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Introdugao

A doenca cujos casos iniciais se deram em Wuhan, provincia de Hubei, na China, em
dezembro de 2019, como uma pneumonia de origem desconhecida, teve seu agente etioldgico
identificado, em 7 de janeiro de 2020, como SARS-CoV-2, coronavirus da Sindrome Respiratdria
Aguda Grave 2, enfermidade hoje denominada de Covid-19, que estd amplamente disseminada
para o mundo (GE et al., 2020).

Os dados emitidos pelos painéis de monitoramento da Organiza¢do Mundial de Satide (OMS)
sobre a pandemia confirmam que, em 9 de julho de 2020, havia 11.874.226 casos e 545.481 mortes
no mundo e, no Brasil, 1.668.589 casos diagnosticados e 66.741 mortes. Com isso, atualmente,
o Estado brasileiro ocupa a segunda posicdo mundial com mais casos confirmados, perdendo
apenas para os Estados Unidos (WHO, 2020), o que exige mobilizacdo interdisciplinar de diversos
profissionais na busca por enfrentar os desafios impostos pela pandemia, mais enfaticamente aos
profissionais da salde, para que se possa colaborar qualificadamente no combate a disseminagdo
da Covid-19.

Na articulagdo entre as areas da salde e educacdo, a Organizagdo Pan-Americana da Saude
(OPAS), por seu turno, tem incentivado esforcos colaborativos dos ministérios da saude e da
educacdo, das academias dos paises da América Latina e Caribe e das associag¢Oes profissionais para
aprimorarem o debate e estimularem a implementacdo de praticas educativas interprofissionais,
entendidas como as estratégias educativas dos profissionais de diferentes formagées, mas que tém
em comum o trabalho na 4rea de saude e o desejo de fortalecer o sistema de saude através da
atencdo integral a pacientes, familias e comunidades (OPAS, 2017).

Como educagdo na saude é “[...] a producdo e sistematizagdo de conhecimentos relativos a
formacdo e ao desenvolvimento para a atuacdo em salde, envolvendo praticas de ensino, diretrizes
diddticas e orientacdo curricular” (BRASIL, 2012, p. 20), faz-se imperiosa a operacionalizacdo da
educacdo na saude de forma permanente, apds a formacdo de base, mais enfaticamente em
épocas de crise.

Devido a gravidade da Covid-19, a elevada taxa de contagio e aos milhares de dbitos em
decorréncia de suas complicagBes, varios profissionais de diversas dreas do conhecimento se
sensibilizaram e empreenderam esfor¢os para colaborar com a mitigacdo dessa calamidade em
escala global, que acarreta prejuizos sem precedentes para a educagdo, a saude, a economia,
dentre outros setores.

Nessa direcdo, um grupo multidisciplinar, composto por enfermeira, cientista social e
pedagoga, prop0s-se a realizar uma pesquisa com a tematica Covid-19, mais especificamente sobre
os desafios impostos pela pandemia aos profissionais da salde referentes a aprendizagem e ao
ensino sobre satde, com mote na Covid-19.

Sabe-se que, decretado o isolamento social, o setor da satde figura como um dos mais
surpreendidos, haja vista que aos hospitais convergem todos os doentes mais graves, aqueles que,
pela evolugdo do quadro clinico, carecem de assisténcia mais intensiva a salde, somente possivel
nos centros hospitalares. Cascella et al. (2020) salientam que ndo existe tratamento antiviral
especifico recomendado para a Covid-19 e nenhuma vacina esta disponivel até este momento,
restando aos profissionais da salde prestar uma assisténcia sintomatica. Ante esse cenario critico,
a ajuda de outros especialistas é imprescindivel, ja que importa unir esforcos em prol da reducdo de
danos, com atencdo especial a educacdo tanto da populacdo como dos praticos da satde.

Esse contexto desolador fez emergir uma inquietacdo que motivou a realizagdo deste
estudo: quais estratégias de ensino-aprendizagem os profissionais da satde tém adotado frente ao
turbilhdo de atribuicdes que lhes é confiado e aos novos conhecimentos que se atualizam a cada
dia para o enfrentamento da pandemia? Para responder a essa problematizagdo, desenvolveu-se
uma pesquisa cientifica, de abordagem qualitativa, com o objetivo de conhecer o posicionamento
dos profissionais de satiide que atuam na linha de frente do combate a pandemia de Covid-19 sobre
os principais desafios enfrentados e como estes se relacionam com as iniciativas de aprendizagem
profissional durante a pandemia.

O objeto de estudo compreendeu depoimentos jornalisticos prestados por 39 integrantes da
equipe multiprofissional da linha de frente do enfrentamento da Covid-19, médicos, enfermeiros,
técnicos de enfermagem, fisioterapeutas, bidlogos, dentre outros, de diversos hospitais do Brasil.
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Foram consideradas para analise as reportagens que foram realizadas nos meses de margo a junho
de 2020 por empresas jornalisticas oficiais e que estavam hospedadas na plataforma YouTube para
acesso publico.

A relevancia da pesquisa repousa no fato de os profissionais da saude, juntamente com
diversos cientistas — educadores, cientistas sociais, etc. —, estarem no cerne das discussées como
uma das grandes esperangas de prevencgdo e melhores indices de recuperagdao dos doentes
graves. Como mencionam Neves et al. (2016), especificamente, em relagdo aos hospitais, os seus
gerenciamentos comportam proporgdes complexas em razdo das multiplas varidveis tocantes as
relagdes saude versus doenga, morte versus vida, cujo desfecho mais favoravel em muito dependera
das capacidades dos profissionais de se mobilizarem coletiva e interdisciplinarmente, corporificadas
numa atitude de ensino-aprendizagem imanente a realidade laboral.

Ressalta-se que os quatro pilares da educagdo para o século XXI, conforme repercutidos por
Delors (1998) — aprender a conhecer, aprender a fazer, aprender a viver juntos e aprender a ser —,
entrelagam as dimensdes individuais e coletivas de qualquer tipo de educacao, seja ela formal, ndo
formal ou informal (LIBANEO, 2002). E, na esfera ndo formal, de que trata este artigo, a educagdo
pode contribuir para o fortalecimento da aprendizagem no arduo panorama atual, como bussola
para reorientar novos rumos ao futuro da prépria formagao profissional, tanto: “[...] no campo sécio-
econdmico [sic] e politico, quanto no campo da cultura, da ciéncia como da tecnologia” (GADOTTI,
2001, p. 17). Ou seja, enxergar a atual conjuntura que impde um “[...] permanentemente estado de
aprendizagem e de busca de caminhos, nao fazendo mais sentido repetir o caminho ja tragado — a
velocidade o deixou para tras” (MORAIS, 2005, p. 11).

