PRO-REITORIA DE GESTAO COM PESSOAS

DIVISAO DE BEM-ESTAR E SAUDE NO TRABALHO

PROTOCOLO 5
ATENDIMENTO PSICOLOGICO E PSIQUIATRICO DE PROFISSIONAIS DE SAUDE COM
SINTOMAS DEPRESSIVOS, ANSIOSOS OU DE ESTRESSE AGUDO NA SITUAGAO DE
PANDEMIA PELO COVID-19

Estratégias de intervencdo dirigidas para o atendimento psicolégico e/ou psiquiatrico
online ou presencial e acompanhamento de profissionais de saude atuando no combate
a pandemia. O psicélogo deve ter registro no CRP e o psiquiatra no CRM, para essa
atividade. A principal atencdo serd para o rastreio e sintomas leves, moderados ou
graves de ansiedade (de forma crbnica ou generalizada ou em crise de angustia/ataques
de panico), depressao ou estresse agudo. Atendimento em saide mental com foco nos
fatores de prevencdo e promocdo mais adequados para essa situacdao de pandemia,
promovendo intervencgdes especializadas, técnicas psicoterapicas e/ou tratamento
farmacoldgico adequados.

PROCEDIMENTOS GERAIS IMPORTANTES

Aspectos éticos: Garantir a confidencialidade e o sigilo do atendimento e nao tirar
proveito das informacdes e dos contatos oriundos desse projeto.

Objetivo do atendimento psicologico e psiquiatrico desse protocolo: promover a saude
mental pelo primeiro socorro psicoldgico e tratamento de queixas ou sintomas para
manejo das tensdes estressoras elevadas no trabalho de assisténcia ou apoio a
assisténcia influenciadas devido a emergéncia do COVID-19. Rastreio, técnicas
psicoldgicas e intervengdes em saude como ferramentas de primeiro auxilio e
encaminhamento conjunto de solu¢des possiveis aliadas as técnicas psicoterapicas e/ou
farmacoldgicas indicadas pelos profissionais especializados.

Contrato psicoldgico: estabelecer regras de convivio no atendimento com foco nos
primeiros auxilios psicoldgicos (PAP) e no tratamento psiquidtrico que gerem seguranca
emocional na relagdo com os pacientes, sempre trazendo para o foco as questdes que
impactam no manejo da situacdo decorrente da emergéncia pelo COVID-19.

Por quem?
Psicdlogos e psiquiatras preparados para esse tipo de atendimento
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Para quem?

Profissionais de saude da ISCMPA que estdo no atendimento de pacientes suspeitos ou
internados com COVID-19, de outros pacientes com urgéncias ou em servigos
hospitalares essenciais que n3ao podem ser interrompidos. Paciente procura a
plataforma de forma voluntaria.

Quais agoes basicas?

Esse primeiro contato advém de profissionais com queixas ou que tenha desenvolvido
problemas de saide mental relatados e que necessite de atendimento psicolégico ou
psiquidtrico nesse periodo. E essencial que as técnicas utilizadas para rastreio e
entrevista clinica para avaliacdo do estado mental do profissional de salude sejam
baseadas em evidéncias cientificas e fundamentem as intervengdes decorrentes.

AcOes devem ser dirigidas para:
1. Prestar os primeiros socorros psicoldgicos e promover escuta ativa de situagdes

praticas e preocupacdes que permitam inferir efetivamente o impacto emocional, fisico
e mental do trabalho nos profissionais de saude;

2. Identificar situacdes de risco em saude mental e avaliacdo do grau de sintomas
de ansiedade, depressao ou estresse agudo;
3. Promover estratégias para o enfrentamento e o tratamento adequado dos

sintomas avaliados.

O que identificar?
- no horario agendado o psicélogo chama pelo paciente na plataforma.

Neste atendimento:

Se pacientes ndo apresenta sintomas - Paciente é liberado e poderd acessar o servi¢co
novamente se julgar necessario.

1. Verificar queixas e sintomas, promovendo o primeiro socorro psicolégico quanto
por meio de:
a. Orientag0es gerais
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b. Manejo do estresse agudo
c. Resolucdo de problemas
d. Autorregulacdo emocional
e. Avaliagdao da necessidade de entrevista clinica
2. Verificar a qualidade do sono, a possibilidade de fazer exercicios fisicos ou de

pegar sol pelo menos 15 minutos por dia (isolada);

3. Conhecer a situacdo social do profissional de saude;
a. ldentificar o suporte social a que tem acesso e como esse tem acontecido
nas questdes praticas (filhos, compras no supermercado)
b. Analisar a qualidade desse apoio e orientar redes préximas para apoio
c. Analisar se o profissional consegue se desconectar ao chegar em casa,
possibilitando contatos sociais de qualidade com seus familiares e
amigos
® |dentificar fatores psicossociais prévios ou secundarios
potencialmente geradores de estresse em profissionais que
estejam em condicdo de vulnerabilidade (portadores de doencas
cronicas, que residem com filhos pequenos ou familiares idosos)

4, Identificar visdo de si, mundo/outros e do futuro com objetivo de verificar
ansiedade elevada ou sinais e sintomas de depressao;

5. Auxiliar a pensar em estratégias que possam levar a praticar a¢cdes de maior
protecdo e autocuidado;

6. Promover o tratamento psicolégico e/ou farmacoldgico adequado.

O que fazer?
1. Rastrear sintomas de ansiedade, depressdo ou estresse agudo e registrar o
atendimento no prontudrio do servico de Medicina do Trabalho da ISCMPA,
2. Coletar informacgdes adicionais que auxiliam no diagnéstico psicoldgico e
psiquidtrico adequado
3. Realizar entrevista clinica para avaliar

a. Histdrico de Transtornos Mentais;
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b. Sintomas presente no momento, avaliando seu grau de intensidade
(leve, moderado ou grave);

Necessidade de encaminhamento para atendimento psiquidtrico;

d. Necessidade de seguimento para intervencdo em crise.

o

4, Se o paciente apresenta risco de suicidio ou heteroagressdo, a psicologia
encaminha para o pronto-atendimento psiquiatrico de emergéncia, com apoio técnico
do setor de Medicina do Trabalho da ISCMPA.

5. Se o paciente apresenta sintomas de TOC, TEPT ou panico, a psicologia
encaminha para a psiquiatria para avaliacdo de possivel seguimento psicoterapico;
6. Se o paciente apresenta sintomas ansiosos, depressivos ou de insbnia, a

psicologia avalia grau da sintomatologia:
a. Se sintomas leves: psicologia inicia tratamento por meio da técnica
de Intervencdes em Crise (de 4 a 6 sessoes);
b. Se sintomas moderados e graves: a psicologia encaminha para
avaliacdo psiquiatrica, que avaliar a instituicdo de tratamento
farmacoldgico e/ou ndo farmacoldgico.

7. Se o paciente ndo apresenta sintomas, é liberado e podera acessar o servico
novamente se julgar necessario

8. Garantir a confidencialidade e o sigilo do atendimento psicoldgico profissional
9. Prestar atencdo as suas préprias emogoes e reacdes, cuidando de si mesmo.

O que fazer quando a pandemia acabar?

1. Identificar o desamparo emocional dos profissionais de saude;

2. Fornecer orientagdes praticas com relacdo a sintomas de estresse pds-traumatico,
ansiedade ou depressao.
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