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APRESENTACAO

No més de dezembro de 2019 um surto em Wuhan na China com 270 casos e 6
mortes foi identificado, chegando a em Seattle, no Estado de Washington, e confirmado pelo
Centro de Controle de Doencas dos EUA no més de janeiro de 2020. O virus em questéo,
surgido em Wuhan é um novo Coronavirus, chamado SARS-CoV-2, que é transmitido entre
humanos e causa doencas respiratérias, e ja alterou o curso da histéria mundial com as
taxas de infeccdo e mortalidade em todo o globo.

No dia 30 de janeiro de 2020, a Organizacao Mundial da Saude declarou o surto
do Coronavirus como uma emergéncia de salde publica global, o que implica uma
acao coordenada entre os paises. Desde entédo politicas de saude pubica emergenciais
comecaram a ser tomadas no sentido de aplacar ao maximo os efeitos da nova pandemia.

O primeiro caso de Coronavirus no Brasil teve diagnéstico molecular confirmado no
dia 26 de fevereiro de 2020 pela equipe do Adolfo Lutz, e desde entéo, estratégias para
o entendimento dos mecanismos de replicacao viral e para o diagnéstico/ tratamento tem
sido buscadas a todo instante.

O surgimento da pandemia causada pelo novo Coronavirus demonstrou a
importancia e a necessidade de novas ferramentas para criagdo de vacinas, medicamentos
farmacéuticos com acgéo efetiva contra o virus, politicas de higiene, assepsia e controle de
enfermidades causadas por microrganismos como os virus.

Nesta obra aqui apresentada, pretendemos levar até o nosso leitor os conceitos
e dados mais atuais e relevantes possiveis relacionados ao novo Coronavirus. Sabemos
que estamos no meio de todo um processo, portanto novos estudos e ensaios poderéao
surgir, e isso nos encoraja a publicar este volume acreditando que novos poderéo surgir
com novos dados e respostas as quais ainda ndo temos. Principalmente nesse contexto,
divulgagéao cientifica de dados minuciosos e revisados é muito relevante, por isso mais uma

vez parabenizamos a Atena Editora pela iniciativa.
Desejo a todos uma 6tima leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Na terapia intensiva, o fisioterapeuta
brasileiro esta na linha de frente dos cuidados
respiratorios avancados, respaldado pelas
melhores evidéncias cientificas. No entanto,
a infeccdo causada pelo SARS-CoV-2 nunca
ocorreu antes, trazendo um novo desafio para
todos o0s pesquisadores e profissionais de
saude. O objetivo desse trabalho é mostrar
como se estrutura a anatomia da caixa toréacica,
do paciente acometido pela COVID-19, se
comporta através do processo de agudizacao e
crbnico da doengca e como esse conhecimento
se relaciona com a ocorréncia da SARS-CoV 2.
Além disso, demonstrar como o diagnéstico e o
tratamento sao realizados a partir da premissa

Saude Coletiva e Saude Publica highlights da Pandemia de Covid-19

anatémica. Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura do tipo qualitativa sobre o tema
COVID-19. , utilizando das seguintes bases de
dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), United
States National Library of Medicine (USNLM) e
SciELO Analytics. Como resultados foi verificado
que é essencial que os profissionais envolvidos
nas condutas e tratamentos compreendam os
mecanismos fisiopatolégicos envolvidos no
comprometimento da musculatura respiratoria,
que conhecam a ampla gama de diagnoésticos
diferenciais. As pesquisas com amostras e
tempo de acompanhamento maiores sdo de
suma importéncia, afim de atualizar a literatura,
como também verificar os efeitos da fisioterapia
respiratoria a curto e a longo prazo nas possiveis
alteracdes anatdmicas e anatomofisiologicas sob
0 sistema respiratorio e muscular, na estrutura
toracica, como em todos sistemas do corpo
humano.

PALAVRAS - CHAVE: Sistema Respiratério,
Coronavirus SARS CoV-2, Terapia Intensiva

ABSTRACT: In intensive care, the Brazilian
physiotherapist is at the forefront of advanced
respiratory care, supported by the best scientific
evidence. However, the infection caused by
SARS-CoV-2 has never occurred before,
bringing a new challenge for all researchers and
health professionals. The objective of this work
is to show how the anatomy of the rib cage is
structured, of the patient affected by COVID-19,
behaves through the process of acute and chronic
disease and how this knowledge is related to
the occurrence of SARS-CoV 2. In addition
Furthermore, demonstrate how the diagnosis and
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treatment are carried out from the anatomical premise. This is an integrative review of the
qualitative literature on the topic COVID-19. , using the following databases: Virtual Health
Library (VHL), United States National Library of Medicine (USNLM) and SciELO Analytics.
As a result, it was verified that it is essential that the professionals involved in the conducts
and treatments understand the pathophysiological mechanisms involved in the impairment
of the respiratory musculature, who know the wide range of differential diagnoses. Research
with larger samples and follow-up time is of paramount importance, in order to update the
literature, as well as to verify the effects of respiratory physiotherapy in the short and long
term on possible anatomical and anatomophysiological changes under the respiratory and
muscular system, in the chest structure , as in all systems of the human body.

KEYWORDS: Respiratory System, Coronavirus SARS CoV-2, Intensive Care

INTRODUCAO

Nas dltimas duas décadas, o mundo passou por importantes mudangas que
impactam a salde e a economia nos niveis individual e global, refletindo diretamente na
saude publica das populagbes de muitos paises (OMS, 2019). A recente pandemia de
SARS-CoV-2, com os primeiros casos relatados em Wuhan, China no final de dezembro
de 2019, se espalhou rapidamente para outros paises e foi declarada pela Organizacéao
Mundial da Saude (OMS) em 30 de janeiro de 2020. (Velavan, 2020)

Atualmente, a doenga tem aumentado o numero de casos e, em 31 de marco, 5.933
casos notificados e 206 6bitos haviam sido registrados no Brasil. Sdo Paulo foi o estado
mais afetado, com 136 mortes e 2.339 casos confirmados, seguido pelo Rio de Janeiro com
23 mortes e 708 casos confirmados (MS, 2020)

E importante salientar que por enquanto se admite a transmissdo por propagacdo
de goticulas e nao transportado pelo ar, onde observa-se assim pelas goticulas serem
grandes, maiores que 5 ym, elas néo ficam suspensas no ar por longo tempo, portanto
as goticulas se propagam se entrarem em contato com superficies mucosas suscetiveis a
uma certa distancia (1 a 2 metros). (OMS, 2020)

Embora o Brasil esteja tentando implementar medidas para reduzir o niumero de
casos, principalmente focados no distanciamento fisico, € esperado um aumento nos
casos do COVID-19 nos proximos meses. Varios modelos matematicos mostraram que o
virus estara circulando potencialmente até meados de setembro, com um pico importante
de casos em abril e maio. Assim, existem preocupag¢des quanto a disponibilidade de
unidades de terapia intensiva (UTI) e ventiladores mecanicos necessarios para pacientes
hospitalizados com COVID-19 (CRODA, 2020)

Na terapia intensiva, o fisioterapeuta brasileiro esta na linha de frente dos cuidados
respiratérios avancados, respaldado pelas melhores evidéncias cientificas. No entanto,
a infecgdo causada pelo SARS-CoV-2 nunca ocorreu antes, trazendo um novo desafio
para todos os pesquisadores e profissionais de saude. A COVID-19 surgiu ha poucos
meses e se disseminou rapidamente pelo mundo, ndo havendo tempo suficiente para o
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desenvolvimento de ensaios clinicos e muito menos revisbes sistematicas que possam
direcionar as intervengdes. (GUIMARAES, 2020)

Habitualmente, um programa de reabilitacdo pulmonar tem, entre seus objetivos,
melhorar os sintomas da doenga, melhorar a qualidade de vida e promover a melhora fisica
dos pacientes para as atividades de vida diaria. Adicionalmente, a reabilitacdo pulmonar
aborda problemas, tais como fraco condicionamento fisico, perda de massa muscular e
perda de peso. (WEHRMEISTER, 2020)

A maioria das pessoas (cerca de 80%) se recupera da doenca sem precisar de
tratamento hospitalar. Uma em cada seis pessoas infectadas por COVID-19 fica gravemente
doente e desenvolve dificuldade de respirar. As pessoas idosas e as que tém outras
condicbes de saude como pressao alta, problemas cardiacos e do pulméo, diabetes ou
cancer, tém maior risco de ficarem gravemente doentes. No entanto, qualquer pessoa pode
pegar a COVID-19 e ficar gravemente doente.

Dentre 0 exposto, o objetivo desse trabalho é mostrar como se estrutura a anatomia
da caixa toracica, do paciente acometido pela COVID-19, se comporta através do processo
de agudizacdo e crbnico da doenca e como esse conhecimento se relaciona com a
ocorréncia da SARS-CoV 2. Além disso, demonstrar como o diagnostico e o tratamento
séo realizados a partir da premissa anatémica.

METODOS

O presente estudo foi realizado no formato de revisé@o integrativa da literatura do
tipo qualitativa sobre o tema COVID-19 e suas correlagbes anatomoclinicas. Para isso,
foi realizado um levantamento bibliografico no periodo compreendido entre janeiro de
2010 a outubro de 2020, utilizando das seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual em
Salde (BVS), United States National Library of Medicine (USNLM) e SciELO Analytics.
Para isso, utilizou-se os seguintes descritores: COVID-19, anomalias musculoesqueléticas

e musculos respiratorios.

