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Saude mental do enfermeiro frente ao enfrentamento da Covid-19.
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Resumo: O estudo apresenta fatores que tem se tornado motivo de preocupacéo para toda a
classe de Enfermagem, devido ao agravo a satide mental e fisica dos profissionais da linha de
frente, em especial aos enfermeiros (as). O objetivo principal desse trabalho é discutir as
condi¢cbes de salde mental e seguranca dos trabalhadores que cuidam de pacientes com
COVID-19, sob a perspectiva das informagdes levantadas por seus representantes de classe
profissional e de recomendacges institucionais. Método: Refere-se a uma Revisao sistematica
da literatura, de forma investigativa, apresentando achados de estudos publicados em trés bases
de dados, sendo elas BVS; SCiELO; e LILACS, sendo grande parte elaborados por enfermeiros,
e minoria feito por académicos da area. Resultados: Ap6s a analise de dados, foi possivel obter
alguns agravos enfrentados por estes profissionais, em que 0s pesquisadores apresentaram
algumas intervencGes com embasamentos cientificos para evitar agravos na saude mental da
linha de frente ao enfrentamento ao COVID-19.

Palavras-chave: Assisténcia em Enfermagem; Estresse Psicoldgico; Pandemia

Abstract: The study presents factors that have become a matter of concern for the entire
nursing class, due to the damage to the mental and physical health of frontline professionals,
especially nurses. The main objective of this work is to discuss the health and safety
conditions of workers who care for patients with COVID-19, from the perspective of
information gathered by their professional class representatives and institutional
recommendations. Method: Refers to a systematic review of the literature, in an investigative
way, presenting findings from studies published in three databases, which are VHL; SciELO;
and LILACS, most of which were prepared by nurses, and a minority by academics in the area.
Results: After analyzing the data, it was possible to obtain some problems facedby these
professionals, in which the researchers presented some interventions with scientific bases to
avoid problems in the mental health of the front line in theface of COVID-19.
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1. INTRODUCAO

Uma nova enfermidade esta causando bastante preocupacgdo na assisténcia em salde em todo
0 mundo, o coronavirus ou SARS-CoV, uma mutacdo denominada Severe Acute Respiratory
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Syndrome-Corona Virus-2 (SARS-CoV-2), doenga pandémica crescente de importancia
global. Essa nova patologia tem sido classificada como um novo quadro de pneumonia viral
associada a grave insuficiéncia respiratéria, cujo surgimento se deu em dezembro de 2019 em
Wuhan na China, promovendo intensa ansiedade e inquietacdo por parte das autoridades de
satide (GUIMARAES et al., 2020).

Os profissionais de diversas areas da salde tem atuado de forma conjunta para combater a
crise sanitaria que impde 0 novo coronavirus, estando na linha de frente destas acbes 0s
enfermeiros, ndo apenas por sua capacidade técnica mais também por se tratarem de maior
categoria profissional, sendo estes que tem contato direto com pacientes sejam suspeitos ou
confirmados (SOUZA,; SOUZA, 2020)

O enfrentamento da pandemia do COVID-19 tem sido possivel pelo empenho de diversos
profissionais de enfermagem que atuam na assisténcia direta a populacdo, na linha de
prevencdo e controle, na busca ativa de novos casos e isolamento dos positivos, gerenciando
0s agravos a saude (JAPIASSU; RACHED, 2020).

Diante desta pandemia os profissionais de enfermagem tiveram suas cargas horarias de
servicos elevadas, por serem os profissionais da salde que estdo em maior contato com 0s
pacientes e possuirem uma capacidade técnica no cuidado e assisténcia ao paciente, a demais
de serem essenciais para a avaliacdo e deteccdo dos casos suspeitos e possuirem uma
capacidade de lideranca de equipe os coloca como principal profissional no combate a
transmisséo do virus (BRASIL A, 2020).

Devido as condicOes precarias de trabalho segundo o Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) o numero de profissionais de enfermagem contaminados e/ou mortos em
decorréncia da Covid-19 cresce de maneira assustadora em todo o territorio mundial, em
meados de 2020 o numero de contaminados chegou a 18 mil, ja as mortes passavam de 200.
E sabido que a enfermagem tem papel essencial na assisténcia e combate & pandemia, ficando
mais evidente a sua indispensabilidade na linha de frente no combate a Covid- 19 (Santos et
al., 2020).