Com a percepgdo assente de que por onde a doenga se propaga os profissionais da linha
de frente tém cumprido jornadas de trabalho extenuantes, expostos ao risco de contagio, em
ambientes desfavoraveis a sanidade fisica e psicoldgica (GUY et al., 2020), observa-se um relevante
esforco em busca de condutas terapéuticas mais eficazes para reduzir a mortalidade dos pacientes.
Logo, continuadamente, esses profissionais sdo desafiados a adotarem estratégias de aprendizagem
a fim de incorporar os novos conhecimentos qualificadores da pratica profissional mais eficaz,
principalmente, em razdo da Covid-19, como mencionado, ainda ser uma doenga sem tratamento
curativo especifico e ndo dispor de uma droga para a prevencao.

Para mais, na seara da satde, como bem lembrado por Lopes e Morel (2019), o Sistema Unico
de Saude (SUS) tem por desafio reorganizar a assisténcia em satide no Brasil através da promogdo de
saude desvinculada da légica meramente curativa e biomédica, ainda hoje hegemdnica no sistema.
N3o obstante, essa perspectiva é, reconhecidamente, dificil e contempla o redirecionamento das
praticas de salde a partir da formagao profissional ancorada na reflexao sobre formagdo para a
educacdo em saude com horizontes ampliados para além do discurso biomédico e dos parametros
cientificos, abrangendo as possibilidades de construgdo de relagdes com o ambiente, com as
pessoas e com a vida de maneira interdisciplinar.

Ressalta-se que o conceito de interdisciplinaridade adotado se apoia em Pereira (2002),
que salienta esse construto como um conceito histdrica e socialmente constituido, para o qual
se apresenta, no campo epistemoldgico, no mundo do trabalho e na educagdo, como processos
de inter-relagdo entre conhecimento racional e sensivel, na interface entre saberes diferentes,
todavia indissocidveis, na producdo de sentido da vida. Em suma, a interdisciplinaridade pode
ser compreendida como o “[...] intercdmbio mutuo e integragdo reciproca entre varias ciéncias”
(PIAGET, 1981, p. 52).

Metodologia

Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo e exploratdrio, realizado nos meses de margo
a junho de 2020, cujo objeto de estudo consistiu em depoimentos jornalisticos disponiveis no
YouTube e o objetivo foi conhecer o posicionamento dos profissionais de saide que atuam na linha
de frente do combate a pandemia de Covid-19 sobre os principais desafios enfrentados e como
estes se relacionam com as iniciativas de aprendizagem profissional durante a pandemia.

Para Marconi e Lakatos (2011), a tipologia qualitativa, quando é fundamentada em
conhecimentos tedricos prévios, possibilita a construgdo dos conceitos, principios e significados
do estudo, bem como propicia a sua correlagdo com o campo tedrico pesquisado. Consoante esse
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postulado, Gil (2017) infere que os estudos qualitativos descritivos descrevem as caracteristicas
de uma populagdo ou fendmenos, ou ainda estabelecem as relagdes entre as suas facetas, sendo,
geralmente, empregados pelos cientistas sociais empenhados com a atuagdo pratica. Esse autor
acrescenta que a fase exploratdria compreende o periodo de investigagdo informal e, de certa
forma, livre, em que o pesquisador procura entender os fatores atuantes sobre o cendrio do objeto
de pesquisa.

Descritos a abordagem e o tipo de instrumento escolhido para responder ao objetivo
proposto, preliminarmente, cumpre informar que, com fundamento na Resolugdo n2 510, de 7 de
abril de 2016, que dispde sobre as normas apliciveis a pesquisas em Ciéncias Humanas e Sociais,
esta pesquisa prescindiu do registro e avaliagdo pelo sistema do Comité Nacional de Etica/Comiss3o
Nacional de Etica em Pesquisa (CEP/Conep), porque todas as informagSes utilizadas eram de
dominio publico. No entanto, apesar de a fonte primaria de dados ser noticias de jornais televisivos
disponiveis para o acesso ao publico na plataforma YouTube, neste estudo, optou-se por preservar
a identidade de todos os sujeitos informantes.

A coleta de dados audiovisuais foi realizada em 21 de junho de 2020. Digitou-se,
simultaneamente, na barra de pesquisa da plataforma YouTube, os termos: “profissionais de saude”,
“Covid-19”, “coronavirus” e “linha de frente”. Adicionaram-se os filtros de pesquisa avangada sem
preferéncia de upload, logo, no tipo, selecionou-se “video” e nao se especificou a duragdo, portanto
incluiram-se videos curtos e longos.

A busca resultou em 3.310.000.000 videos com ordenagdo de relevancia automatica
apresentada pela plataforma YouTube. Selecionou-se dessa relagdo a amostragem dos dez primeiros
videos, assegurando os critérios de inclusdo: procedéncia de empresas jornalisticas reconhecidas
nacionalmente e videos que reproduzissem o dia a dia dos profissionais da saude na linha de frente
do enfrentamento da Covid-19 no Brasil a partir das entrevistas jornalisticas feitas diretamente aos
profissionais.

Os videos foram descarregados da plataforma um a um pelo software Vdownloader, versao
5.0.4016, e arquivados para a transcrigdo dos depoimentos dos profissionais. Apos visualizados
atentamente, transcreveram-se os 39 depoimentos de profissionais contidos nos dez videos,
com releitura e conferéncia das falas. Atribuiu-se a codificacdo de “P1” a “P39” para cada um dos
profissionais entrevistados, vinculando cada texto digitado a seu interlocutor.

O quadro 1 detalha a especificacdo dos dados obtidos a partir dos videos transcritos e da
codificagdo atribuida na transcrigdo das entrevistas com cada informante.

Quadro 1. Caracterizagdo dos videos.