Os critérios de inclusédo para a escolha dos artigos foram considerados os artigos
completos, no periodo dos ultimos dez anos (2010 — 2020), nos idiomas portugués e inglés.
Em relagdo aos critérios de exclusédo, foram os trabalhos que apesar de contemplar os
descritores desse estudo ndo continha esclarecimentos suficientes acerca do assunto
pesquisado e artigos fora do periodo selecionado.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram selecionados 07 arquivos incluindo: artigos de reviséo bibliografica, jornais,
revistas e livros em pediatria, cuidados paliativos, a fisioterapia nos cuidados paliativos e
suas condutas. Os critérios de exclusao foram: arquivos cujos resumos Nao se encaixassem
com o tema proposto, estudo de caso, artigos fora do periodo de 2012 a 2020, arquivos
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sem comprovacao cientifica clara e/ou inconclusivas.

Na tabela a seguir, observou-se alguns dos artigos selecionados com resultados
mais relevantes, sendo com diferentes tipos de estudos e resultados. Em sua maioria
resultados positivos na atuacdo da fisioterapia no cuidado ao paciente com a COVID-19 e
as principais alteragbes do aparelho respiratério que se enquadra nessa conduta.

A redugdo da massa muscular, a incapacidade funcional pelo desuso, fatores
nutricionais e fatores metabdlicos, baixa capacidade oxidativa muscular estédo associadas
a fraqueza e a consequente dispneia. Estudos demonstram que o quadriceps é
significativamente mais comprometido quando comparado aos peitorais ou grande dorsal.
Nos membros superiores a redugéo da forca € maior nos musculos do ombro. (Seymour,
2010)

Na abordagem inicial para a determinagdo de fraqueza muscular respiratoria,
devem-se priorizar métodos de baixa complexidade e ampla disponibilidade, levando-se em
consideragéo a avaliacdo global e ndo especifica da musculatura ventilatoria. (FERREIRA,
2020)

O treino de forga muscular nos programas de reabilitacdo pulmonar (PRP), pode
ocasionar na ecolugdo da qualidade de vida destes pacientes, quando equiparado aos
exercicios aerobicos. (Rochester, 2015)

Poucos estudos cientificos tém destacado as vantagens da prescricao desse tipo de
atividade realizada em ambulatério e ambiente domiciliar, com equipamentos acessiveis,
uma vez que 0s pacientes e 0s servicos publicos em geral ndo tém acesso aos aparelhos
elaborados para este fim, apesar das recomendacgbes das diretrizes da saude publica.
(Malta, 2014)

A fraqueza muscular respiratoria pode estar relacionada tanto ao aumento da carga
de trabalho do sistema respiratério quanto a diminuigcdo ou interrupgéo do estimulo neural
(central ou periférico). Em individuos saudaveis (nos quais o impulso respiratorio central &
normal), a forca da musculatura ventilatoria para movimentar o sistema respiratério precisa
ser maior do que o somatorio do trabalho imposto pelos pulmdes, caixa toracica e vias
aéreas. (FERREIRA, 2020)
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Figura 1. Fonte google fotos.

O sistema respiratorio apresenta muitas fungdes importantes para o equilibrio do
organismo e para a manutencao da saude, Todas as células do corpo humano realizam essa
respiracdo. Nesse processo, que acontece no interior das mitocéndrias, as substéancias
organicas reagem com o didxido de carbono e liberam energia para os processos vitais.
Na espécie humana, as trocas gasosas entre o ar atmosférico e o sangue ocorrem nos
pulmdes e constituem a respiracao pulmonar. O gas carbonico € eliminado do corpo no ar
expirado. (Hall, 2011)

Sao dois os tempos de respiracdo essenciais, inspiracdo e expiracdo, tém
caracteristicas distintas. A inspiracdo € o fenébmeno activo que acontece quando o ar
chega aos pulmoes, sendo desenvolvida pelos musculos respiratérios. O diafragma € o
principal muasculo inspiratério, responsavel por 2/3 da ventilagdo em repouso; este desce as
costelas, o0 esterno sobe e os pulmdes dilatam com o aumento de volume da caixa toracica.
(SARMENTO, 2010)

A expiracao € o fendmeno contrario, consiste no movimento normalmente passivo
que envolve a expulsdo do ar dos pulmdes para o exterior, tendo em conta a retraccao
elastica toracopulmonar. Os musculos abdominais relaxam permitindo a subida do
diafragma e diminuicdo do volume toréacico. Todavia, ndo s6 em casos de dificuldade
respiratéria como voluntariamente, pode ser um fenbmeno activo, a custa dos musculos
expiratorios. (SARMENTO, 2010)

Os sintomas da COVID-19 podem variar de um resfriado, a uma Sindrome Gripal-
SG (presenca de um quadro respiratério agudo, caracterizado por, pelo menos dois dos
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seguintes sintomas: sensacao febril ou febre associada a dor de garganta, dor de cabeca,
tosse, coriza) até uma pneumonia severa. Sendo os sintomas mais comuns e relacionados
em especifico ao trato respiratério temos: tosse, dor de garganta, dificuldade para respirar,
cansaco (astenia), dispnéia (falta de ar). (WHO, 2020)

No tocante as doencas respiratérias, é essencial que os profissionais envolvidos
nas condutas e tratamentos compreendam os mecanismos fisiopatoldgicos envolvidos no
comprometimento da musculatura respiratéria, que conhegam a ampla gama de diagnosticos
diferenciais (principalmente no curso da investigacdo de dispneia) e que estejam aptos
para intervir quando surgirem sinais de complicagé@o nas avaliagbes seriadas. (FERREIRA,
2020)

Afisioterapia respiratéria estaincluida no tratamento das doencas do trato respiratorio
e consiste em recursos e técnicas ensinadas e aplicadas no paciente, as quais favorecem
a remocgao de secrecao das vias aéreas, a reducao de desconforto respiratorio, a melhora
da mecénica e da forga muscular respiratdria, assim como promover condicionamento
cardiorrespiratorio. Além disso, podem prevenir deformidades e alteragbes posturais
influenciadas pela respiragéo inadequada. (SILVA, 2012)

A fim de limitar a gravidade de todas as sequelas decorrentes do processo de
internacao, é essencial a atuacao do fisioterapeuta ainda no ambiente hospitalar, na fase
mais precoce da doenga, 0 que vai promover uma recuperacgdo funcional mais rapida e
acelerar o processo de alta. Em alguns casos, nos quais a infec¢éo gera tosse produtiva,
o fisioterapeuta conduzira técnicas de higiene brénquica que permitirdo a eliminacdo das
secrecoes e ajudarao a diminuir o desconforto respiratério. (SILVA, 2020)

Em funcdo da tipica predominancia das alteragbes parenquimatosas que ocorre
nas doencgas pulmonares, a contribuicao de fatores extrapulmonares na fisiopatologia da
intolerancia aos esforcos é frequentemente negligenciada. A despeito de sua potencial
relevancia, a avaliagdo da musculatura respiratéria foi muito pouco explorada em estudos
prévios que abordaram mecanismos de dispneia nas DPls em particular, assim como na
investigacdo de intolerancia aos esforcos em geral. (CARUSO, 2015)

Frequentemente, a presséo inspiratoria esta preservada em fases mais precoces das
doencas pulmonares, em grande parte gragas ao menor impacto sobre o posicionamento
do diafragma quando comparado, por exemplo, com a DPOC, de modo que a relagédo
comprimento-tenséo da fibra muscular fique mantida e nao ocorra desvantagem mecénica
para gerar forga inspiratoria. (BALDI, 2020)

No agravamento da doenga, com a progressdo da perda volumétrica, ocorre
um desarranjo desse posicionamento, proporcionando a ocorréncia de dissociacdo
neuromuscular, ou seja, reducéo da capacidade de gerar deslocamento pela musculatura
ventilatéria frente a demanda aumentada do centro respiratério, o que frequentemente se
exacerba durante os esforcos. (WALTERSPACHER, 2013)

Caria (2018) relata em seu estudo da avaliagdo do fisioterapeuta incluir a coleta

Saude Coletiva e Satde Pablica highlights da Pandemia de Covid-19 Capitulo 1 _



da historia e o exame clinico para se determinar os objetivos da fisioterapia. Além disso, a
avaliacéo objetiva da capacidade de exercicio, da fungdo muscular respiratéria e periférica,
da atividade fisica e da qualidade de vida séo partes integrantes da fisioterapia.

A compreenséo da gravidade da condi¢do do paciente, incluindo comorbidades e
seu prognostico € importante para delineamento de um plano de tratamento apropriado.
Portanto, informacdes relevantes (funcédo pulmonar, saturagdo de oxigénio, capacidade de
exercicio, tratamento medicamentoso). (OLIVEIRA, 2018)

Os efeitos da imobilidade no leito sobre todo o organismo devem estar no horizonte
da equipe e também do fisioterapeuta. Para isso exercicios precoces, durante todo
o periodo de internagdo, sejam eles para a musculatura dos membros/extremidades
(passivos, eletroestimulacao, ativos-assistidos e ativos) ou para os musculos da ventilagao
(estimulagéo, posicionamento, treinamento muscular inspiratério e etc.) deverdo ser
realizados na tentativa de que os pacientes percam o minimo de capacidade funcional e
recuperem sua capacidade funcional e qualidade de vida o mais brevemente possivel apos
serem infectados. (MATTE, 2020)
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Figura 2. Fluxograma da abordagem fisioterapéutica.
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Os programas de reabilitagdo pulmonar podem ser considerados como importantes
ferramentas no arsenal terapéutico disponibilizado a pacientes com quadro de insuficiéncia
respiratoria aguda. S&o notérios os efeitos benéficos desse tipo de intervencédo sobre a
capacidade de exercicio, qualidade de vida e sintomas quando comparados ao tratamento
farmacolégico padrao ou com parametros der pré-reabilitagdo. (WEHRMEISTER, 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

No que se diz a respeito de alteragdes respiratorias e seu sistema durante a fase
aguda e p6s COVID-19, nos estudos analisados a fisioterapia respiratéria promoveu melhor
qualidade no que diz respeito a parte ventilatéria dos pacientes, melhora do quadro de
dispneia, melhora da capacidade respiratéria, e da capacidade funcional desse paciente.