O profissional enfermeiro ja enfrenta diversos desafios diariamente nas suas atividades de
trabalho, e diante do enfrentamento a Covid-19 os desafios sdo muitos principalmente no que
se refere a precariedade e problemas existentes no sistema de saude, ja citados anteriormente,
destacando-se as longas jornadas de trabalho lado a lado com salarios desproporcionais a essa
jornada (QUADROS et al., 2020).
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Além disso verificado o cenario atual do Brasil, muitos fatores contribuem com os
adoecimentos dos profissionais (Quadros et al., 2020). Os profissionais de enfermagem
representam 60% da mao de obra brasileira dos trabalhadores da satde, em que os enfermeiros
chegam a mais de 550 mil desses profissionais, os técnicos de enfermagem representam 1,3
milhdo e os auxiliares de enfermagem chegam a 400 mil (SANTOS et al.,2020).

Atuando na linha de frente da pandemia do Coronavirus, oito em cada dez da méo de obra
trabalhista dos profissionais de enfermagem sao representados pelo sexo feminino, sendo que
boa parte dessas mulheres também assumem o papel de provedora da familia, tornando-se
desafiador o retorno para casa apés a jornada laboral no convivio com a presenca do virus no
ambiente de trabalho, pois em sua residéncia, ainda cuidam dos filhos, além de dar assisténcia

aos idosos e doentes dentro dos seus ambientes familiares (SANTOS et al.,2020).

O Conselho dos profissionais de enfermagem tem demonstrado muita preocupacdo com a
categoria, pois entende que proteger a salde destes profissionais é proteger a satde do Brasil,
ViSto que 0S mesmos precisam estar bem para que possam cuidar da populagéo brasileira
(SANTOS et al., 2020).

Levando em consideracdo a importancia da tematica o objetivo principal desse trabalho é
discutir as condicOes de satde mental e seguranca dos trabalhadores que cuidam de pacientes
com COVID-19, sob a perspectiva das informacdes levantadas por seus representantes de

classe profissional e de recomendag0es institucionais.

2. METODOLOGIA

O estudo trata-se de uma Revisdo Integrativa da Literatura, através do método de pesquisa que
permite a busca, a avaliag&o critica e a sintese das evidéncias disponiveis do tema investigado,
sendo o seu produto final o estado atual do conhecimento do tema investigado, a implementacao
de intervencdes efetivas na assisténcia a satde e a reducdo de custos, bem como a identificacdo
de lacunas que direcionam para o desenvolvimento de futuras pesquisas (MENDES, SILVEIRA
E GALVAO, 2008).

Utilizou-se trés bases de dados para coletar os artigos, sendo elas Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), Scientific Eletronic Library Online (SciELO), e Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Os descritores em Ciéncias da Saude utilizados para

a pesquisa foram “Covid- 19”7, “Pandemia”, “Enfermagem” e “Saude Mental”.
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Para a coleta de dados, primeiramente realizou-se a busca ampla nas bases de dados, a partir
dos descritores “satide mental” e “covid-19”, sem critérios de refinamento, encontrando um
total de 46 artigos. Ap0s a utilizacdo dos critérios de inclusdo e cruzamento dos descritores
(“transtornos mentais” ou “saude mental” e “enfermeiros” e “covid-19; e “estresse” e
“enfermeiros” e “covid- 19”) chegou-se a 17 artigos na base Pubmed; 8 na base Scopus; 12 na
base SCIELO, 3 na base MEDLINE e 8 na base CINAHL, totalizando 48 artigos.

A partir da adequacéo da busca a questdo norteadora deste estudo chegou-se a 26 artigos, sendo
12 repetidos nas diferentes bases de dados. Desta forma, 14 artigos totalizaram a amostra final

desta revisao.

Este estudo tem como objetivo averiguar as publicacBes cientificas acerca dos desafios dos

profissionais de enfermagem frente a pandemia do Coronavirus SARS-COV?2,

3. DESENVOLVIMENTO

3.1 Conceitos de saude do trabalhador

A salde ocupacional do trabalhador vai além de doencas relacionadas ao trabalho e a realizagao
de exames para detectar e tratar as mesmas, ela atua no processo de prevencéo de doengas e
problemas laborais, relacionados ao ambiente de trabalho e seu cotidiano. Sendo assim a salde
do trabalhador também possui sua relacdo com a saude mental e psiquica do profissional, sendo
esse um dos motivos que possui um grande indice de abandono no trabalho (SANTOS;
GALLEGUILLOS; TRAJANO, 2019).

A lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990 também conhecidas como LEI ORGANICA DA
SAUDE (BRASIL, 1990), afirma que a salde é um direito de todos e dever do estado, como

também possui definicdes em relacdo a promocéo, protecéo e recuperacdo da saude.

Art. 2° A salide é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as
condi¢des indispensaveis ao seu pleno exercicio.

§ 1° O dever do Estado de garantir a salde consiste na formulacéo e execucéo de
politicas econdmicas e sociais que visem a reducdo de riscos de doencas e de outros
agravos e no estabelecimento de condigbes que assegurem acesso universal e
igualitario as acOes e aos servigos para a sua promogao, protecao e recuperagao.

8 2° O dever do Estado ndo exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da
sociedade (BRASIL, 1990, documento on-line).

Portanto, de modo geral deve-se trabalhar em busca de promocao, prevencdo, recuperagao e
reabilitacdo da saude coletiva e individual, tendo em vista que a saude do trabalhador tem tudo
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produtividade no seu local de trabalho. Dessa forma, desenvolve-se a relagéo existente entre
trabalho, saide e ambiente (SANTOS; GALLEGUILLOS; TRAJANO, 2019).

3.2 Covid-19

O Brasil estd passando pela mais grave pandemia de uma doenga infecciosa causada por um
novo coronavirus (SARS-CoV-2). A doencga chamada de COVID-19 é potencialmente de
grande transmissibilidade e representa 0 mais importante problema mundial de saide publica
nos Gltimos 100 anos, comparado apenas com a gripe espanhola que matou cerca de 25 milhdes
de pessoas entre 1918 e 1920 (MEDEIROS, 2020).

A COVID-19 é uma doenca transmitida por goticulas e pelo contato com objetos contaminados,
0 virus circula com mais facilidade principalmente em locais e ambientes poucos ventilados, a
mesma possui um indice muito grande de transmissibilidade, sendo que uma pessoa infectada
pode contaminar cerca de duas ou trés pessoas, dependendo do ambiente em que se encontram
(MEDEIROS, 2020).

3.2.1 Sinais

A COVID-19 pode variar de um quadro clinico de infecgdes assintométicas a quadros graves.
De acordo com a (OMS) Organizacdo Mundial de Salude, a maioria (cerca de 80%) dos
pacientes com COVID-19 podem ser assintomaticos ou oligossintomaticos (poucos sintomas),
e aproximadamente 20% dos casos detectados requer atendimento hospitalar por apresentarem
dificuldade respiratéria, dos quais aproximadamente 5% podem necessitar de suporte
ventilatorio (MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

3.2.2 Sintomas

Os sintomas podem ser como um resfriado comum a uma sindrome gripal, ou até mesmo uma
pneumonia severa. Dentre 0s sintomas mais comuns estdo: tosse, febre, dor de cabeca, dispneia,
coriza, dor de garganta, perda de olfato e paladar, cansaco, disturbios gastrointestinais (nauseas,
vomitos e diarreia), diminuicio do apetite entre outros sintomas (MINISTERIO DA SAUDE,
2020). Esses sintomas podem variar de pessoa para pessoa, como também existem pessoas que

podem ser acometidas pelo virus, mas nao apresentam nenhum dos sintomas.
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3.2.3 Diagnostico

O diagnostico da COVID-19 depende dos critérios que podem ser classificados como
diagndstico clinico, diagndstico clinico-epidemioldgico, diagnostico clinico-imagem e
diagndstico laboratorial (MINISTERIO DA SAUDE, 2020). O diagndstico clinico é realizado
pelo médico atendente, que avaliara os sintomas e assim realiza a associacdo desses sintomas
com a doenca. O diagnostico clinico-epidemioldgico é feito pelo médico atendente que além de
avaliar os sintomas relacionados a doenca, também utilizara do historico do paciente com
contatos proximos e/ou familiares nos Gltimos 14 dias antes do aparecimento dos sintomas, com
caso confirmado laboratorial para COVID-19. O diagnéstico clinico-imagem é realizado
através de casos de sintomas respiratorios mais febre ou SRAG, ou 6bito por SRAG que nédo
foi possivel confirmar ou descartar por critério laboratorial e apresente alteracdes tomograficas.
O diagnostico laboratorial pode ser solicitado pelo profissional de saude para pacientes que
apresentam sintomas respiratorios mais febre, os exames que podem ser solicitados é: RT-PCR
em tempo real que amplifica e identifica 0 material genético do virus através de secrecéo
nasofaringe ou orofaringe e os sorolégicos para detectar anticorpos no sangue (MINISTERIO
DA SAUDE, 2020).