Ordem no Data da Jornal Tempo de N2 de Codificacio
YouTube veiculagao divulgador duracdo | entrevistados ¢
01 30/03/2020 Record TV 6m4ls 02 P1, P2
02 11/06/2020 | Diariode 2m19s 02 P3, P4
Pernambuco
P5, P6, P7, P8,
03 06/04/2020 Record TV 11m12s 08 P9, P10, P11, P12
04 23/03/2020 Record TV 08m58s 05 P13, P14, P15, P16, P17
05 19/04/2020 O Globo 07m21s 02 P18, P19
06 27/05/2020 SBT Brasil 02m16s 01 P20
07 09/04/2020 TV Cultura 03m03s 03 P21, P22, P23
08 21/04/2020 TV Cultura 03m53s 02 P24, P25
09 17/04/2020 TV Folha 08m31s 06 P26, P27, F;Z;i P23, P30,
. P32, P33, P34, P35, P36,
10 22/03/2020 Veja 08m23s 08 P37, P38, P39

Fonte: Producdo propria (2020).
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Para a andlise, inter-relacionaram-se ferramentas da informatica potencialmente associdveis
a técnica de andlise de conteddo (BARDIN, 1979) em duas etapas. Na primeira, as entrevistas
transcritas foram analisadas pelo software Iramuteq, versdo 0.7, alpha 2 (Interface de R pour les
analyses multidimensionnelles de textes et de questionnaires), quanto a similitude, a frequéncia de
palavras e ao destaque em nuvem das palavras mais mencionadas. Na segunda fase, aplicou-se a
técnica de analise de contelido proposta por Bardin (1979, p. 42), definida como:

[...Jumconjuntodetécnicas de analise de comunicagdo visando
obter, por procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo
do contelido das mensagens, indicadores (quantitativos ou
ndo) que permitam a inferéncia de conhecimentos relativos as
condi¢Ges de producdo destas mensagens.

Para a andlise dos dados pelo Iramuteq, configurou-se o corpus segundo os critérios
aplicaveis ao software: arquivo Unico, separado pela linha de comando apropriada e codificado em
“txt”. A seguir, analisou-se o corpus quanto a similitude, a frequéncia e a composicdo da nuvem de
palavras. Conforme lecionam Camargo e Justo (2016), a analise de similitude permite identificar a
conexdo entre as palavras, auxiliando na compreensao da estrutura do corpus textual. Ja a nuvem de
palavras corresponde ao agrupamento das palavras de acordo com a frequéncia que se apresentam
no corpus, permitindo melhor visibilidade gréfica.

A frequéncia de palavras aferida pelo software foi utilizada na formagdo das unidades de
registro e das categorias, no entanto ndo se prescindiu das etapas recomendas por Bardin (1979).
Iniciou-se com a leitura flutuante, porque ela tornou factivel conhecer, detalhadamente, o texto e
inundar-se por impressoes e orientagoes.

J& na formatacdo do corpus, consideraram-se os requisitos: exaustividade, com o
esgotamento do assunto sem omissdo; representatividade, ante a suficiéncia dos depoimentos na
representacdo do universo inicial; homogeneidade, mediante averigua¢do dos dados pertencentes
a mesma tematica e coletados mediante a mesma técnica a partir de informantes semelhantes,
todos profissionais da saude atuantes na linha de frente da pandemia; pertinéncia, por meio da
conferéncia de que todos os dados se aplicavam ao objetivo do estudo; e exclusividade, em que
cada elemento compds uma Unica categoria, sem repeticio (BARDIN, 1979; CAMARA, 2013). Em
seguida, estabeleceram-se cddigos alfanuméricos identificadores do niumero de ordem e agrupou-
se cada depoimento transcrito na integra ao respectivo sujeito, inclusive com a transcricdo das
reacOes apresentadas, tais como choro, riso, tonalidade da voz, entre outros, a fim de apoiar a
inferéncia e a interpretacao.

Na segunda fase da andlise, deu-se a exploracdo do material, que é a administracdo
sistematica das decisGes tomadas, mediante a escolha dos recortes do texto, considerando sua
relevancia para a discussdo, transformando-os em unidades de registros, frases ou palavras
vinculadas a codificacdo. No mais, selecionaram-se as categorias tematicas especificadas nos
resultados. E, por fim, trataram-se os resultados brutos de maneira a torna-los significativos e
validos através da inferéncia e interpretacdo, correlacionando-os com o corpo tedrico.

Resultados e discussao

As estratégias de aprendizagem, para Gimenez (2020), correspondem ao conjunto de
praticas executadas para se obter, conservar, evocar e empregar as informacdes a serem alcancadas.
As estratégias ainda envolvem trés dimensées: cognitivas, comportamentais e autorregulatorias.
A primeira se consubstancia na reproducdo das informacdes, organizacdo das ideias centrais e
elaboracdo do conhecimento. A segunda, na aplicagdo pratica do que foi aprendido. A terceira, no
autocontrole e monitoramento das emogdes e motivagdes.

A partir do entendimento de que as questdes cognitivas, comportamentais ou de
autorregulacdo reveladas pelos profissionais que estdo na linha de frente do combate a pandemia
da Covid-19 podem influenciar os modos como aprendem e ensinam, serdo apresentados os dados
informados pelo Iramuteq e as categorias analiticas problematizadas com fundamento no suporte
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tedrico da pesquisa.

Mediante esta andlise, identificaram-se as conexdes entre as palavras, facilitando o
entendimento da estrutura do contelido do corpus do texto. Nota-se que as palavras que mais
se destacaram na andlise de similitude foram: “ndo”, “gente”, “paciente”, “muito”, “ficar”, “casa”,
“trabalho”. As principais ramificacdes estabelecidas foram: a) “Covid”, “relagdo”, “doenca”, “decisdo”,
“combater”; b) “saude”, “medo”, “isolado”, “levar”, “contaminar”; c) “vida”, “doente”, “interna¢do”,

“precisar”, “proteger”; d) “trabalhar”, “atender”, “filho”, “bem”. Na sequéncia, gerou-se a nuvem de
palavras, em que se verificou que as palavras mais evocadas foram: “gente”, “nao”, muito”,

“ficar”, “paciente”,

” o ”ou

s

A

Casa’,

”n u

n i Nz LN

porque”, “j&”, como se mostra na figura 1.

Figura 1. Nuvem de palavras.
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Fonte: Elaboragdo prdpria, via Iramuteq (2020).

