda
o interlocutor e nao passa empatia.
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A grande busca € pela assertividade com
empatia. E sermos capazes de transmitir as
mensagens de maneira clara, direta e objetiva,
utilizando um tom de fala que seja harmdnico e
convidativo, com demonstracao clara do nosso
interesse para o interlocutor.

ESCUTA EMPATICA

Uma pesquisa realizada em 1984 apontou que
a cada 18 sequndos o paciente era interrompido
pelo médico durante a consulta. A mesma linha
de pesquisa, realizada novamente em 2018,
constatou que a média de tempo no qual o
paciente era interrompido era de 11 sequndos
apOs comecar a explicar seu problema, ou seja,
O paciente precisa e quer ser ouvido de maneira
mais empatica. [11,12]

Esse paciente esta chegando com uma caréncia
muito grande que muitas vezes vai além da
doenca que ele esta apresentando.

O paciente hoje tem um acesso imenso a
qualquer tipo de informacao. Muitas vezes

ele vem para consulta ja tendo uma nocao
clara dos sintomas que esta apresentando. O
nosso papel como Profissionais de Saude é
transformar esses dados que o paciente traz em
Inspiracao para ele, por meio do brilho no olho,
por meio do acolhimento, por meio do nosso
desejo genuino de escutar e de transmitirmos
a nossa informacao, a nossa comuhnicacao, de
maneira empatica e de maneira proxima.
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#5 E 3 dimensdao humana que
transforma a informacao em
inspiracao.¥¥

CHRIS ANDERSON

CONCLUSAO

Além das habilidades interpessoais exigidas
neste periodo de incertezas é crucial atentar-
se as medidas que devem ser instituidas para
garantir sequranca aqueles que irao voltar a
frequentar os estabelecimentos de saude.

As habilidades de comunicacao com o paciente
configuram-se em um novo modelo de conduta
na saude através da decisao compartilhada

e corresponsavel, onde médico e paciente
compactuam com o que é proposto.

O paciente busca nao s6 o atendimento médico
mas também requer uma assisténcia sustentada
em um relacionamento médico-paciente
bem-sucedido, que transpareca confianca,
credibilidade, percepcoes e bons sentimentos,
culminando numa visao positiva do profissional
e de seu local de trabalho e ocasionando
motivacao para sair do ambiente domiciliar.
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VOLTA PACIENTES: protocolos para reabertura do seu consultorio e como comunicar
essas medidas para o paciente se sentir seguro

Referencias
e materiais
complementares

Nesta sessao vocé ira encontrar o embasamento
tedrico que proporcionou esse compartilhamento
de conhecimento pelos nossos palestrantes.
Clique nos links para ter acesso.
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Perguntas

e respostas
levantadas
na conferencia

Duvidas levantadas pelo publico. Elas podem ser
suas também!
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1= Qual a comparacao entre as mascaras e qual o
tempo de durabilidade? Quantas vezes deve-
se fazer a troca entre as mascaras?

A N95 e PFF2 sao equivalentes. Existem algumas
PFF2 que apresentam valvulas, neste caso,
recomenda-se fazer um bloqueio da valvula com
esparadrapo ou Silver Tape.

Para quem usa oculos a dica para saber
se a mascara esta bem acoplada é o nao
embacamento das lentes durante o uso.

Existem algumas sociedades que recomendam
0 uso da mascara cirurgica sob a mascara N95,

para que a cada troca de paciente essa mascara
cirirgica seja descartada e uma nova colocada,
preservando assim a mascara N95.

A mascara de pano tem diferentes modelos que
sao muito bem explicados nos sites abordados
no material exposto. Lembrando que a unica
mascara que previne de aerossois é a N95.

A mascara N95 pode ser utilizada por até 15
dias se bem acondicionada. A mascara de pano
OUu a mascara cirurgica devem ser trocadas
todas as vezes em que estiverem umidas ou a
cada 4-6 horas.

2 = Existemn métodos de descontaminacao?

Tem um grupo de Harvard que fez uma proposta
de descontaminacao dessas mascaras assim
como um grupo de Stanford.
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Uma das propostas é fazer a descontaminacao
da mascara em um forno, por exemplo,
descontaminando em 3 minutos a mascara.

No que consiste essa proposta, vocé vai utilizar
um refratario de vidro, vai preencher metade dele
com aqua, de tal maneira que vocé tem a metade
do vidro de agua e a outra metade com ar, vai
colocar uma tela em cima da parte onde vocé
faria a vedacao e colocar elasticos ao redor dele
de tal maneira que o filé fique preso. Entao vocé
coloca a mascara com a parte externa voltada
como se fosse para o chao do refratario e deixar
por trés minutos. A ideia é funcionar como se
fosse uma sauna a vapor.