3.2.4 Tratamento

A COVID-19 é uma doenca que ainda ndo se possui um tratamento especifico, mas cabe sempre
ressaltar como se proteger, e essas sao as recomendacdes: lavar as maos com frequéncia com
agua e sabdo ou higienizar as mdos com alcool 70%; ao tossir ou espirrar sempre cobrir boca e
nariz com lenco ou com a parte interna do cotovelo; manter distancia de pelo menos 1 metro
entre pessoas em locais publicos, evitar abracos e beijos; higienizar com frequéncia celular,
brinquedos e ndo compartilhar materiais de uso pessoais; manter os locais arejados, limpos e
ventilados; evitar aglomeracfes em locais publicos; dormir bem e manter uma alimentacéao
saudavel; recomenda-se a utilizagdo de mascaras em todos os ambientes (MINISTERIO DA
SAUDE, 2020). Lembre-se sempre é bom entender a importancia do distanciamento social,
mas se nao for possivel estimule amigos e familiares sobre a higienizacdo das maos e a

utilizacdo de méscaras.

3.3 Profissionais de saude e sua exposi¢ao frente a COVID-19

Os profissionais de satde possuem um risco mais elevado de se infectar pelo virus SARS-Cov-
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2, por estar diretamente envolvido com os pacientes infectados, o que faz com que recebam
uma alta carga viral (através de milhdes de particulas). Além disso, sdo submetidos a atender
pacientes em situacdes graves, e condi¢cBes de trabalho muita das vezes inadequadas
(TEIXEIRA, et, al, 2020). Os trabalhadores em saide envolvidos direto e indiretamente no
enfrentamento a pandemia de COVID-19, estdo expostos diariamente ao risco de adoecer, tanto
pela exposicdo direta com o virus, pelo fato de nem sempre possuirem EPIs adequados e
também pela falta de capacitacdo entre esses profissionais para lidar com a doenca (TEIXEIRA,
ET., al, 2020).

Os profissionais de salde que cuidam da familia que por muitas vezes sdo idosos e criangas,
sdo diretamente afetados pelo fechamento de escolas e também pelas politicas de
distanciamento social devido os riscos de contaminacdo (MEDEIROS, 2020). Rapidamente a
rotina nos servicos de saude tem se tornado em locais de tratamento intensivo superlotados,
pacientes graves, equipamentos de utilizacdo pessoais inadequados ou insuficientes e vidas
perdidas, os profissionais de salde por sua vez sdo obrigados a enfrentar jornadas de trabalhos
exaustivas, muitas vezes além do devido, ultrapassando assim os limites humano, como o
cansaco fisico, psicoldgico, emocional e até mesmo as necessidades fisioldgicas, e, sobretudo

da sua seguranca ocupacional (OLIVEIRA, 2020).

Nesse cendrio, é necessaria uma reflexdo sobre a Enfermagem, sua atuacdo, contribuicdo e
reconhecimento, especialmente no ano a ela dedicado, pela celebracdo do bicentenario do
aniversario de Florence Nightingale, fundadora da Enfermagem Moderna (OLIVEIRA, 2020).
Deve-se esta sempre alerta perante essa pandemia para a saude mental dos profissionais de
salide, que passam a correr risco aumentado para desenvolvimento de sindrome de Burnout, ja
gue possuem medo, inseguranga e apreensdo com o avanco da doenca. Estes, ndo temem apenas
0 proprio contagio, mas também a transmissdo para suas familias (RODRIGUES; SILVA,
2020).

Por isso é primordial a capacitacdo desses profissionais, levando em conta a utilizagéo adequada
dos EPIs, assim promovendo uma barreira a exposi¢ao para os riscos de infeccdo, como também
ajustes na estrutura dos fluxos operacionais dos servicos (RODRIGUES; SILVA, 2020). No
més de maio de 2020 o COFEN afirmou que ja eram mais de 10 mil enfermeiros, técnicos e
auxiliares de Enfermagem afastados pela doenca no Brasil, com 88 ébitos associados a doenca.
E importante uma acdo mais efetiva quanto & vigilancia da saide do trabalhador para
acompanhar os impactos da COVID-19 na salde desses profissionais que estdo na linha de
frente do combate a doenca (SILVA, et., al, 2020).
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3.4 A utilizacdo de EPI'S e sua falta na COVID-19

As medidas de biosseguranca e de protecdo dos profissionais de saude durante a pandemia de
COVID-19 é um fator indispensavel, mas que muitas vezes insuficientes para os profissionais

de satde que estdo diretamente ligados a exposicéo do virus.