A nuvem de palavras permite perceber que a maioria dos videos era com relatos pessoais
e que os profissionais costumavam falar “a gente” para se referir a si e aos demais profissionais
da saude. O “nao” referia-se a impoténcia diante da doenca e de seus desdobramentos: “ndo ver
o filho”, “ndo conseguir prever o amanha”, “ndo haver como se proteger integralmente”, dentre
outras. As palavras “ficar” e “casa” compunham o lema “ficar em casa”, aconselhado para todas
as demais pessoas que ndo necessitavam estar no enfrentamento da Covid-19. Outras palavras
se relacionavam diretamente ao trabalho exercido: “hospital”, “paciente”, “internagdao”, “Covid”,
“doenca”, etc. Também havia construtos que se relacionavam a educa¢do na saude: “cuidar”,
“entender”, “desafio”, “combater”, “falar”, dentre outros. Por fim, importa ressaltar sentimentos
como medo e indignacdo (“poxa”).

Na associagdo dos dados auferidos do Iramuteq com a técnica de Bardin (1979), construiu-
se o0 quadro 2, que especifica as quatro categorias emergentes a partir das unidades de registro e
frequéncia com que apareceram.
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Quadro 2. Categorias e unidades de registro com a frequéncia.

Categorias Unidades de registro - frequéncia
Ser—86
Estar—57 Recurso —2
Ndo-54 Protegdao -2
Fazer-26 Piorar -2
Muito — 24 Preparar —2
Ficar—21 Morte -2
Saber—-18 Morrer — 2
Exigéncias e estratégias de aprendizagem Medo - 8 Pergu'ntar -2
rofissional Conseguir—8 Ideia—1
P Guerra—7 Nova—1
Levar—6 Experiéncia—1
Contaminar—6 Compartilhada—1
Pensar—6 Padrao-1
Preocupagao—5 Escrito—1
Treinar—2 Recomendagdo — 1
Tratamento —2 Atualizar—1
Reunido -2
Paciente—19 Terapia —2
Grave -6
~ . Salvar -2
Educacdo em saude Novo—6 =
. Populagdo -2
Hospital — 6 Alta — 1
Tratamento —2
Toqo—28 Trabalho -5
Muito - 24 ~
Pressdao —2
Casa—23 .
I - . Possivel — 2
Conciliagdo entre educacdo e trabalho Filho-11
. Faculdade —1
Profissional — 9 Estagio — 1
Trabalhar—7 g
. Terminar—1
Familia—6
saude =3 Orgulho -1
Momento—7 Nobre — 1
Prazer no resultado do trabalho Vida-3 .
Motivados — 1
Resultado -2 .
< Viver -1
Populagdo -2

Fonte: Elaborag&o prdpria via Iramuteq (2020).

Na categoria exigéncias e estratégias de aprendizagem profissional, agruparam-se as
unidades de registro que assinalaram os possiveis fatores intervenientes na aprendizagem
profissional em tempos de pandemia, como o medo, o cenario de guerra — no sentido da luta
travada contra o coronavirus e pela vida e salde dos pacientes nos ambientes hospitalares —, como
também as competéncias desejadas dos profissionais, a saber: fazer, estar, preparar, ser, pensar,
porgue essas competéncias tém potencialidade para corroborar os pilares da educagdo como
qualificadores indissociaveis da aprendizagem profissional ao longo da vida. Agruparam-se também
unidades de registro que indicam a maneira como os profissionais tém buscado a capacita¢do para
desempenharem suas atribuicdes de forma segura para eles mesmos e para os pacientes, sendo
elas: “reunides”, “treinamentos” e “problemas” — na acepc¢do de identificar, conhecer e discutir
solugdes—, “tratamento” e “recursos” —no sentido de eleger e aplicar os que estdo disponiveis e mais
adequados aos doentes —, “recomendagbes”, “padrao”, “escrito”, “experiéncia” e “compartilhada” —
no sentido de seguir as diretrizes do Ministério da Saude.

Na categoria educagao em saude, colecionaram-se as unidades de registro representativas
das praticas profissionais educativas para melhorar o nivel de saude da comunidade e evitar

n o«

novos adoecimentos. As principais palavras dessa categoria foram: “pacientes”, “grave”, “hospital”,
A

“tratamento”, “populagcdo” e “alta”.
Na categoria conciliacdo entre educacdo e trabalho, mencionaram-se as palavras indicativas
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da maneira como os profissionais conciliam a continuidade dos estudos formais com o trabalho na
saude e as responsabilidades familiares. As palavras mais representativas foram: “filho”, “familia”,
“casa”, “profissional”, “trabalhar”, “trabalho”, “pressdo” e “faculdade”.

Na categoria prazer no resultado do trabalho, os profissionais explicitaram os incentivos
para continuarem em busca de fazer o melhor em busca de conhecimento e habilidades para
melhor qualificar as atividades de aten¢do aos doentes de Covid-19. Eis as palavras representativas:

" oa noa noa "o " oa »

“orgulho”, “nobre”, “motivados”, “popula¢do”, “saude”, “resultado”, “viver” e “vida”.
A discussao das quatro categorias serd mais aprofundada a seguir.

Categoria 1 — Exigéncias e estratégias de aprendizagem profissional

Em se tratando de uma emergéncia sanitdria de escala global, com grandes implica¢cdes
sociais e econdmicas, os profissionais, em sua maioria, declararam-se surpresos com a grandeza
do desafio langado pela pandemia do novo coronavirus. Também discerniram que ndo estdo
suficientemente preparados e que se sentem receosos em relagdo aos desfechos mais gravosos,
como a morte, sendo-lhes indispensavel acompanhar os estudos e propostas de tratamentos mais
inovadores, conforme observa-se nas unidades de registro:

Ndo estava preparada (P1).

A gente sO sabe se esteve preparado na hora que a guerra
comega. (P36).

Nunca vivi algo parecido, dessa magnitude (P2).

[...] E dificil essas doencas que ndo tém um tratamento
especifico, que ndo tém uma droga que vai ld e zera a carga
viral, enfim, td tudo muito em estudo ainda (P11).

[...] porque vocé enfrentando uma coisa que ainda é
desconhecida e que pode trazer morte para a gente (P13).

Ndio se sabe o que vai acontecer (P28).

Assim como no caso dos profissionais no Brasil, o alto nivel de estresse psicoldgico e
sobrecarga de trabalho nas equipes de saude que atuam na linha de frente das epidemias, de modo
igual a Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS) e a Middle East Respiratory Syndrome (MERS),
ja foi documentado anteriormente (CAl et al., 2020). Em relacdo especificamente a epidemia de
Covid-19, essa situacdo tem se repetido, como mostra o estudo transversal com 534 profissionais dos
hospitais localizados na provincia de Hunan, na China, no qual se constatou que o estresse elevado
identificado possui como principais gatilhos da instabilidade emocional: alta carga de trabalho, risco
de infec¢do para si e familiares, mortalidade dos pacientes, indisponibilidade de equipamento de
protecdo eficaz e baixo reconhecimento do trabalho desenvolvido pelos profissionais da saude (CAl
etal., 2020).