Observou-se dentro do ambiente hospitalar e no pés COVID-19, muitos pacientes
adquirem a sindrome do imobilismo, ou muitas contraturas e deformidades articulares e/
ou musculares em geral, em vista disso o profissional de Fisioterapia é quem precisa ter
o olhar horizontal de conduta e evitar esse tipo de co-morbidade, garantindo mobilidade
funcional através de exercicios precoces, afim de diminuir essa incidéncia.

As pesquisas desenvolvidas pelos autores indicam que a fisioterapia e suas
condutas respiratéria e motora, realizados dentro de um tratamento bem planejado, sao
benéficas, pois reduz os niveis de comprometimento respiratério e musculoesqueléticos
desses pacientes, além da melhora da qualidade de vida e da funcionalidade.

Portanto, pesquisas com amostras e tempo de acompanhamento maiores séo
de suma importancia, afim de atualizar a literatura, como também verificar os efeitos da
fisioterapia respiratéria a curto e a longo prazo nas possiveis alteracoes anatémicas e
anatomofisiologicas sob o sistema respiratorio e muscular, na estrutura toracica, como em
todos sistemas do corpo humano. Para possibilitar assim a criacdo de novos protocolos de
recondicionamento respiratério, e otimizar a qualidade de vida da populacéo.
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RESUMO: Utilizando o pressuposto de conhecer
os desafios enfreados para o desmame do
ventilador mecéanico em pacientes covid-19
gerando uma melhor comprenssdo sobre a
realidade encontrada na assisténcia ao individuo
com Covi 19, tal estudo tem por objetivo pontuar
0s entraves e possibilidades do desmame
do VM ao paciente com Covid e como se
estabelecem. Trata-se de um estudo de reviséo
bibliografica por meio da analise qualitativa. A
presente pesquisa tem como finalidade efetuar
uma andlise critica das dificuldades enfretadas
em ventiar adequadamente o0 paciente
com COVID. A OMS recomenda que sejam
utilizados protocolos de desmame nos quais a
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COVID-19

possibilidade de respiragdo esponténea seja
avaliada diariamente. Os desafios encontrados
em ventilar adequadamente um paciente com
Covid-19 sé@o inumeros, pois erros nos ajustes do
ventilador mecéanico podem causar graves danos
a saude e risco de morte do paciente, enquanto
0 seu uso apropriado reduz a mortalidade, a
ocorréncia de complicagdes, o numero de dias
de VM, o tempo de permanéncia em UTls e os
custos hospitalares. Concluséo: Protocolos que
reproduzam a prética clinica, com aplicacéo de
técnicas combinadas, em grupos de pacientes
com doencas especificas podem auxiliar no
melhor manuseio fisioterapéutico nos pacientes
criticos em ventilagdo mecanica invasiva.
PALAVRAS - CHAVE: ventilagdo mecénica,
fisioterapia intensiva, COVID-19.

ABSTRACT: Using the assumption of knowing
the challenges faced for weaning the mechanical
ventilator in covid-19 patients, generating a better
understanding of the reality found in assisting the
individual with Covi 19, this study aims to point out
the barriers and possibilities of weaning from MV
to patient with Covid and how they settle down.
This is a study of bibliographic review through
qualitative analysis. This research aims to carry
out a critical analysis of the difficulties faced in
adequately ventilating the patient with COVID.
The WHO recommends that weaning protocols
be used in which the possibility of spontaneous
breathing is assessed daily. The challenges
encountered in adequately ventilating a patient
with Covid-19 are innumerable, since errors in
the mechanical ventilator adjustments can cause
serious damage to health and risk of death for
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the patient, while its appropriate use reduces mortality, the occurrence of complications,
number of days on MV, length of stay in ICUs and hospital costs. Conclusion: Protocols that
reproduce clinical practice, with the application of combined techniques, in groups of patients
with specific diseases can assist in the best physiotherapeutic handling in critical patients on
invasive mechanical ventilation.

KEYWORDS: mechanical ventilation, intensive physical therapy, COVID-19

INTRODUCAO

Recebendo o nome de Doencga do Coronavirus 2019 (COVID-19) (ZHU et al.,2019;
WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020). Nos ultimos 20 anos, os coronavirus foram
responsaveis por duas grandes epidemias, a Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS),
causada pelo Coronavirus da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (Sars-Cov), em 2002; e
a Sindrome Respiratéria do Oriente Médio (Mers), causada pelo Coronavirus da Sindrome
Respiratéria do Oriente Médio (Mers-Cov), em 2012 (CHENG et al., 2007; PENG etal.,
2020). Considerando que o Sars-CoV-2 ainda se espalha pelo mundo, em 30 de janeiro de
2020, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) declarou estado de emergéncia na saude
publica, e em 11 de mar¢o de 2020, declarou a pandemia de COVID-19 (BOUADMA et al,
2020; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020).

Em 13 de margo de 2020, a OMS emitiu um documento resumindo as diretrizes e
evidéncias cientificas do tratamento de epidemias anteriores causadas pelo CoV. Entre as
recomendacoes, eles apresentaram estratégias para tratar a insuficiéncia respiratoria nos
casos graves; isso incluiu a ventilagdo mecanica como um importante aliado nesses casos
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020).

Alguns autores fundamentam que o momento é historico por marcar uma tomada de
consciéncia e mudancgas de paradigmas quanto ao papel do suporte ventilatério mecéanico
nos sistemas de satude (GUERIN; LEVY, 2020). A fisioterapia possui um papel essencial
no atendimento multidisciplinar dos pacientes que carecem da ventilagdo mecénica na
Unidade de tratamento Intensivo (UTI), haja vista que, atua desde o processo de preparo
do ventilador mecanico antes da admissdo do paciente, nos ajustes necessarios do
equipamento, acompanhando o paciente durante todo o processo de internamento, seja
durante o uso da ventilagdo mecanica, na sua interrupcdo, bem como, no desmame
ventilatério e posteriormente na extubacéo (JERRE et al, 2007).

Utilizando o pressuposto de conhecer os desafios enfreados para o desmame do
ventilador mecanico em pacientes covid-19 gerando uma melhor comprenssao sobre a
realidade encontrada na assisténcia ao individuo com Covi 19, tal estudo tem por objetivo
pontuar os entraves e possibilidades do desmame do VM ao paciente com Covid e como
se estabelecem.
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METODOLOGIA

O método utilizado nesse estudo € a revisdo de literatura e consiste em uma
pesquisa bibliografica por meio da andlise qualitativa. A presente pesquisa tem como
finalidade efetuar uma analise critica do processo de ter um desmame bem-sucedido.

As coletas de dados foram utilizadas como materiais, livros e artigos periédicos em
formato impresso e on-line. Os materiais utilizados foram pesquisados nas bases de dados
da plataforma Biblioteca Virtual em Saude Psicologia (BVS-Psi) e da plataforma Scientific
Electronic Library Online (SCIELO).

DESENVOLVIMENTO

O objetivo do suporte ventilatério invasivo é reverter a hipoxemia grave instalada. A
ventilacao com protecao pulmonar é a principal estratégia, com modelos de ventilagdo com
volume controlado ou suporte de pressao, volume corrente em torno de 4-8 ml / Kg de Peso
Corporal Previsto (PBW) e menores pressoes inspiratorias (presséo de platé <30 cmH20),
visando uma condugéo pressdo de 10 cm H20, ou a mais baixa possivel. E possivel que
direcionar a pressdo motriz pode melhorar as estratégias de seguranca( LIEW et al.,2020;
WANG et al.,2020).

Esta recomendag@o é muito semelhante a Sindrome da Dificuldade Respiratéria
Aguda (SDRA), (PaO2 / FiO2 <= 100 mmHg com PEEP = 10 cmH20, ou néo ventilada),
que recomenda oxigenoterapia suplementar fornecida através de uma mascara facial com
bolsa reservatério (taxas de fluxo de 10 —15 L / min) imediatamente para pacientes com
dificuldade respiratéria, hipoxemia ou choque, visando SpO2> 94%. No entanto, alguns
casos apresentam pouca ou nenhuma alteracdo na complacéncia pulmonar.(WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2020)

O posicionamento prono provou ser uma estratégia primaria e € recomendado por
12—16 horas por dia. A posi¢ao prona reduz significativamente a mortalidade em pacientes
com SDRA moderada a grave quando usada precocemente e por mais de 16 horas por
dia em pacientes recebendo ventilagdo pulmonar protetora.Além disso, a oxigenagéo
por membrana extracorpérea pode ser considerada, embora ndo haja relatos de seus
beneficios(PATEL; JERNIGAN, 2019).

Pacientes que evoluem com as formas mais graves da doenga podem permanecer
hipoxémicos por um longo periodo, necessitando de parametros elevados de ventilagcdo
mecanica e, por vezes, diversas sessdes de pronagao.