Existem algumas pessoas mencionando

sobre descontaminacao com luz UV. A luz

UV descontamina a partir de diferentes
comprimentos de ondas, tem ondas curtas, ondas
longas, s6 que o problema é que ela faz muito
mal a saude, ela traz muito dano, inclusive pode
precipitar cancer de pele. Entao ela é interessante
para vocé colocar num container, colocar no
local para descontaminar, por exemplo, a rua,
descontaminar materiais cirirgicos ou materiais
de procedimento, descontaminar fluxo de ar.

Sobre 0 0zdnio e perdxido de hidrogénio existem
alguns sistemas de esterilizacao que estao
circulando, prometendo uma esterilizacao mais
ampla. Entao pode ser utilizado como um sistema
para ambiente, por exemplo, as academias.
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3 = O médico e profissional de Saude estao
fazendo o uso de EPIs, como usar a
comunicacao nao verbal diante dessa
situacao?

Devemos entender que estamos diante de

uma condicao que funciona como uma barreira,
interrompendo, vamos dizer assim, essa
comunicacao nao-verbal. O que é fundamental
de ser feito € compensar a falta da observacao da
movimentacao da boca, adotando uma postura
voltada para o paciente, apesar da distancia.
Procurar estar com o tronco direcionado para

o paciente, manter o olhar direcionado ajuda a
estabelecer essa conexao maior e mais do que
ISSO, quando eu sorrio Com a mascara 0s meus
olhos mostram esse sorriso. Entao é necessario
trazer mais expressividade para parte alta do rosto
e uma outra sugestao é que tudo aquilo que eu
sou incapaz de demonstrar por conta do uso dos
EPIs eu preciso verbalizar. Pode ser interessante
trazer a explanacao de sentimento para a fala, por
exemplo, trazendo algo do tipo “que bom, estou
contente de poder te ajudar em relacao a tal
coisa” ou ‘que bom te receber aqui’, “‘como é bom
saber que vocé tem estado melhor em termos de
saude’, entao qualquer fala que seja mais cordial,
que verbalize aquilo que eu estou sentindo vai
complementar de maneira plena a deficiéncia do
que esta faltando em relacao ao nao verbal.

4 =Em relacao ao ambiente é recomendado
deixar janelas aberta ou fechadas? Existe
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alguma recomendacao a respeito de
ventiladores e ar-condicionado?

Ventilador de teto nao é recomendado. O ar
condicionado cria um ambiente muito favoravel
a0 Vvirus porque ele resseca o ambiente, resseca
a mucosa e assim facilita a inoculacao de virus
respiratérios. Agora o ventilador de chao, que
pode ser direcionado, pode ser utilizado se
direcionado para a janela, criando uma corrente
de ar que vai do ambiente no qual ele esta

para fora. Essa medida é utilizada nos centros
de tratamento de tuberculose, onde vocé nao
conseqgue instalar um filtro que faca uma pressao
negativa, entao basicamente abre-se a janela

e cria-se essa corrente de ar direcionada do
consultorio para a area externa.

5 =0 que a gente pode fazer de mimica visual e
até gestual no atendimento para garantir a
boa comunicacao médico-paciente?

Essa boa comunicacao precisa refletir o nosso
desejo e a nossa intencao. Entao quando a
gente faz um atendimento onde nds estamos
la "tocando servico’, tem muita gente para
consultar e tudo mais. N&s precisamos parar e
procurar nos interiorizamos e Nos conectarmos
efetivamente com aquelas pessoas, numa
constante busca pelo exercicio da nossa
presenca plena naquele momento. Na hora
que eu consigo essa conexao, ha hora que eu
sou capaz de olhar para o outro como um ser
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humano que esta necessitado do meu auxilio,
do meu amparo, eu consigo verbalizar de uma
maneira clara essa minha intencao. E sem duvida
O meu corpo vai acompanhar. Entao procurar
manter os bracos soltos para que possa fazer os
gestos na linha da cintura, que é a linha do gesto
mais natural, mostrando posturas de abertura,
posturas de acolhimento em relacao aquele
contato. O direcionamento do olhar é super
importante. O sorriso quando ele é genuino

ele é feito nao s6 pela boca mas também é
acompanhado pelo movimento nos olhos.

