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Resumo
Objetivo: Caracterizar o perfil dos profissionais da Atenção Primária à Saúde de um 
município pernambucano durante a pandemia da COVID-19. Métodos: Trata-se de uma 
pesquisa quantitativa, observacional do tipo transversal. Os participantes voluntários foram 
33 profissionais de saúde das equipes de Estratégias de Saúde da Família do município 
de Olinda, Pernambuco. Os dados foram coletados por meio do Google formulário, após 
o aceite e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) de todos 
os participantes. As variáveis foram expressas como frequência absoluta. Resultados: A 
maioria dos profissionais eram os Agentes Comunitários de Saúde (ACS), enfermeiros e os 
técnicos de enfermagem e farmácia. Destes profissionais, 84,8% eram do sexo feminino, 
idade variando entre 31 e 50 anos, e o grau de escolaridade reflete os profissionais que 
eram técnicos ou com formação superior. Houve uma prevalência de 50% testarem 
positivo para COVID-19, destes 60% diagnosticados pelo PCR. Todos os entrevistados 
relataram utilizar equipamento de proteção individual (EPI) e apenas 14,3% não relataram 
afastamento do trabalho. Conclusão: Percebe-se que os profissionais da atenção primária 
à saúde também estiveram susceptíveis ao coronavírus, mesmo não estando na linha de 
frente do combate à pandemia. O uso de EPIs pela totalidade dos entrevistados não foi 
suficiente para a prevenção da doença, refletindo no afastamento das atividades laborais 
destes profissionais.
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Abstract

INTRODUÇÃO

Desde o final de 2019, quando foram identificados os primeiros casos da COVID-19, 
doença causada pelo coronavírus SARS-CoV-2, que a Organização Mundial da Saúde (OMS) 
ficou alerta. Essa doença começou a se espalhar progressivamente por todos os lados do planeta 
atingindo mais de 110 países, gerando grande preocupação pela alta taxa de transmissibilidade 
e alto grau de gravidade em determinados casos. Em decorrência disso, a OMS classificou, no 
dia 11 de março de 2020, a doença como uma pandemia, significando que o vírus está circulante 
por todos os continentes do mundo. No Brasil, em 26 de fevereiro de 2020, foi diagnosticado 
o primeiro caso de infecção pela COVID-19 e, um ano após, o país já contabilizava mais de 9 
milhões de casos e mais de 200 mil mortes.1-6

Com a velocidade de progressão da pandemia, o isolamento social se mostrou a medida 
mais adequada para essas condições, principalmente pelo respaldo das experiências mundiais. 
Com intuito de evitar a superlotação do Sistema Único de Saúde (SUS) e garantir o acesso 
adequado à população, as medidas de distanciamento social foram essenciais para reduzir 
o número de casos que necessitariam de cuidado em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e 
utilização de suporte ventilatório.3,7,8

Nesse cenário, resta estabelecer que a pandemia da COVID-19 em curso é devastadora, 
apesar da ampla implementação de medidas de controle. Na linha de frente dos cuidados aos 
pacientes infectados pelo COVID-19, estão os profissionais de saúde que se consolidaram como 
um dos principais grupos de risco que enfrentam esse processo e formam uma frente ampla para 
lidar com as dificuldades de acolher e cuidar desses pacientes.

Nesse sentido, a necessidade de capacitação e do uso correto de EPIs pelos profissionais 
de saúde, foi primordial para a prevenção da contaminação nos atendimentos de saúde. Todavia, 
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pela rapidez com que essa pandemia se alastrou, muitos profissionais foram infectados e tiveram 
várias repercussões em suas vidas pessoais e profissionais, chegando, nos casos mais graves, a 
óbito.9-12 Este estudo objetivou caracterizar o perfil dos profissionais da Atenção Primária à Saúde 
de um município pernambucano durante a pandemia da COVID-19.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa quantitativa, observacional, do tipo transversal. O cenário da 
pesquisa foi as Unidades Básicas de Saúde de um município pernambucano e os participantes 
voluntários foram os profissionais de saúde das equipes de Estratégias de Saúde da Família.