Ainda que, por essas razdes, o desmame da ventilacdo mecénica esteja sendo
pensado com cautela, a OMS recomenda que sejam utilizados protocolos de desmame
nos quais a possibilidade de respiragdo espontanea seja avaliada diariamente(WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2020; ROSENBAUM, 2020)

Além disso, ha varios preditores de sucesso de desmame que podem ajudar o
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intensivista na decisdo de uma provavel extubagéo. Um preditor simples e, portanto, muito
utilizado € o indice de respiracédo rapida superficial, sendo o ponto de corte recomendado<80.
(SOUZA; LUGON et al., 2015)

O teste de respiracédo espontanea deve ser utilizado para avaliar a capacidade do
paciente em sustentar um padrao ventilatério adequado ap6és a extubacao. Entretanto, néo
€ indicado fazer o teste desconectando-se o paciente do ventilador mecanico, como por
exemplo, no “tubo T”. O TRE deve ser realizado, preferencialmente:

+  Em ventilagdo com suporte pressorico (VSP) de 5 a 7 cmH2 O durante 30 mi-
nutos;

*  Se houver duvida, realize o TRE de forma mais criteriosa, utilizando-se o menor
suporte pressérico (5 cmH2 O);

+  Avalie continuamente sinais de intolerancia: esforgo respiratério, FR >30rpm,
SpO2 140bpm, PAS >180 ou <90 mmHg, agitagdo, sudorese e alteragdo do
nivel de consciéncia( BARBAS et al., 2014).

DISCUSSAO E RESULTADOS

Diferenciar COVID-19 de outros virus respiratérios circulantes é extremamente
importante para estudos epidemiol6gicos e manejo clinico ( MURTHY; GOMERSALL;
FOWLER, 2020). Casos confirmados de COVID-19 resultam em prioridade clinica e levam
a implementacao de praticas eficientes de controle de infeccdo. Os dados iniciais estimam
que 50-70% dos casos sao assintomaticos no momento do diagndéstico. Estima-se que 86%
de todas as infecgbes néo foram documentadas e esses individuos podem ter infectado até
79% dos casos documentados (LI et al., 2020). O periodo médio de incubagéo estimado
atual é de 6,4 dias, variando de 2,1 dias a 11,1 dias e mesmo pacientes assintomaticos
podem transmitir COVID-19 (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020).

OCOVID-19, causado pelo SARS-CoV-2, pode apresentar complica¢des respiratorias
que, muitas vezes, levam os pacientes a depender de ventilagdo mecéanica (VM) por varios
dias. Sabe-se que a Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecénica (PAMV) é frequente
em pacientes que utilizam este equipamento ha muito tempo. Como consequéncia do
COVID-19, seu uso prolongado pode levar a um pior prognéstico para os pacientes. Por
isso, além da insuficiéncia de aparelhos de ventilagdo mecéanica para atender a demanda
atual, é necessaria a adocdo de medidas que visem prevenir complicagbes que possam
agravar o quadro clinico do paciente e, consequentemente, aumentar o tempo médio de
internacao e o respectivo hospital(SILVA et al.,2020).

Os sintomas mais comuns no inicio da doenca séo febre e tosse. Outros sintomas
comuns incluem falta de ar (dispneia), mialgia ou fadiga, producéo de expectoragéo, aperto
no peito, cefaleia, hemoptise e diarreia. O inicio da doencga pode resultar em pneumonia,
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insuficiéncia respiratoria progressiva devido a dano alveolar, hipertermia, diminuicdo da
contagem de linfécitos e leucédcitos e novos infiltrados pulmonares (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2020).

Estudos realizados na China com casos graves de COVID-19 sugerem que o
numero médio de dias desde o aparecimento do primeiro sintoma até o 6bito foi de 14 dias.
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020; ZHOU et al., 2020)

E importante salientar que o modo de extubacdo deve ser discutido com a equipe
do servigco seguindo-se um protocolo rigoroso que assegure a segurancga do intensivista e
do paciente. Antes da extubacéo é necessario preparar a sala e deixar todos os materiais
que serdo utilizados a disposicao. Faca um checklist com a lista de materiais necessarios,
isso ira garantir que ndo haja necessidade de sair do ambiente durante o procedimento.
Idealmente, a extubacgéo deve ser feita em duplas para diminuir risco de falha e a duragcéo
do procedimento. Por fim, monitor e sinais de falha da extubacdo e ajuste o fluxo de
oxigénio da interface ventilatéria para manter uma oxigenacdo adequada.(CASTRO;
ROCHA; CAMILLO, 2020)

Os desafios para o fornecimento seguro de VM, incluem a manutencdo do
suprimento de insumos, como equipamentos de protec¢ao individual, acessorios para a
VM (por exemplo, filtros e circuitos) e medicamentos para sedacao, analgesia e bloqueio
neuromuscular, assim como a necessidade de suporte de servicos de engenharia clinica.
(ALCANTARA; VALLE, 2020)

Erros nos ajustes do ventilador mecanico podem causar graves danos a saude e risco
de morte do paciente, enquanto o seu uso apropriado reduz a mortalidade, a ocorréncia
de complicagbes, o numero de dias de VM, o tempo de permanéncia em UTlIs e os custos
hospitalares. (ALCANTARA; VALLE, 2020)

E preciso buscar alternativas, que para o suporte ventilatério néo invasivo com
baixo risco de contaminagédo da equipa de saude, reduzindo a pressao para a indicagédo
da intubagéo traqueal como primeira opcao em caso de falha da oxigenoterapia. A agéncia
de fomento a pesquisa, das universidades, sectores da industria, sociedades médicas e
outras entidades tém se unido em torno a estas acgdes, muitas vezes de forma solidaria e
altruista, num esforco louvavel(ALCANTARA; VALLE, 2020).

A acessibilidade, expertise, tecnologia, inovagdo, usabilidade, treinamento,
exceléncia, seguranca, efectividade, baixo custo, equidade e universalidade séo alguns
dos conceitos que perpassam o papel da VM nas politicas de satde em todo o mundo. - O
ventilador mecéanico Savina como alternativa ao tratamento da COVID-19(ALCANTARA;
VALLE, 2020). O uso da VM ¢é feita em sua grande maioria, por pacientes criticamente
enfermos que estao internados em unidade de terapia intensiva, podendo ser feita através
da ventilacdo mecéanica nao invasiva (VMNI) ou pela ventilagdo mecénica invasiva (VMI)
(COSTA, RIEDER, VIEIRA, 2005).

Apesar dos beneficios da VM, existe um alto indice de morbidade e mortalidade em
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razdo da associagédo da ventilacado mecanica com a pneumonia, devido a maior propensao
dos pacientes em acumularem mais secrecdo respiratéria pela ineficacia da tosse,
agravando-se pelo ndo fechamento da glote, além disso, nos casos da VMI, o transporte do
muco pode ser prejudicado pela presenca do tubo traqueal. Outras complica¢des também
podem ocorrer com o uso da VM, como a leséo traqueal, o barotrauma e/ou volutrauma e
a toxidade causada pelo uso prolongado do oxigénio (SCHETTINO et al, 2007; ROSA et
al, 2007).

A descontinuidade do suporte ventilatério denomina-se desmame que é uma palavra
utilizada corriqgueiramente na UTI, definindo-se pelo protocolo de retirada do paciente da
ventilagdo artificial para a espontanea. Constituindo-se de um processo individualizado que
pode ocorrer de forma rapida ou gradual, esse processo € indicado a medida que o quadro
clinico do paciente se torna estavel e que ndo venha requerer mais o apoio ventilatorio total
(MORAES, SASAKI, 2003; CUNHA, SANTANA, FORTES, 2008)

Outro estudo apontou a utilizagdo da VM prolongada como elemento independente
de risco para que se desenvolva a fraqueza muscular, agravando também o desempenho
funcional do individuo. Do mesmo modo, foi demonstrado que em apenas uma semana
25% dos individuos em estado critico que utilizavam o suporte ventilatorio, apresentaram
fraqueza muscular severa (PINHEIRO, CHISTOFOLETTI, 2012).

A musculatura respiratéria também ¢é acometida pela fraqueza muscular,
caracterizando-se pela reducédo da tosse, da ventilagdo alveolar, da capacidade vital e
capacidade pulmonar total, competindo a fisioterapia intervir com medidas cabiveis a fim de
evitar ou diminuir tais complicagées, utilizando exercicios especificos para condicionar os
musculos respiratérios de forma eficiente e efetiva (CUNHA, SANTANA, FORTES, 2008).

Sendo assim, sugere-se a fisioterapia respiratéria como forma preventiva da
pneumonia associada a ventilagdo mecanica, que esta ligada a alta taxa de morbidade e
mortalidade, evitando agravamento do quadro clinico o que também aumentaria os custos
e a estadia do paciente na UTI, além disso, a fisioterapia respiratéria também é aplicada
no tratamento da atelectasia pulmonar, na prevencdo da hipoxemia, em pacientes que
apresentam acumulo de secregéo nas vias aéreas e/ou que tenham dificuldade de mobilizar
e eliminar as secrecdes, além de atuar nos pacientes que apresentam déficit ou auséncia
do reflexo da tosse (COSTA, RIEDER, VIEIRA, 2005; JERRE et al, 2007).

Entretanto, em outro estudo, observou-se que os pacientes apds duas horas sob
uso do tubo T, ocorreram evidéncias sobre o risco para desenvolvimento de problemas
complexos como a atelectasia, agravamento do trabalho dos musculos respiratoérios,
retencdo de secrecgdes, além do rebaixamento da saturagdo de O2 (GONCALVES et al,
2007).

Segundo a desvantagem da utilizagdo do tubo T é a transicéo rapida da ajuda da
ventilacdo mecanica para a respiracao espontanea sem nenhum apoio, isso acarretara em
declinio da capacidade residual funcional, devido a utilizagdo de o tubo deteriorar a glote
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e consequentemente sua protecdo, o que levara ao surgimento de microatelectasias e
consequentemente elevando o trabalho pulmonar. (BORGES; ANDRADE; LOPES, 2006)

Outro método utilizado pela fisioterapia para o desmame gradual da VM é através do
modo PSV (Ventilag&o por presséo de suporte), podendo ser realizado através da diminui¢ao
gradativa dos valores da presséo de suporte até atingir parametros clinicos satisfatérios
de 5 a 7 cm H20. Segundo estudo, esse processo de desmame utilizando a pressdo de
suporte obteve melhores resultados, além de menor risco de insucesso, principalmente
se comparado ao modo SIMV (Ventilagdo mandatéria intermitente sincronizada) e ao
desmame gradual em respiracdo esponténea fazendo uso do tubo T (GOLDWASSER, et
al 2007).