Entao buscar essa presenca, buscar se conectar
efetivamente com aquela pessoa que naquele
momento especial, apesar da pressa da fila,
apesar do tanto de coisas sendo solicitadas, me
ajuda a usar esses sinais de forma mais assertiva
envolvendo o meu interlocutor.

6 "Pessoas com mais de 65 anos sao
consideradas grupos de risco de acordo
com o que foi preconizado. Elas podem,
seguramente, voltar ao atendimento de
consultorio?

Seguramente é uma garantia que nao pode ser
estabelecida no momento. O que temos notada
é que mesmo para aqueles que ja tiveram a
COVID-19, somente 40% apresentam a IgG
neutralizante, ou seja, 60% dos individuos que
ja estiveram doentes nao possuem garantia de
protecao para ficarem novamente doentes. O
que dira pacientes que fazem parte do grupo de
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risco e ainda nao apresentam imunoconversao.

O que eu recomendaria, neste caso, € manter os
protocolos de sequranca no consultério. Procurar
estabelecer horarios de consulta mais espacados,
para que nesse periodo de tempo seja feita a
descontaminacao de EPI s, troca de mascaras,
limpeza de superficies, etc.

7/ " No inicio da Pandemia alguns grupos
de fonoaudiologos que costumam
atender paciente com deficiéncia auditiva
customizaram uma mascara transparente
na parte da frente da boca. Existe alguma
informacao recente sobre o uso relacionado a
seguranca e protecao desse tipo de mascara?

Sobre esse tema para ser bem sincero ainda nao
existem estudos. Porém através da analogia

do material podemos compara-la ao uso

da FaceShield, ou seja, € uma mascara que
funciona como uma barreira para goticulas,
uma barreira fisica.

8 = No meu consultorio decidi realocar a forma
da minha mesa. Ao invés de utiliza-la da
maneira longitudinal, com a menor distancia
entre médico e paciente. Realoquei de forma
vertical para que a distancia entre médico e
paciente ficasse maior. Qual a mensagem que
eu passo para o0 meu paciente?

Numa situacao normal essa atitude funcionaria
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como uma barreira que dificultaria esse processo
de comunicacao. Na atual circunstancia, onde
existe uma justificativa para o feito, com a
intencao de proteger o outro, essa saida torna-se
muito interessante. Porém essa mudanca deve
ser bastante sinalizada para o paciente entender
o motivo da modificacao. Frases como “ Olha s6,
viu como a minha mesa esta? E para garantir que
a gente mantenha a distancia necessaria para sua
protecao., de maneira leve e bem humorado vocé
garante que o outro vai entender claramente que
se trata de uma situacao atipica, diferente, mas
com o objetivo bastante claro e bastante positivo
em relacao ao bem-estar do paciente.

9 = Quais as Recomendacoes em relacao a
telemedicina e a comunicacao assertiva?

Falando a respeito de uma forma de comunicacao
mediada por tecnologia cujo maior empecilho

é a distancia fisica, € bastante importante nos
sabermos que quando o paciente recorre a essa
ajuda, essa consulta que ele vai fazer por meio

do teleatendimento, ele tem questoes e conflitos
que o estao preocupando. Desse modo a primeira
grande sugestao é se posicionar em frente ao
computador que vocé vai utilizar, mostrando bem
essa proximidade, mantendo o tronco voltado
para o paciente e o olhar direcionado, como

nos falamos. Entenda que essa pessoa esta
sofrendo com algum tipo de questao, de duvida,
de preocupacao, e deixe que essa pessoa fale.
Demonstre a escuta ativa. Inicie a consulta se
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mostrando aberto aquilo que o outro vai trazer.
Durante a fala do paciente demonstre sinais

de escuta, mantenha o olhar direcionado, faca
movimentos com a cabeca quando vocé estiver
compreendendo aquilo que ele esta dizendo, a
cada periodo vale a pena vocé parafrasear o que
foi dito pelo paciente pois isso traz envolvimento,
por exemplo “Ah entao vocé ta me dizendo que
a noite o incbmodo aumenta” - € uma forma de
vocé demonstrar que vocé escutou com atencao.
Esse cuidado garante que o outro se sinta mais
acolhido. Ajuste de articulacao, mantenha o tom
de voz um pouco acima do que seria o habitual
pois a distancia vai dificultar esse contato e dessa
maneira vocé se mostra mais presente, se mostra
mais proximo. Depois de ouvi-lo explique o seu
procedimento e a sua impressao de maneira
muito clara e simples. Aqui cabe o sorriso porque
provavelmente na condicao de teleatendimento
a utilizacao da mascara nao é necessaria pois o
ambiente esta controlado, sem a presenca de
outras pessoas.
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