Foram incluídos na amostra não-probabilística por conveniência, 33 profissionais com 
vínculo empregatício no município ou terceirizados com nível técnico ou superior, que trabalhavam 
na equipe por pelo menos 1 ano, antes de ter ocorrido a pandemia da COVID-19. Foram excluídos 
os profissionais que se encontravam afastados de suas atividades laborais durante a realização 
desta pesquisa.

Os dados foram coletados através de um questionário, no “Google Formulários”, após os 
mesmos aceitarem participar da pesquisa e terem assinado o Termo de Consentimento Livre e 
Esclarecido (TCLE). O participante dispendia de, aproximadamente, uns 10 minutos para responder 
tal instrumento ao pesquisador. As variáveis foram expressas como frequência absoluta.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Diante da pandemia COVID-19, as equipes de saúde da família eram o primeiro contato 
dos usuários com suspeita de COVID-19 e tiveram papel importante na rede assistencial de 
cuidados, além de poder contribuir vigorosamente para a abordagem comunitária.13,14 No entanto, 
são poucos os relatos sobre estes profissionais da APS no contexto pandêmico. 

Neste trabalho, a maioria dos profissionais eram ACS, técnicos de enfermagem e farmácia, 
e enfermeiros (Fig.1), que correspondem à equipe de estratégia da família juntamente com outros 
da UBS. O número reduzido de médicos participantes foi devido à ausência do mesmo no momento 
da coleta de dados ou por estarem em atendimento.
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Figura 1. Classes dos profissionais analisados

Os dados sociodemográficos estão apresentados na Tabela 1. Destes profissionais, 84,8% 
eram do sexo feminino, idade variando entre 31 e 50 anos, e o grau de escolaridade reflete os 
profissionais que eram técnicos ou com formação universitária.

Tabela 1. Dados sociodemográficos dos profissionais

Variáveis Frequência
Sexo

Masculino 15,2%
Feminino 84,8%

Idade (anos)
18-25 3%
25-30 0%
31-40 36,4%
41-50 36,4%
51-60 18,2%
> 60 6,1%

Grau de escolaridade
Ensino Médio 63%
Ensino Superior 37%

Fonte: os autores.
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Em relação ao acometimento dos profissionais pelo coronavírus, praticamente, houve uma 
prevalência de 50% testarem positivo, destes 60% diagnosticados pelo PCR e apenas 14,3% 
não relataram afastamento do trabalho (Tabela 2). Apesar de todos os entrevistados relataram 
utilizar EPI, tal fato não surtiu efeito na prevenção completa. Este dado vem ao encontro com 
a literatura, apontando que os profissionais da área de saúde têm três vezes mais chances de 
contrair o vírus do que a população geral.15,16 De acordo com estudo realizado por Kowalski et 
al., os profissionais de saúde representaram de 3,8% a 20% da população infectada no Brasil, 
mostrando o grande impacto da doença na força de trabalho.17 Neste contexto, o estado de 
Pernambuco apresentou mais de 1.353 profissionais da saúde positivos para COVID-19.15

Tabela 2. Padrão de acometimento dos profissionais pela COVID-19

Variáveis Frequência
Uso de EPI

Sim 100%
Não 0%

COVID-19
Sim 48,5%
Não 51,5%

Diagnóstico
PCR 62,5%
Teste rápido 25%
Sorológico 12,5%

Afastamento do trabalho 
não 14,3%
7 dias 28,6%
10 dias 23,8%
14 dias 33,3%

Fonte: O autor

CONCLUSÃO

Percebe-se que os profissionais da atenção primária à saúde também estiveram suscep-
tíveis ao coronavírus, mesmo não estando na linha de frente do combate à pandemia. O uso de 
EPIs pela totalidade dos entrevistados não foi suficiente para a prevenção da doença, refletindo 
no afastamento das atividades laborais destes profissionais.
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