A PSV proporciona ao paciente através do tubo uma pressdo positiva que é
ciclado quando ha queda do fluxo em 25%, as vantagens alcancadas pelo seu uso foi 0
conforto proporcionado durante toda respiragéo, principalmente devido o auxilio no esforgco
respiratério, o treinamento da musculatura respiratéria com um aspecto mais fisioldgico,
além de melhorar o fluxo, a frequéncia respiratoria e o tempo inspiratoério livre (BORGES;
ANDRADE; LOPES, 2006).

Outro método comum que pode ser usado € o CPAP (Presséao positiva continua nas
vias aérea), esta modalidade tem a finalidade de melhorar a capacidade residual funcional
e a Pa 02, além de atenuar o shunt pulmonar. Esse método é estabelecido através da
ventilagcdo néo invasiva sob o uso de mascara facial, com o objetivo de minimizar os efeitos
nocivos causados pela retirado do tubo endotraqueal, o que garantird mais conforto e
minimizar a ansiedade, entretanto, devido ao elevado fluxo e a mascara ser apoiada sobre
a pele, pode causar desconforto e repugnancia pelo paciente (MORAES, SASAKI, 2003).

Segundo um estudo, a utilizagdo associada dos métodos PSV e CPAP tem sido
os mais adotados nos hospitais publicos e particulares para o desmame por profissionais
fisioterapeutas. Entretanto, afirma-se que o método SIMV (Ventilagdo mandatéria
intermitente sincronizada) possui menor eficiéncia para o desmame (MONT’ALVERNE;
BIZERRIL, 2008).

CONCLUSAO

Protocolos que reproduzam a prética clinica, com aplicacéo de técnicas combinadas,
em grupos de pacientes com doencgas especifi cas podem auxiliar no melhor manuseio
fisioterapéutico nos pacientes criticos em VMI (SILVA,2020).

Este estudo avaliou os efeitos de um protocolo de higiene brénquica em curto prazo,
comparando com protocolo controle, em que foi realizada apenas a aspiragéo do tubo
traqueal. As alteracdes cardiorrespiratérias foram observadas apenas no PA, imediatamente
apods a sua aplicagéo, em que houve aumento ndo sustentado da FR e PAS (SILVA,2020).

Visto o momento que ainda estamos, em meio a pandemia da COVID-19 o novo
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coronavirus, sabemos das dificuldades enfrentadas nos pacientes em ventilagdo mecénica
invasiva e seu desmame. A instabilidade hemodinédmica desses pacientes, as infec¢bes no
sangue, as sindromes renais e as doencgas cronicas como hipertenséo, diabetes, doencas
respiratérias, cujas tais sdo de alto risco quando acometidas pela COVID-19.

Em minha busca na literatura, foi observado uma escassez a respeito dos efeitos
da fisioterapia respiratéria sobre o virus em questéao, e sua relagdo de dificil desmame,
sugiro entdo pesquisas voltadas ao desmame e todos os testes realizados, em estudos
randomizados, pesquisas de campo e estudos de caso, tornando possivel a criacdo de
protocolos de assisténcia, para usar como base na melhoria das condutas e otimizar o

tempo desses pacientes na ventilagao mecanica.
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RESUMO: Introducao: O pré-natal garante uma
gestacao segura para a genitora e o nascimento
de um recém-nascido saudavel, a vista disso,
atualmente  vivenciamos uma  pandemia
global de COVID-19, com réapida taxa de
transmissibilidade, que vulnerabiliza entre demais
grupos, as gestantes, sendo necessério analisar
a situagdo dessas e a assisténcia promovida
nesse contexto. Objetivo: identificar na literatura
as principais recomendacdes adotadas na
assisténcia ao pré-natal em meio a pandemia de
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COVID-19. Metodologia: Revisdo narrativa da literatura realizada no més de junho de 2020,
via CAPES, nas bases MEDLINE e LILACS, utilizando como descritores “prenatal care” e
“COVID-19’, com uso do operador booleano AND. Encontraram-se 13 artigos, destes, foram
incluidos 8 que atendiam a finalidade do estudo e 5 foram excluidos por estarem incompletos
ou indisponiveis para download. Resultados: Recomenda-se instituir triagem para sintomas
respiratorios e fatores de risco, assim como, resguardar a prevencao de aglomeracoes e
praticas de higiene, rastreando e isolando no domicilio os casos suspeitos. A triagem pré-
natal ndo invasiva é uma alternativa a ser considerada, realizando monitoramento do feto em
intervalos de quatro semanas, do volume de liquido amniético e Doppler da artéria umbilical.
Gestantes com diagnoéstico estabelecido, mas assintomaticas ou com sintomas leves, devem
adiar arealizag@o de exames fetais até a infeccdo ser resolvida. Diante disso, como alternativa
para continuidade da assisténcia, surgem os modelos de telessaude, drive-through e visitas
domiciliares. Conclusao: Foi possivel identificar a importancia da continuidade das consultas
de pré-natal, a promocao de informagdes, como também, subsidiar possiveis esclarecimentos
aos questionamentos e anseios que podem afligir as gestantes em tempos de pandemia.
Salienta-se que tais medidas podem ser alteradas de acordo com o desenvolvimento de
novos estudos, porém até o momento, estas agbes devem ser priorizadas na garantia da
assisténcia materno-fetal.

PALAVRAS - CHAVE: Cuidado Pré-Natal. Enfermagem obstétrica. Infec¢gdes por coronavirus.

PRENATAL CARE IN TIMES OF PANDEMIC

ABSTRACT. Introduction: Prenatal care ensure a safe pregnancy for the genitor and the
birth of a healthy newborn, in view of this, we are currently experiencing a global pandemic
of COVID-19, with a rapid rate of transmissibility, which makes pregnant women vulnerable
among other groups, and it is necessary to analyze their situation and the assistance promoted
in this context. Objective: identify in the literature the main recommendations adopted in
prenatal care in the midst of the COVID-19 pandemic. Methodology: A narrative review of
the literature carried out in June 2020, via CAPES, at the MEDLINE and LILACS bases,
using as descriptors “prenatal care” and “COVID-19”, using the Boolean operator AND. There
were 13 articles, 8 were included that met the purpose of the study and 5 were excluded
because they were incomplete or unavailable for download. Results: It is recommended to
institute screening for respiratory symptoms and risk factors, as well as to safeguard the
prevention of agglomerations and hygiene practices by screening and isolating suspicious
cases at home. Non-invasive prenatal screening is an alternative to be considered, performing
fetal monitoring at four-week intervals of the volume of amniotic fluid and Doppler of the
umbilical artery. Pregnant women with an established diagnosis but asymptomatic or with
mild symptoms should postpone fetal examinations until the infection is resolved. In view of
this, as an alternative for continuity of care, models of telehealth, drive-through and home
visits appear. Conclusion: It was possible to identify the importance of continuity of prenatal
consultations, the promotion of information, as well as to subsidize possible clarifications to
the questions and desires that can afflict pregnant women in times of pandemic. It is stressed
that such measures may be altered according to the development of new studies, but so far,
these actions should be prioritized in ensuring maternal-fetal care.

KEYWORDS: Prenatal Care. Obstetric Nursing. Coronavirus infections.
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11 INTRODUGAO

A realizacdo do pré-natal é fundamental na prevencdo e detecg¢do precoce de
patologias tanto maternas quanto fetais, permitindo um desenvolvimento saudavel do
bebé e reduzindo os riscos da gestante. Uma assisténcia de qualidade possibilita reducéo
da morbimortalidade materna e infantil através da identificagdo de riscos potenciais a
gestacao, identificados por um profissional capacitado, seja médico ou enfermeiro, fazendo
orientagdes e encaminhamentos conforme cada periodo gestacional (TOMASI et al., 2017).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) preconiza no minimo seis consultas
intercalas pelos profissionais supracitados, nestas, é essencial a avaliacao da gestante e do
desenvolvimento do feto, os profissionais devem fazer orientagdes sobre os desconfortos
que podem ocorrer comumente neste periodo, proceder condutas de avaliagdo, realizar
exames, imunizagbes e inumeros cuidados que devem ser implementados visando a
promocao da saude do binébmio méae-filho (SILVA; PRATES, 2020).

Diante da pandemia da doenga COVID-19, a qual apresenta como agente etiolégico
o virus SARS-CoV-2, com alta e rapida taxa de transmissibilidade, que vulnerabiliza entre os
demais grupos, as gestantes, sendo necessario analisar a situagéo dessas e a assisténcia
promovida nesse contexto (ESTRELA, et al., 2020).

Em casos de infecghes, as gestantes podem apresentar sintomatologia leve, na
maior parte das vezes, com a presenca de febre e tosse normalmente seca, entretanto,
existem outros sintomas que podem surgir tais como: congestao nasal, dispneia, fadiga
e diarreia. Nota-se ainda, que os casos podem ser agravados e assim incidir a Sindrome
Respiratéria Aguda Grave (SRAG). Dessa forma, a OMS classificou as gestantes como
grupo de risco para infecgdo por COVID-19 em abril de 2020 (ZAIGHAM; ANDERSSON,
2020).

Nesse sentido, justifica-se o presente estudo pela relevancia da tematica, dada a
pandemia instaurada e as complicagbes que podem emergir para a genitora e o concepto,
ja que estes necessitam de atencdo sistematizada, coordenada e de qualidade no pre-
natal, bem como, tange a possibilidade de contribuicdo para suscitar dividas com relacao
a temética. Objetiva-se, portanto, identificar na literatura as principais recomendagoes

adotadas na assisténcia ao pré-natal em meio a pandemia da COVID-19.