Somando-se aos fatores mencionados, a OPAS (2017) reconhece, como uma das principais
barreiras identificadas, a disponibilidade de pessoas capacitadas para trabalhar no contexto das
necessidades reais dos diversos paises da América Latina e do Caribe. Nesse cenario, o éxito sobre
a pandemia atual, mais do que nunca, exige dos profissionais conhecimento para a superagdo dos
Obices da inseguranca, desde a aprendizagem em salde focada no enfrentamento da Covid-19. A
educacdo na saude para os profissionais dessa area se insere no rol da educac¢do de adultos, que
a Organizacdo das Nag¢Ges Unidas para a Educacdo, a Ciéncia e a Cultura (UNESCO, 2019) trata no
“Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel” n2 04 (ODS4) da Agenda 30, que exige uma abordagem
abrangente da educagdo de adultos para uma ampla variedade de setores sociais.
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Sobre essa questdo, Frigotto (2001) defende a exigéncia de uma nova cultura de trabalho e,
por conseguinte, de uma agdo pedagdgica marcada pelo horizonte de novas formas societdrias, em
diversos espacos educativos e formativos, rompendo as marcas historicas da exclusdo da educagdo
profissional em servico. Consoante esse pensamento, os profissionais da linha de frente no Brasil
esforcam-se em busca de estratégias para promover a aprendizagem que respalde a prética técnica
profissional mesmo diante das adversidades extremas vivenciadas.

A OPAS (2017), atualmente, tem incentivado a estratégia da educacdo interprofissional
com o objetivo de minimizar a crise mundial da forga de trabalho na saude através da pratica
colaborativa dos profissionais de diferentes formagdes, mas que estdo interligados pela assisténcia
aos pacientes, familias e comunidades nos diversos servigos de saude. Para os trabalhadores da
saude, a OPAS (2017) prop&e o investimento nas potencialidades do labor como fator gerador
de conhecimento e construgdo de aliangas entre a educagdo no trabalho, para o trabalho e pelo
trabalho, através da pedagogia da problematizacdo, participagdo ampliada, enfoque estratégico e
interprofissionalidade constituintes do trabalho em equipe (CAVALCANTI; GUIZARDI, 2018).

Assim, percebe-se que as estratégias de aprendizagem implementadas pelos trabalhadores
na linha de frente da pandemia estdo em consonancia com essa matriz, posto que se realizaram
reunies interdisciplinares para implementar alguns servicos de aten¢do aos portadores de
Covid-19, com o envolvimento da toda a equipe, visando a discussdao dos casos e a tomada de
decisdo compartilhada, no intuito de melhor individualizar os cuidados em conformidade com as
especificidades de cada paciente:

E uma reuniGo multidisciplinar: médicos, equipe de
enfermagem, fisioterapeutas, para pactuar as decises sobre
cada paciente. Isso é muito importante dentro de um Centro
de Terapia Intensiva (CTI). Primeiro, porque a gente tem um
perfil de todos os pacientes com a mesma doenga; é um CTI
COVID. Isso é muito importante para a gente individualizar
os cuidados e entender as necessidades de cada um dos
pacientes e as dificuldades e desafios de todo mundo da
equipe multiprofissional (P18).

As discussoes clinicas, de maneira transversal e multidisciplinar, permitem refletir o que se
vé e como se V€, pois colocam em cena as paisagens do dia a dia, possibilitando novas analises
(LOPES; MOREL, 2019). Com essas atitudes, a solugdo para os problemas mais significativos é
construida a partir de decisdo compartilhada, havendo, consequentemente, alta probabilidade de
maior comprometimento de seus executores, 0os proprios profissionais geradores das propostas
interventivas.

O estudo ainda revelou que, devido ao grande aporte de novos conhecimentos produzidos
e compartilhados, ha a necessidade constante de atualizacdo dos profissionais, por assim referir:
“Todos os dias saem estudos novos, protocolos novos, tratamentos novos” (P10). Portanto, tem-se
realizado reunides de planejamento estratégico e de compartilhamento de aprendizagens obtidas,
inclusive com as experiéncias de outros paises.

Trabalhamos de domingo a domingo, vdrias reunibes. Todo
nosso foco é tentar ndo repetir o que estd ocorrendo em outros
paises, na lItdlia [...]. Felizmente, ou infelizmente, a gente
aprendeu com esses paises. Esse planejamento estratégico
comegou em janeiro, em Wuhan, toda a lideranga de todo o
hospital. Como se fosse uma industria, ali estavam todos os
lideres da ‘linha de montagem’ [...] (P32).

Outrossim, a expertise anteriormente adquirida com outros enfrentamentos é coadjuvante
na luta atual, como mencionaram: “Nds temos a sequéncia do virus [...]. Nés nos preparamos muito”
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(P37). Além disso, a experiéncia de outros servigos do Brasil e do mundo é compartilhada entre eles:
“Estd todo mundo, todos os servigos de satide mobilizando-se para tentar achar a solugéo para o
problema que estd se apresentando” (P2). Como menciona Gimenez (2020), desde que se preserve
a estabilidade entre os aspectos social e individual da aprendizagem e o respeito a pluralidade e
a adversidade, é possivel realcar a capacidade de aprender mediante o desempenho de outras
pessoas e seus resultados. Diante disto, ocorre a construcdo coletiva, por meio dos dialogos,
relagdes interpessoais e participacdo produtora do entendimento e do sentido organizacional em
que as pessoas estdo inseridas.

Na situagdo atual, ndo existe um manual padrdo a ser seguido pelos profissionais, de acordo
com Rodrigues e Silva (2020). O fluxo de experiéncias ja vivenciadas por outros paises é imenso e
pode auxiliar no delineamento da atuagdo no Brasil, todavia é relevante que ocorra a articulagdo
politico-institucional entre entes governamentais e ndo governamentais, com o envolvimento de
todos os setores e atores do processo de enfrentamento, entre eles os profissionais, através da
interlocuc¢do e alinhamento das narrativas.