A utilizag&o correta dos EPI’s é um fator impar para a protecdo dos profissionais de saude, no
caso de risco de contaminacéo, esses EPI’S sdo uma barreira que podem evitar a infeccdo pelo
virus (ALMEIDA, 2020). Dificuldades na prevencdo também foram destacadas e justificam a
importancia da defesa de comportamentos individuais de etiqueta e higiene de maos
(ALMEIDA, 2020).

Pensando em tudo isso, medidas de adequacéo da equipe em relacdo a nimeros, melhoria na
organizacdo e nas condicdes de trabalho, fornecimento de EPIs em quantidade e qualidade
adequadas, com treinamento também adequado de uso e descarte, € urgente e necessario para
gue se possa enfrentar essa pandemia, que tanto afeta a vida desses profissionais (SILVA, et,
al, 2020).

3.5 Saude Mental dos profissionais de saude no enfrentamento da COVID- 19.

Para Horta et al., (2021) os desafios psicolégicos enfrentados pelos profissionais sdo ha maioria
das vezes reflexo da sobre carga trabalhista onde a priorizacdo por repouso e intervalos podem
ser associados para uma melhora no desenvolvimento do trabalho dos mesmos. Ja para Miranda
et al., (2020) é compreensivel que, devido a pandemia do COVID-19, a carga de trabalho seja
excessiva e a alta especificidade de transmissdo do virus tenha proporcionado um momento
impar na assisténcia de enfermagem.

Em um surto epidémico, as emogdes positivas e negativas das enfermeiras da linha de frente se
entrelacaram e coexistiram. No estagio inicial, as emo¢fes negativas dominam e as emogdes
positivas aparecem gradualmente. Os métodos de autocuidado e o crescimento psicoldgico
desempenham um papel importante na manutencdo da saude mental dos enfermeiros (Zhang
Sun et al., 2020).

Para Souza et al., (2021) deve ser dada prioridade a identificacdo de riscos e ao planejamento
de intervencdes para reduzir os danos a saide mental dos profissionais que cuidam de pessoas
que sdo diagnosticadas com COVID-19. Os profissionais de saude e suporte devem usar
equipamento de protecdo individual antes de tocar nas roupas pessoais ou roupas de cama de

usuarios suspeitos de ter Covid-19. Tirar roupas sujas requer agitacdo e manuseio minimos para
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evitar a propagacéo do virus, portanto, elas devem ser embaladas em um saco plastico exclusivo

marcado (Moreira et al,. 2020).

Visando promover mudancgas no comportamento em relacdo as medidas preventivas como, por
exemplo, o uso obrigatério de mascaras de protecdo nasal e oral em locais publicos e assim
reduzir os possiveis contagios e consequentemente reducdo de hospitalizagdes e infecgcdo dos
trabalhadores em salde que prestam assisténcia direta aos pacientes, como por exemplo a
equipe de enfermagem, contudo diminuindo os conflitos e desafios dessa categoria vivendo
hoje em meio a tantas incertezas e medos e que historicamente sempre atuou em momentos de

crise, como protagonistas atuantes na linha de frente (Oliveira, et al., 2020).

De acordo com Mendes et al., (2021) a pandemia Covid-19 comprova a vulnerabilidade dos
trabalhadores da salde, seja pelas mas condicGes de trabalho, pela falta de equipamentos de
protecdo coletiva e individual, ou mesmo pelas rela¢fes de trabalho instaveis. Ressalta Bosco
et al., (2020) identificar a relacdo com o trabalho e como ela funciona na disseminagdo da
Covid-19 ¢ essencial para intervir e responder a pandemia no local de trabalho. Devido a
pressdo interna (medo, incapacidade de enfrentar a dor, falta de conhecimento) ou externa
(hierarquia, comunicacdo e questdes organizacionais), o sofrimento moral pode dificultar a
tomada de decisGes e as vezes até levar a inseguranca e incerteza durante uma pandemia,

levando a este colapso emocional profissional (Santos et al., 2021).