21 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura de carater descritivo. Segundo Brum
et al (2015), esse tipo de estudo possui delineamento amplo e se propde a descrever
acerca de certos assuntos, analisando e interpretando a producéo cientifica existente,
favorecendo a identificacdo da natureza da producgéo e subsidiando a realizagdo de novos
estudos.

A busca nas bases de dados foi realizada no periodo de junho de 2020, via portal
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da Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), nas bases
MEDLINE e LILACS, utilizando como descritores “prenatal care” e “COVID-19” com uso do
operador booleano AND. Para inclusdo dos artigos optou-se pelos critérios de incluséo:
trabalhos nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola, disponivel em formato eletronico
nas bases supracitadas e publicados durante o ano de 2020.-

Justifica-se esse recorte temporal, pelo fato da pandemia da COVID-19 tomar uma
propor¢éo global no ano de 2020 e grande parte da producgédo cientifica ser intensificada
e desenvolvida a vista disso. Como critério de exclusao utilizou-se: estudos que nao
respondessem a questdo de pesquisa. Diante disso, encontraram-se 13 artigos, oito em
inglés, quatro em portugués e um em espanhol. Incluiram-se 8 artigos que atendiam a
finalidade do estudo, ap6s a selecdo desses estudos, seguiram-se 0s seguintes passos:
leitura exploratéria, leitura seletiva e analise das orientacbes acerca da assisténcia ao
pré-natal. As informacgdes foram organizadas através de quadro analitico composto pelos
estudos elegiveis selecionados.

31 RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram analisados oito artigos, os quais estdo apresentados em sintese na Tabela
1, caracterizados em relagéo aos dados de identificacdo do titulo, autores, periddico e ano,
tipo de estudo, idioma e a base em que a publicagéo foi encontrada.
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TITULO AUTOR PERIODICO E ANO TIPODE IDIOMA BASE
ESTUDO
1. Fetal Diagnosis and DEPREST, T etal Fev. Fetal Diagnosis Estudo Inglés MEDLINE
Therapy during the and Therapy, 2020_ descritiva
COVID-19
Pandemic: Guidance on
Behalfofthe
Intermational Fetal
Medicine and Surgery
Sociaty
2. Telehealth for High- AZIZ A etal American Joumal of Estudo Inglés LMEDLINE
Risk Pregnancies in the pennatology, exp erf.:mental
Setting of the COVID-19 2010
Pandemic
3. Prenatal Care Fedesign: | PEAHTL., SMITHe Joumal pre-proof, Estudo Inglés MEDLINE
Creating Flexible MONIZ 2020, descritive de
Matemity Care hModels cariter
Through Virtual Care mformativo
4. Rapid Deploymentofa | TURRENTINE, M. Obstetrics & Estudo Inglés MEDLINE
Drive-Through Prenatal et al Gynecology, 2020, descritive de
Care Model in Response cariter
to the Coronavirus mformative
Disease 2019 (COVID-
19) Pandemic
5.8ARS-CoV-2 in the IAMBELET, V. et Obstetrics & Fevisioda Inglés MEDLINE
context ofpast al Gynecology, 2020 literatura
coronaviruses epidemics:
consideration for prenatal
care
6. Atenigio s gestantesno BRASIL Ministério da Satide, Nota técnica Portugnés LILACS
contexto da mfecgio 2020,
COVID-19, causadapela
novo coronavirus (SARS-
CoWV-2).
7. Infecgio COVID-10 e BEASIL Ministénio da Sande, Notatécnica Portugnés LILACS
os riscos dsrmulheres no 2020,
ciclo gravidico-puerperal.
8. Lineamnientosparala Tegucigalpa, Tnidad de Vigilancia Protocolo de Espanhol LITACS
atencion de rmijeres MDC. dela Salud de inforrmagdes
embarazadas entrabajo Honduras- CA, 2020
de parto ¥ puerperio en el
contexto del COVID-19

Tabela 1. Quadro analitico das publicagdes selecionadas que corroboram com o objeto de
estudo, Crato, Cear4, Brasil, 2020.

De acordo com a Portaria n° 1459/2011 que institui a Rede Cegonha, organizar

a Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil para garantia do acesso, acolhimento,
resolutividade e reducéo da mortalidade do bindmio mée-filho é um dos objetivos a serem
implementados. Esta rede deve ser preservada e incentivada a suprir as necessidades
assistenciais as gestantes, puérperas e recém-nascidos mesmo diante a pandemia da
COVID-19, sendo necessaria a implementacdo de medidas que reduzam a exposicédo
destes a condi¢des que comprometam o bem-estar materno fetal (BRASIL, 2020a).

Diante das recomendagbes preconizadas pelo Ministério da Saude (MS) (2020),
quanto a continuidade das consultas de pré-natal em meio a pandemia, deve-se instituir
triagem para sintomas respiratorios e fatores de risco, assim como, resguardar a prevengcao
de aglomeracdes e préaticas de higiene, sendo essencial também o rastreio e isolamento
domiciliar em casos suspeitos de sindrome gripal.
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Corroborando a essa nota, a OMS recomenda o monitoramento cuidadoso de
pacientes com histérico epidemioldgico de contato com individuos infectados. As gestantes
devem ser instruidas a relatar aos profissionais responsaveis pela sua assisténcia, o
surgimento de sinais e sintomas respiratdérios comuns, como tosse seca, coriza, cansago
e febre, caracteristicos da infeccao por COVID-19, essas mulheres devem ser testadas e
tratadas como infectadas até que os resultados dos exames sejam revelados (LAMBELET
et al., 2020).

Segundo o algoritmo para avaliacédo e gerenciamento das parturientes sintomaticas,
elaborado pelo Colégio Americano de Obstetricia e Ginecologia (CAOG), existem trés
categorias de risco: baixo, moderado e elevado. Assim, para gestantes com sintomas leves
e sem comorbidades dar-se a classificacdo de baixo risco, essas devem ser informadas
a manterem isolamento domiciliar, ja aquelas com problemas obstétricos, comorbidades
ou incapacidade de cuidar de si, elenca-se a classificacdo de risco moderado, o qual
deve ser analisado a nivel ambulatorial (COLEGIO AMERICANO DE OBSTETRICIA E
GINECOLOGIA, 2020).

Gestantes assintomaticas devem ter seu atendimento preservado, visando a
continuidade de condutas terapéuticas a atengdo da mulher, ao bebé e a familia, prevenindo
o surgimento de complicacdes. As genitoras que apresentam sindrome gripal deverao ter
seus procedimentos eletivos adiados por 14 dias, e ser realizado atendimento em local
isolado, quando necessario (BRASIL, 2020b).

A contaminagcdo por SARS-CoV-2 na gravidez pode aumentar o risco de
prematuridade ou com restricao de crescimento. Portanto, em muitos casos a triagem pré-
natal ndo invasiva é uma alternativa a ser considerada, recomendando-se o monitoramento
do feto em intervalos de quatro semanas, além da monitoracdo do volume de liquido
amnio6tico e a realizacao do Doppler da artéria umbilical. Gestantes assintomaticas ou que
apresentam sintomas leves, devem adiar a realizacao de exames fetais até a infecg¢éo ser
resolvida (DEPREST et al., 2020).

Segundo Mullins (2020), 47% das gestantes diagnosticadas com COVID-19 tiveram
seus partos pré-termo, onde a maior parte ocorreu apés 36 semanas de gestacado, sendo
relatado sofrimento fetal em alguns casos, indicando a importancia do monitoramento
continuo destas nas consultas de pré-natal, assim como, durante internamento hospitalar
para que sejam minimizados riscos de complicagdes em tal periodo (MULLINS et al., 2020).

Atualmente, as diretrizes recomendam 12 a 14 visitas pré-natais mesmo diante
a pandemia, no entanto, como ha alto risco de contaminagdo do virus, essas visitas
costumam sofrer grandes atrasos. Como alternativa para continuidade dessa assisténcia,
surge o modelo de telessaude, o qual representa uma medida para aperfeicoar os cuidados
e minimizar o risco de exposicao as gestantes no pré-natal, fazendo uso das especialidades
médica com o distanciamento fisico adequado por meio das consultas virtuais (AZIZ et al.,
2020).
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Outra alternativa desenvolvida e utilizada como modelo de assisténcia pré-natal,
€ o drive-through, onde as gestantes permanecem em seus automoéveis enquanto séo
avaliadas pelo profissional de salde, nessas situacdes sdo realizados procedimentos que
na telessatde néo seria possivel, como afericdo de pressao arterial, avaliagdo de disturbios
hipertensivos na gravidez, avaliagdo da frequéncia cardiaca fetal e acompanhamento da
ultrassonografia, bem como possivel interagcdo entre paciente e profissional de saude
(TURRENTINE et al., 2020).

Estratégias locais também podem ser implementadas para facilitar a reavaliagcao
frequente dos possiveis sintomas e queixas apresentados pelas gestantes, como a
realizacdo de visitas domiciliares, de modo a ndo expor a comunidade, assim como através
de contatos telefonicos (BRASIL, 2020a).

Por fim, de acordo com a Secretaria de Salude de Honduras (2020), orienta¢des
devem ser reforcadas as gestantes quanto as medidas de prevengcdo da doenca e a
importancia do agendamento precoce das consultas, ja que os atendimentos poderao ser
reduzidos para que haja menor exposicao das mesmas. A importancia do isolamento em
casos suspeitos ou confirmados séo fundamentais, garantindo o esclarecimento diante das
duvidas referidas pela gestante neste periodo e fornecendo a continuidade da assisténcia
ao binébmio (TEGUCIGALPA, 2020).