Na pratica, todo profissional de saude declarou-se, ao mesmo tempo, educador e educando
de si mesmo, dos colegas de profissdo e dos usuarios do sistema de saude, porquanto o dia a dia
laboral é permeado por multiplas relagdes de aprendizagem multidirecional. Afinal, consoante
Freire (2011), a educagdo tem um papel humanistico, revolucionario, libertador, problematizador,
esperangoso e profético, uma vez que, nessa perspectiva, quem aprende é promovido do lugar de
passividade para o de construgdo coletiva ativa e reflexiva do conhecimento. Com isso, deu-se a
reciprocidade de comunhdo entre quem educa e quem é educado, de tal modo que todos, movidos
pelo compromisso de combater a pandemia, avangam em busca de conhecer mais, de ser mais e de
transformar a realidade na qual estdo inseridos. Valorizam-se as narrativas dos sujeitos envolvidos
nesse processo (FERNANDES; AGUIAR; FERNANDES, 2019).

A respeito do estabelecimento, divulgagdo e incentivo a adesdo aos fluxos operacionais e
protocolos, argumentaram os profissionais: “Se o Ministério da Satde recomenda ficar em casa, é
para ficar em casa; fiqgue em casa” (P13); “A gente se paramenta e o padréo é que o estd escrito aqui
na porta [...], etapa de paramentagdo e desparamentagdo, porque é um monte de etapas” (P27).

Convém destacar que, confirmando os achados desta pesquisa, outros servigos de saude
do Brasil também tém gerenciado a pandemia de forma semelhante. Conforme Rodrigues e
Silva (2020), a pandemia ordenou o realinhamento dos fluxos operacionais de servico, a revisdo
e frequente atualizagdo dos protocolos de atendimento, a capacitagdo profissional para manejo
correto das medidas terapéuticas e de controle, inclusive quanto ao uso seguro e reacional dos
Equipamentos de Protegdo Individual (EPIs). Contudo, previnem os autores que as constantes
alteragBes de fluxo de atendimento e dos protocolos podem ocorrer a fim de dar conta do feixe de
recomendagOes que emana das guias expedidas pelas autoridades de saude, que instam a continua
capacitagdo dos profissionais (RODRIGUES; SILVA, 2020).

Assim, a prova da rapidez com que sdo publicados e divulgados os documentos para a
capacitagdo dos profissionais no Brasil pode ser percebida quando, ainda em margo de 2020, langou-
se a primeira versao do protocolo de manejo clinico e controle da Covid-19 para os profissionais da
atengdo primaria, que, atualmente, ja se encontra na nona edigdo. Essa modalidade de documento,
que tem por objetivo definir a fun¢do dos servigos de Atengdo Primdria a Salude (APS) e de
Estratégia da Saude da Familia (ESF) no manejo e controle da Covid-19, bem como disponibilizar
os instrumentos de orientagdo clinica para os profissionais que atuam na porta de entrada do SUS,
foi langada a partir da transmissdao comunitaria de Covid-19 no Brasil, ou seja, quando ndo mais
se conseguiu precisar de onde procedia a fonte de contdgio. Mesmo que seja um documento,
inicialmente, destinado ao manejo pelos profissionais do nivel primdrio da aten¢do, também
se aplica a aprendizagem de todos os profissionais da linha de frente, porque inclui medidas de
diagndstico, fluxograma de manejo, recomendagdes terapéuticas, notificagdo e monitoramento de
casos clinicos aplicdveis aos servigos de saude do pais em geral, publico ou privado (BRASIL, 2020).

Os profissionais revelaram que tém recomendado o acatamento das diretrizes do
Ministério da Saltide. Sobre essa postura, Houghton et al. (2020) elencam que os principais fatores
influenciadores da adesdo as diretrizes terapéuticas sdo a maneira como a diretriz € comunicada,
0 apoio que recebem dos gestores, a cultura organizacional, a confianga nos equipamentos de
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protecdo, o treinamento que recebem em servico, as condi¢des ambientais do local de trabalho e o
desejo de prestar um atendimento de qualidade aos pacientes.

Categoria 2 — Educagdao em saude

Entende-se por educagdo em saude o processo educativo de construgdo de conhecimentos
em salide com o propdsito de apropriagao pela populagdo, e nao a profissionalizacdo ou a trajetéria
na saude (VERAS; FERREIRA; LOURINHO, 2019), ou seja, € um conjunto de praticas que propicia
o incremento da autonomia das pessoas no seu cuidado e nas discussdes com os profissionais e
gestores a fim de obter uma atengdo a saude compativel com suas necessidades, o que resulta no
exercicio do controle social potencializado sobre as politicas e os servigos de saude para que esses
supram as caréncias da populagdo (BRASIL, 2012).

Observou-se que os profissionais se comportavam como aprendizes e orientadores ao
mesmo tempo; isso parecia ser uma dinamica necessaria em tempos de pandemia. Era preciso
pesquisa e se informar todos os dias sobre os estudos e descobertas acerca da Covid-19, bem como
ensinar aos pacientes e a comunidade em geral formas de prevengao, diagndstico e tratamento.
Inclusive, como o tratamento é sintomdtico, cada paciente requeria um cuidado especifico, a
depender do seu quadro clinico, que era desenvolvido mediante didlogo entre os profissionais
responsaveis. Além disso, ndo apenas profissionais da salide como também a comunidade em geral
estavam sedentos por conhecimento no ambito da educagdo para a saide mediante aquisi¢do de
orientagdes responsaveis que pudessem extrapolar informagdes pouco confidveis veiculadas pelas
redes sociais (OLIVEIRA et al., 2020).

Dado o desconhecimento das pessoas, os profissionais também estavam comprometidos
com a educagdo em salide de maneira ndo formal (GOHN, 2020), orientando no espago hospitalar
ou, como verbalizado por eles, de maneira informal, no convivio social: “Outro dia me ligaram
perguntando: - Eu posso pegar meu filho para andar de bicicleta? A praga estd vazia. Eu falei: -
Poxa! Vocé vai fazer [isso], o outro vai olhar [e pensar]: - P6, [se] ela estd, eu vou também’. Daqui a
pouco estd todo mundo andando na praga” (P13). A educagdo em salide, por vezes, precisava ser
didaticamente empreendida para combater o panico social:

Uma vez que tem uma emergéncia nova, de doenga
desconhecida, as pessoas ficam receosas. Uma vez eu estava
de plantdo numa sala de emergéncia, no fim de semana,
um paciente bateu a porta, deixou o carro dele Id fora,
entrou correndo na emergéncia falando que tinha voltado
direto no voo da Itdlia e veio para ser testado, porém estava
assintomdtico (P34).