Vulnerabilidade a contaminacdo pela assisténcia prestada direta ao paciente, condi¢bes de
trabalho precario, subdimensionamento de trabalho (COLLINS et al., 2020). O processo de
mudangca psicoldgica do enfermeiro de primeira linha inclui trés etapas: inicial, intermediaria e
subsequente. As caracteristicas psicologicas de cada periodo sdo ambivaléncia, exaustdo
emocional e energia. Os enfermeiros lideres sdo a principal forca para promover a adaptacao
psicologica dos enfermeiros da linha da frente (ZHANG et al., 2020). Dentre os principais
desafios que os profissionais da area da saude tém enfrentado e vivenciado na pandemia de
COVID-19 est4 o alto indice de transmissibilidade do virus, a sobrecarga de trabalho e também

0s impactos na satde mental desses trabalhadores (BARROSO, et al., 2020). De acordo com

Barroso et al (2020), a inseguranca e o medo de transmitir o virus para familiares e colegas de
trabalho também é uma preocupacdo que afeta ainda mais esses trabalhadores, tendo em vista
que 0s mesmos possuem conhecimentos de como se é transmitido o virus e as consequéncias

ue 0 mesmo pode causar.

Uma pandemia de grande proporcdo como essa vivenciada nos ultimos dias, tem o potencial
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significante de afetar a vida emocional, fisica e mental desses profissionais de salude que estdo
na linha de frente no combate a COVID- 19, por esse motivo € de suma importancia a
monitorizacdo desses trabalhadores, como o sono, 0 humor o cansaco fisico e entre outros, a
fim de estabelecer intervencbes que sejam eficazes e personalizadas para a prevencdo de
problemas futuros (PAPPA, et., al, 2020).

O estudo A9 analisado mostra que entre 1 ou 2 a cada 5 profissionais de saude, relataram
problemas de depressdo, ansiedade, angustia e insdnia. Assim, ha razbes para acreditar que a
pandemia e as condicdes de trabalho durante a pandemia afetam negativamente os trabalhadores
da saude, embora mais estudos longitudinais sejam necessarios para confirmar essa hipotese
(MULLER et, al.,2020).

Outro fator indispensavel e preocupante durante a pandemia de COVID- 19 séo os casos de
Obitos obtidos desde o inicio da pandemia. De acordo com artigo A5 o primeiro caso de
COVID-19 no Brasil foi confirmado em Sao Paulo em 26 de fevereiro de 2020 sendo que 0
primeiro caso confirmado de um profissional da saude foi registrado 23 dias depois no mesmo
estado (DUPRAT, MELO, 2020). Ainda seguindo o artigo A5 a partir dessa data até 28 de
maio, 17.414 casos foram relatados como suspeitos para COVID-19 em profissionais de
enfermagem e 5.732 foram confirmados. Desses, 134 evoluiu para dbito, o que representa uma
taxa de letalidade de 2,34% entre estes profissionais (DUPRAT, MELO, 2020).

Segundo SILVA, NETO (2020), Os profissionais de salde, independentemente da idade,
apresentaram niveis significativos de transtornos mentais, e diante dos dados analisados existe
uma grande necessidade de um olhar critico para 0 campo de trabalho de todos os trabalhadores
da area da salde enquanto estratégia de enfrentamento da COVID-19, visando prevenir um
colapso no sistema de salde e preservar a vida daqueles que cuidam de tantas outras (DUPRAT,
MELO, 2020).

4. CONSIDERACOES FINAIS

A pratica da educacdo em saude para adolescentes, especificamente em Hanseniase, leva a
mudancgas no conhecimento sobre aspectos gerais da doenga e proporciona liberacdo aos
sujeitos frente ao seu processo saude-doenca. A educacdo em salde, especificamente no
Programa Saude na Escola € voltado para a promocéo da saude e envolve os aspectos praticos
e tedricos de promover, evitar ou retardar o surgimento de doencas como a hanseniase. Processo

de ensino na realizagdo de uma atividade educativa, quando aplicada com a confianga de um
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bom atendimento, melhores resultados podem ser apresentados para facilitar o aprendizado.
Dessa forma, os profissionais de satide compartilham informacdes e se esfor¢cam para alcancar
conexdes paciente-profissional, demonstrando respeito pelos pacientes, onde comecam a
desenvolver habitos que ajudam a melhorar sua qualidade de vida. Concluindo, novos estudos
devem ser realizados para evidenciar a impacto do PSE na prevaléncia de casos de hanseniase.
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