41 CONSIDERAGOES FINAIS

Mediante o desenvolvimento do estudo, foi possivel identificar a importancia da
continuidade das consultas de pré-natal, a promogéo de informagfes ao publico em questéo,
como também, subsidiar possiveis esclarecimentos aos questionamentos e anseios que
podem afligir as gestantes em tempos de pandemia, sendo necessario o desenvolvimento
e implementacé@o de medidas alternativas para a continuidade da assisténcia.

Ressalta-se a importancia da avaliacdo periédica das gestantes que sé&o
classificadas sintomaticas e assintomaticas com a infeccdo da COVID-19, visto que néo ha
evidéncias cientificas que confirmem ou refutem a existéncia de reagdes adversas neste
periodo, podendo-se existir a possibilidade de transmisséo vertical da doenca. E importante
salientar também, que tais medidas podem ser alteradas de acordo com o desenvolvimento
de novos estudos, porém até que surjam novos questionamentos, estas acées devem ser

priorizadas na garantia da assisténcia materno-fetal.
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RESUMO: O Coronavirus da Sindrome
Respiratéria Aguda Grave 2 (SARS-CoV-2),
agente etiolégico da doengca COVID-19, é um
retrovirus com alta taxa evolutiva, curto tempo
de geracdo, possibilidade de formar variantes
infecciosas e alta transmissibilidade, provocando
manifestacbes  respiratorias, digestivas e
sistémicas.  Objetiva-se  realizar  analises
estatisticas a partir dos dados sorologicos
secundarios levantados no laboratério Nucleo-
medicina laboratorial de Goiania-GO. Foram
analisados 7289 exames de pacientes do
laboratério Nucleo em todas as unidades
distribuidas por Goiania. As amostras foram
processadas na matriz do laboratério por meio
da identificacdo de anticorpos IgG através da
metodologia imunoensaio de microparticulas
por quimioluminescéncia e anticorpos totais
por eletroquimioluminescéncia. Todos os dados
estatisticos foram analisados com auxilio de
planilhas eletrénicas, software R e com os
pacotes “gmodels” e “mfx”. Amédia dos pacientes
avaliados foi de 41,26 com desvio padrao de
16,15. Dentre o total de individuos do estudo, 51%
séo do sexo feminino e 49% do sexo masculino
e em relacdo a faixa etéria, percebe-se que em
torno de 79% dos individuos tem entre 20 e 59
anos. Porém, ao realizar o teste de proporcao,
verificou-se que nédo existe diferenca significativa
entre sexo na taxa de individuos reagentes
para COVID-19. Além disso, com o teste de
associacao, observa-se que individuos menores
de 20 e maiores de 59 anos representam 25%
dos casos reagentes. Apos a andlise regional,
0s 25% dessa faixa etaria foram significativos na
regido metropolitana e sul de Goiania. A partir da
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analise estatistica, foi possivel encontrar padrdes de reatividade positiva a IgG de Covid19
categorizadas pelo sexo e pela idade. Apesar disso, cabe destacar que o ensaio para IgG
contra SARS-CoV-2 deve ser utilizado como um auxiliar no diagnéstico de infecgdo por
SARS-CoV-2 em conjunto com a apresentacao clinica e outros testes laboratoriais.
PALAVRAS - CHAVE: SARS-CoV-2, COVID-19, Epidemiologia, Diagnostico sorolégico.

ANALYSIS OF SECONDARY SOROLOGICAL DATA FOR COVID-19 COLLECTED
IN THE NUCLEUS-MEDICINE LABORATORY, GOIANIA - GO

ABSTRACT: The Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2), the
etiological agent of COVID-19 disease, is a retrovirus with a high evolutionary rate, forming
generation time, possibility of infectious variants and high transmissivity, causing respiratory,
digestive manifestations and systemic. The objective is to carry out statistical analyzes based
on secondary serological data collected in the Nucleus-Medicine Laboratory of Goiania-GO.
7289 exams of patients from the Nucleus laboratory were analyzed in all units distributed in
Goiania. The samples were processed in the laboratory matrix through the identification of IgG
antibodies through the immunoassay methodology of microparticles by chemiluminescence
and total antibodies by electrochemiluminescence. All statistical data were analyzed using
electronic spreadsheets, R software and with the “gmodels” and “mfx” packages. The average
number of patients evaluated was 41.26 with a standard deviation of 16.15. Among the total
number of individuals in the study, 51% are female and 49% male and in relation to the age
group, it can be seen that around 79% of individuals are between 20 and 59 years old. However,
when performing the proportion test, it was found that there is no significant difference between
sex in the rate of individuals reacting to COVID-19. In addition, with the association test, it is
observed that individuals under 20 and over 59 years old represent 25% of reactive cases.
After the regional analysis, the 25% of this age group was significant in the metropolitan and
southern region of Goiénia. From the statistical analysis, it was possible to find patterns of
positive reactivity to IgG by Covid19 categorized by sex and age. Nevertheless, it should be
noted that the IgS assay against SARS-CoV-2 should be used as an aid in the diagnosis of
SARS-CoV-2 infection in conjunction with the clinical presentation and other laboratory tests.
KEYWORDS: SARS-CoV-2, COVID-19, Epidemiology, Serological diagnosis.

INTRODUCAO

O Coronavirus da Sindrome Respiratéria Aguda Grave 2 (SARS-CoV-2), agente
etiologico da doenca COVID-19, é um agente zoono6tico recém-emergente que surgiu em
dezembro de 2019, em Wuhan, China e pertence a uma familia de Coronavirus (Khan et.
al., 2020). Os virus dessa familia tornaram-se reconhecidos na primavera de 2003, quando
um coronavirus humano provocou grave sindrome respiratoria aguda (SARS) na Asia e em
2012 acometendo alguns paises do Oriente Médio (MERS-CoV). A andlise da sequéncia do
genoma do SARS-CoV-2 revelou sua grande semelhanga com o SARS-CoV e MERS-CoV.
No entanto, os testes iniciais dos medicamentos utilizados contra SARS-CoV e MERS-CoV
foram ineficazes no controle de SARS-CoV-2 (Molinari, 2020).
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O SARS-CoV-2, espécie pertencente ao género 3-coronavirus, € um retrovirus com
alta taxa evolutiva, curto tempo de geracao, possibilidade de formar variantes infecciosas
e alta transmissibilidade, provocando manifestacdes respiratérias, digestivas e sistémicas.
As interagdes virus-hospedeiro afetam a entrada e a replicacdo do virus (Lana et. al.,
2020). Uma parte importante do genoma desse virus codifica quatro proteinas estruturais
essenciais, incluindo glicoproteina de pico (S), proteina de envelope pequeno (E), proteina
da matriz (M) e proteina do nucleocapsideo (N), e também varias proteinas acessoérias, que
interferem com a resposta imune inata do hospedeiro (Asselah T et. al., 2021).

A patogénese depende da relacao patogeno-hospedeiro, ou seja, de fatores virais
e fatores do hospedeiro. Dentre os fatores virais, destaca-se a glicoproteina S que se
liga aos receptores da célula hospedeira, mais especificamente a proteina de membrana
ACE2 (enzima conversora de angiotensina 2), etapa fundamental para a entrada do virus
na célula. Outras proteinas virais também podem contribuir para a patogénese. J& em
relacéo ao hospedeiro, idosos, pessoas com doengas subjacentes e imunodeficientes sao
suscetiveis ao SARS-CoV-2 e tendem a desenvolver condic¢des criticas da doenca (Scholz
et. al., 2020).

Uma revisdo sistematica recentemente publicada incluiu 19 estudos que
descreveram as caracteristicas clinicas e laboratoriais da doenga (Rodriguez-Moralez et.
al., 2020). O quadro clinico é similar ao da SARS e MERS, embora a taxa de mortalidade
do SARS-CoV-2 seja menor quando comparada a outras infecgbes, os sintomas clinicos
sdo semelhantes aos outros virus respiratoérios. Mesmo que o virus ndo provoque danos
graves ao corpo, a principal preocupacéao é sua alta infecciosidade e patogenicidade (Okba
et. al., 2020).

Em relagédo as metodologias empregadas no diagnéstico de SARS-COV-2, destacam-
se a Reacdo de Cadeia em Polimerase (PCR) e a pesquisa de anticorpos IgG, IgM, IgA
por meio da quimiluminescéncia ou eletroquimioluminescéncia. A técnica Real-time RT-
PCR, combina a metodologia de PCR convencional com um mecanismo de deteccédo e
quantificacdo por fluorescéncia. E uma técnica cujo principio é a especificidade, ou seja,
o0 material genético consegue ser detectado mesmo em quantidades minimas. O Real-
time RT-PCR permite que processos de amplificacaéo, detecgcéo e quantificagdo do material
genético (no caso do coronavirus, RNA) sejam realizados em uma Unica etapa, otimizando
assim a obtenc¢éo dos resultados (Haiou et. al., 2020).

Os testes de sorologia podem fornecer uma imagem mais ampla do virus SARS-
CoV-2, como saber se alguém foi infectado anteriormente e por quanto tempo os anticorpos
permanecem no corpo. A sorologia pode ser realizada por meio de quimiluminescéncia, um
tipo de reacdo quimica que gera energia luminosa e que pode ser medida. Foi o primeiro
método capaz de dosar horménios que circulam no sangue em concentracdes muito baixas
e € 0 mais utilizado atualmente, junto com o imunoensaio.

A analise acurada de dados de exames de quimioluminescéncia para observacéo
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de IgG contra SARS-CoV-2 pode direcionar estudos de salde publica e salde coletiva com
o intuito de auxiliar no combate ao avan¢o da pandemia, mitigando fatores de transmisséao
e auxiliando nas politicas de contencdo da doencga. Deste modo, neste estudo avaliamos
os resultados de 7.289 amostras de exames soroldgicos, observando a identificacdo de
anticorpos 1gG, realizados no Laboratorio Nucleo — Goiania, com o objetivo de identificar
fatores como localidade, perfil, sexo e idade.