Acrescentaram que, em outros casos, o paciente também com medo, dirigiu-se ao hospital
consciente de que estava com o SARC-Cov-2, sendo necessaria a intervencdo profissional para
desconstruir o que ja estava internalizado, pois: “Com a propagagdo do coronavirus, ele chega
consciente de que estd com o coronavirus. Entdo, para a gente descontruir isso da cabega do paciente
é muito dificil” (P14). Era preciso ser um educador cauteloso para repassar os conhecimentos ja
produzidos sobre a Covid-19 de maneira convincente e, ao mesmo tempo, sensivel com a aflicdo
das pessoas ante a ignorancia sobre uma pandemia que assusta tanto por ndo propiciar seguranca
pela imprecisdo do seu tratamento quanto por ndo haver ainda vacina ou medicamento curativo.

Categoria 3 — Conciliagao entre educacgao e trabalho

Percebeu-se que os profissionais ja haviam vivenciado jornadas de trabalho exaustivas
concomitantes com a formacdo educativa, seja durante a graduagdo ou apds a formagao inicial, no
entanto tal jornada nunca havia se dado mediante tanta inseguranca e tensdo. Um dos entrevistados
expressou a sua prépria histdria de resiliéncia para conciliar e obter éxito na articulagao da formagdo
superior na satde na condi¢do de adulto trabalhador, por assim dizer:
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S6 eu e meus pais sabemos o quanto eu chorei para terminar
minha faculdade. Eu ficava 36 horas acordada. Eu trabalhava
a noite num pronto socorro infantil e fazia estdgio de manhd.
Terminar a faculdade para mim foi um mérito muito grande;
50 o fato de eu terminar (P1).

A Unesco (2020) assevera que, no empreendimento de educar adultos, ndo se deixa ninguém
para tras, visto que o alcance potencial do contido na Agenda 30 requisita uma educacdo inclusiva e
de qualidade na aprendizagem ao longo da vida de todos, transversalmente, mas é preciso que essa
educacdo em saude, como todo processo educativo, também seja capaz de superar uma “[...] visdo
produtivista e competitiva de formagdo humana” (FRIGOTTO, 2001, p. 21), que ndo sobrecarregue
ainda mais os profissionais tdo exauridos.

Segundo Fialho, Machado e Sales (2014), a aprendizagem critica e problematizadora, na
contramao da memorizacdo de informagdo técnica e linear, deve ser indissociada da formacao
continua, afinal os conhecimentos sdo dinamicos e se renovam cotidianamente. Em consequéncia,
os profissionais entrevistados nos videos que ja estavam inseridos no trabalho, publico ou privado,
tém buscado a continuidade da formagdo, por vezes com muitas dificuldades para manter o
emprego, fonte de subsisténcia prdpria e familiar.

A esse respeito, a Unesco (2020) avalia que a qualidade na formacdo de adultos esta
melhorando, mas ainda ndo é uniforme, pois alguns paises tém progredido, outros ndo. Alerta a
Organizacdo que a falta de uniformidade educativa para adultos indica que o progresso desejado
na qualificacdo equanime e inclusiva do adulto trabalhador, obrigatoriamente, passa por mais
investimentos em politicas publicas, avaliagdo e reformulagdo dos métodos de ensino e melhores
condi¢gbes de emprego. Do mesmo modo, iniUmeros pesquisadores defendem a formacdo de
profissionais seja para atuar na saude (BARON; GAYA; KRUG, 2018) ou demais campos educativos
(VASCONCELLOS; BERNARDO, 2016), bem como a importancia da formagdo continuada (ARAUJO;
ESTEVES, 2017; JUNGES; KETZER; OLIVEIRA, 2018) e de politicas publicas educacionais com vistas a
justica social (LARA, 2016).

Categoria 4 — Prazer no resultado do trabalho

Dentre as categorias, também emergiu o prazer pelo trabalho como legitimador da busca
por mais competéncias profissionais, ou seja, a persisténcia do seguimento no embate contra a
COVID-19 de maneira comprometida. Disseram os profissionais:

Estdo todos motivados, [...] estdo trabalhando com prazer,
porque sabem que estdo fazendo uma diferenga grande para
a populagdo (P38).

S6 sendo dessa drea para saber o que é um cientista descobrir
algo novo (P37).

[...] gosto de p6r a mdo na massa (P1).

Eu amo o que faco. Ndo me vejo fazendo outra coisa (P8).
Nosso trabalho é muito importante [...] é a arte de cuidar (P4).
Eu tenho orgulho de falar que eu fago parte deste grupo (P12).

E uma situagdo muito nobre (P13).
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O que me trouxe para isso foi a possibilidade de transformar
as conquistas desses desafios em algo que traga um impacto
direto para uma pessoa (P2).

Ainda que considerem cansativo o trabalho na linha de frente de combate a Covid-19,
os profissionais entrevistados asseveraram que se sentem produtivos e importantes para a
sociedade. Contudo, ao cotejarem a natureza das atividades que exercem na interface com a
retribuicdo recebida, revelaram que estdo impactados pelas dificuldades enfrentadas; algumas
categorias sentem-se desvalorizadas em relagdo ao exercicio profissional, como se expressaram
nos depoimentos: “Ndo estd fdcil” (P8; P21; P24); “Ndo é fdcil sair de casa todos os dias” (P6); “A
gente é muito desvalorizado para a realidade que vivemos” (P3).

A crise sanitdria atual, causada pela Covid-19, dadas as assimetrias das capacidades dos
estados da federagdo brasileira em termos de recursos humanos e insumos materiais suficientes
para dar conta da nova demanda, requer continuos esforcos de articulacdo e mobilizagdo, ja que
nem todos os profissionais recebem saldrios compativeis com as fungdes que exercem. Na vastiddo
territorial do Brasil, em que ha um paradoxo na distribuicdo de profissionais e centros de referéncia
a saude, em linhas gerais, caracterizado pela concentragdo de recursos e profissionais nas grandes
metrépoles, também para esses centros convergem muitos dos doentes mais graves, causando
superlotagdo; por outro lado, ha escassez de profissionais da saude habilitados e de insumos,
principalmente, nas regides Norte e Nordeste (IPEA, 2020).

Desse modo, para a equalizacdo das medidas de enfrentamento, ha de se considerar que a
Covid-19 é de contagio acelerado e uma doenca desestabilizadora do sistema de satdde. No mais,
apenas 25% da populagdo brasileira dispdem de plano privado de saude, sendo 75% dos usuarios
atendidos pelo SUS, que é quem tem, proporcionalmente, menos recursos, mas precisa garantir
“satide como direito de todos e dever do Estado” e acolher a todos os usudrios indistintamente
(IPEA, 2020), como determina a Carta Magna de 1988 (BRASIL, 1988).

Observou-se que, diante do desafio de conviver com a pandemia e mitigar os danos caudados
pela Covid-19, principalmente para os profissionais da linha de frente que integram a rede SUS, fez-
se mister a adogdo de uma postura de dupla face: aprendiz, para se apropriar dos conhecimentos
necessarios para o trabalho com a nova doenca; e educador, para transmitir os conhecimentos
apreendidos a populagdo. Nessa seara, a educacdo em salde ganha maior relevancia e urgéncia,
logo importa investir em educagdo em salide de maneira interdisciplinar, envolvendo especialistas
diversos, e ndo apenas os profissionais de linha de frente. Interessa uma articulagdo entre areas
do conhecimento ndo apenas para o fomento de pesquisas, mas também para colaborar com a
propagacado responsavel de conhecimentos em salde, tdo emergenciais para a nagao.

Conforme Delors (1998), no que concerne aos pilares da educacdo, é imperativo “aprender
aconhecer”, “aprender a fazer”, “aprender a viver com os outros” e “aprender a ser”, haja vista que
esses pilares sdo fundamentais para a propagacdo do conhecimento e da comunicagdo adaptada a
sociedade. Neves et al. (2013) asseveram que o ato de lecionar consolida o conhecimento dindmico
fundamentador da pratica profissional, levando ao saber fazer. Neste, o mundo do conhecimento se
encontra com a técnica, respaldando o agir com seguranca. Pelo saber conviver, esses profissionais
certamente aprimorardo os niveis de satisfagdo nas relacdes de trabalho. E, ao saber ser, irdo se
projetar interdisciplinarmente como atores de satisfacdo das expectativas sociais neles depositadas
na condicdo de integrantes da equipe de educag¢do em salde.

Interessa perceber que a responsabilidade com a educagdo em saude ndo pode recair
exclusivamente nos profissionais da saude, especialmente nos que ja estdo tdo comprometidos com
o atendimento emergencial, como os da linha de frente de combate a Covid-19. Esse entendimento
permite inferir que professores, comunicadores, jornalistas, psicologos, cientistas sociais e tantos
outros profissionais precisam empreender esfor¢os para o enfrentamento da pandemia com a
propagacdo de informacdo e educacdo em saude, de maneira responsavel.
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Consideragoes Finais

A pandemia causada pela Covid-19 modificou 0 modo de viver das pessoas e problematizou
diversos aspectos da vida em sociedade. Diante disso, uma inquietagdo motivou a realizagdo desta
pesquisa: quais estratégias de ensino-aprendizagem os profissionais da saude tém adotado frente
ao turbilhdo de atribuicdes que lhes é confiado e aos novos conhecimentos que se atualizam a
cada dia para o enfrentamento a pandemia? Para tentar responder a essa questdo, desenvolveu-se
um estudo com o objetivo de conhecer o posicionamento dos profissionais de saude que atuam
na linha de frente do combate a pandemia de Covid-19 sobre os principais desafios enfrentados
e como estes se relacionam com as iniciativas de aprendizagem profissional durante a pandemia.

A partir de depoimentosjornalisticos prestados por 39 integrantes da equipe multiprofissional
da linha de frente do enfrentamento da Covid-19, disponiveis em videos do YouTube, analisados
mediante andlise de conteldo, emergiram quatro categorias, a saber: exigéncias e estratégias de
aprendizagem profissional, educa¢do em saude, conciliagdo entre educacdo e trabalho e prazer no
resultado do trabalho.

Na categoria “exigéncias e estratégias de aprendizagem profissional”, os profissionais
manifestaram estar impactados com a pandemia, com medo, mas, mesmo assim, compreendem
gue o éxito contra a doenca requisita buscar mais conhecimento e habilidade para o manejo
adequado dos casos. Ante esse cendrio, as estratégias de aprendizagem sdo representadas pela
pratica de reunides multiprofissionais, estudo e aplicacdo das diretrizes das autoridades de saude,
estabelecimento, atualizagdo e divulgacdo de protocolos institucionais e aprendizado com a
experiéncia de outros paises. Além de darem prosseguimento a prépria aprendizagem, praticam
“Educacdo em Saude” para com os pacientes e membros da comunidade, instruindo-os quanto as
préticas de saude a serem adotadas em relagdo a Covid-19. J4 no que concerne a “conciliagdo entre
educacdo e trabalho”, alguns profissionais narraram as dificuldades, limites e superagdo de serem
adultos trabalhadores e estudantes, como é caso de trabalho noturno, estagio, estudo diurno e
jornada excessiva. Diante de todas as adversidades impostas pela pandemia — estresse, medo,
sobrecarga de atribuicdes, incerteza do progndstico, auséncia de cura e prevencdo especificos
—, na categoria “prazer no resultado do trabalho”, os profissionais indicaram ter encontrado na
natureza humanitaria do trabalho em salde a forgca motriz para prosseguirem no enfrentamento
da pandemia.

Emtemporealaoavangodescontrolado dapandemiado coronavirus no Brasil, os profissionais
de linha de frente, a partir das necessidades emergenciais e concretas, buscaram constituir novas
estratégias de aprendizagem, incorporando conhecimentos qualificadores da pratica profissional.
Entretanto, salienta-se que a promocdo da educacdo em salde, ainda que atividade inerente aos
profissionais da saude, ndo é obrigacdo exclusiva desses especialistas, ao contrdrio, mais do que
nunca, importa juntar esforgos interdisciplinares para fortalecer a disseminagdo de conhecimentos
em saude.

Por fim, faz-se mister lembrar que este estudo ndo se propOs a esgotar a temdtica que
imbrica educagdo em saude e pandemia pela Covid-19, ao contrario, teve como mote fomentar
reflexdes iniciais acerca desse assunto, o que permitiu demonstrar a sociedade o qudo exaustiva
tem sido a jornada laboral dos profissionais da saude para atender a todas as demandas que lhes
sdo impostas, bem como a necessidade de uma urgente mobilizagdo nacional em prol da promogao
da educagdo em saude.
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