METODOLOGIA

Foram analisados 7.289 exames de pacientes do laborat6rio Nucleo em todas as
unidades distribuidas por Goiania, sendo 238 da regido Sudoeste, 301 Leste, 111 Noroeste,
75 Norte, 59 Oeste, 345 Centro Oeste, 224 Regidao Metropolitana e 5.342 na regido Sul.
Todos os dados foram cedidos e autorizados para a analise mantendo rigorosamente a
identidade de cada paciente preservada.

As amostras foram processadas na matriz do laboratério por meio da identificagéo
de anticorpos IgG através da metodologia imunoensaio de microparticulas por
quimioluminescéncia(CMIA)eanticorpostotais (incluindolgG) poreletroquimioluminescéncia.

O ensaio para IgG contra SARS-CoV-2 € um imunoensaio de microparticulas por
quimioluminescéncia (CMIA) usado para a deteccéo qualitativa de anticorpos IgG contra
SARS-CoV-2 no soro e plasma humano no sistema ARCHITECT i System. A amostra,
as microparticulas paramagnéticas revestidas de antigeno SARS-COV-2 e o diluente de
ensaio sdo combinados e incubados. Os anticorpos IgG contra SARS-COV-2 presentes na
amostra ligam-se as microparticulas revestidas com antigeno de SARS-COV-2 purificado
em tampéao TRIS com surfactante. A mistura € lavada. O conjugado de anticorpos anti
IgG humana marcado com acridina é adicionado para criar uma mistura de reagéo e é
incubado. Ap6s um ciclo de lavagem, a solugéo pré-ativadora e solugao pré-ativadora e a
solucéo ativadora sé@o adicionadas.

A reacdo quimioluminescente resultante € medida em unidades relativas de luz
(RLU) e existe uma relagao direta entre a quantidade de anticorpos igG contra SARS-
COV-2 na amostra e as RLU detectadas pelo sistema éptico, essa relagdo reflete-se no
indice calculado (S/C). A presenga ou auséncia de anticorpos IgG na amostra € determinada
comparando as RLU de quimiluminescéncia na reacao com as RLU do calibrador. O indice
(S/C) =1.4 indica positividade.

O ensaio Elecsys Anti-SARS-CoV-2 é um imunoensaio de eletroquimioluminescéncia
(electrochemiluminescence immunoassay ou ECLIA) para a detecgéo qualitativa in vitro de
anticorpos (incluindo IgG) contra SARS-CoV-2 em soro e plasma humano no sistema cobas,
0 ensaio usa uma proteina recombinante que representa o antigeno do nucleocapsideo
(N) em um formato de ensaio sandwich de antigeno duplo, o que favorece a deteccéao de
anticorpos de alta afinidade contra SARS-CoV-2.
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O principio do teste consiste na técnida de sandwich com duas etapas de incubacao.
Na primeira incubacgéo, 20 pL de amostra, antigeno recombinante biotinilado especifico de
SARS-CoV-2 e antigeno recombinante especifico de SARS-CoV-2 marcados com complexo
de ruténio reagem entre si e formam um complexo sandwich. Na segunda incubacgéo, apos
a adicao das microparticulas revestidas de estreptavidina, o complexo formado liga-se a
fase soélida pela interagdo da biotina e da estreptavidina. A mistura de reagéo é aspirada
para a célula de leitura, onde as microparticulas sédo focadas magneticamente a superficie
do eletrodo. Os elementos néo ligados sédo entdo removidos com ProCell/ProCell M.

A aplicacdo de uma corrente elétrica ao eletrodo induz uma emissédo
quimioluminescente que é medida por um fotomultiplicador. Os resultados s&o determinados
automaticamente pelo software comparando o sinal de eletroquimioluminescéncia obtido do
produto de reacéo da amostra com o sinal do valor de cutoff (positivo > 1.0) anteriormente
obtido pela calibragéo do ensaio.

Todos os dados estatisticos foram analisados com auxilio de planilhas eletrénicas
e com o software R. Para a analise descritiva como o célculo da frequéncia absoluta,
frequéncia relativa, média e desvio padrao foi utilizado a biblioteca “starsr”. Além disso,
esse pacote também foi usado para aplicacdo dos testes de hipotese de comparagéo de
propor¢des e qui-quadrado. Enquanto, a regressao logistica binomial e a razao de chance
foram feitas com os pacotes “gmodels” e “mfx”. O célculo da matriz de diferenca entre
as localizagdes dos pacientes analisados no trabalho foi feito com a biblioteca “corrplot”.
Todas as analises graficas foram realizadas a partir do “ggplot2”.

RESULTADOS

Pessoas idosas e com comorbidades sdo o grupo mais vulneravel ao novo
coronavirus. A idade avangada e os problemas cronicos de salde sao indicativos de
alerta para reforgcar os cuidados sanitarios de prevencdo a COVID-19. Segundo estudos
realizados pelo Centro de Controle e Prevengdo de Doencgas da China, o epicentro da
doencga, apontam que a letalidade pelo coronavirus progride conforme a faixa etéria,
atingindo diretamente os mais idosos. A taxa de mortalidade aumenta progressivamente
conforme a idade dos pacientes, ficando mais preocupante em pessoas acima dos 70 anos,
e critica nos idosos com mais de 80 (CDC, 2020).
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Varidveis/ Estatistica Média Desvio Padrao

Idade 41,26 16,15
Variaveis/ Estatistica Fr. Absoluta Fr. Relativa
Sexo
Feminino 3749 51,46190803
Masculino 3536 48,53809197
Idade
<10 anos 157 2,155113246
Entre 10 e 19 anos 324 4,447494852
Entre 20 e 39 anos 3178 4363761153
Entre 40 e 59 anos 2584 35,47014413
> 59 anos 1041 14,28963624
Reagente IgG para covid19
Néo reagente 5820 79,89018531
Reagente 1465 20,10981469

Tabela 01. Caracteristicas gerais dos pacientes em relagéo ao sexo, idade e a reatividade a
IgG de Covid19.

De acordo com nossas analises descritivas gerais apresentadas na tabela 1, a
média dos pacientes avaliados foi de 41,26 com desvio padrdo de 16,15. Dentre o total de
individuos do estudo, 51% (3749) sao do sexo feminino e 49% (3.536) do sexo masculino
e em relacéo a faixa etaria, percebe-se que em torno de 79% dos individuos tem entre 20
e 59 anos. Ja os que apresentam menos de 20 anos e maiores que 59 anos representam
apenas 21%. Dentre os pacientes analisados 20% (1.465) foram testados positivos para
COVID-19 pelo teste do igG.

Reagente IgG para covid19 Nao reagente Reagente
Variaveis/ Estatistica Média Desvio Padrao Média Desvio Padrao
Idade 40,95 15,92 42,46 16,97
Varidveis/ Estatistica Fr. Absoluta Fr. Relativa Fr. Absoluta Fr. Relativa
Sexo
Feminino 3020 51,88112008 729 49,76109215
Masculino 2801 48,11887992 735 50,17064846
Idade
< 10 anos 108 1,855670103 48 3,276450512
10 e 19 anos 268 4 604810097 56 3,822525597
20 e 39 anos 2600 44 67353952 579 39,5221843
40 e 59 anos 2048 35,18900344 536 36,58703072
> 59 anos 796 13,67697585 245 16,72354949

Tabela 02. Analises descritivas dos pacientes relacionados a idade e sexo categorizados por
individuos reagentes a IgG para COVID-19.
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A média de idade dos pacientes ndo reagentes segundo a tabela 02, foi de 40,95

com desvio padrdo de 15,92. Ja para os individuos reagentes, a média foi de 42,46 com

desvio padrao de 16,97. Em relagao a faixa etaria, percebe-se uma distribuicdo semelhante

aos dados dos individuos reagentes e ndo reagentes (tabela 1), uma vez que a maioria

(79% para os néo reagentes e 75% para os reagentes) esta entre 20 e 59 anos. Observa-se

que de acordo com dados gerais, a maioria dos contaminados nédo esta na faixa de risco ja

que os individuos maiores que 59 anos representam apenas 25% dos reagentes junto com

0s menores de 20 anos.

Idade/ Estatisticas Fr. Absoluta Fr. Relativa Fr. Absoluta Fr. Relativa

Sexo Feminino Masculino
<10anos 78 496815287 79 50,3184713
Entre 10 e 19 anos 161 49,691358 163 50,308642
Entre 20 e 39 anos 1648 51,8402013 1531 48,1597987
Entre 40 e 59 anos 1308 50,619185 1276 49,380805
> 59 anos 554 53,2180596 487 46,7819404

Reagente IgG Covid19 N&do reagente Reagente
<10anos 108 68,7898089 49 31,2101911
Entre 10 e 19 anos 268 82,7160494 56 17,2839506
Entre 20 e 39 anos 2600 81,7867254 579 18,2132746
Entre 40 e 59 anos 2048 79,2569659 536 20,7430341
> 59 anos 796 76,4649376 245 23,5350624

Tabela 03. Analise das frequéncias absolutas e relativas separados pela idade e categorizadas
pelo sexo e reagéo ao IgG.

Apo6s a analise dos dados separados pela idade e sexo, percebe-se um padrao

semelhante na quantidade de individuos do sexo feminino e masculino entre todas as faixa-

etarias. Porém, apenas para os individuos acima de 59 anos a diferenca é mais relevante,

em torno de 7%. A partir da analise dos dados gerais separados por idade e reacao ao IgG,

observa-se que individuos menores que 10 anos e maiores que 40 anos apresentaram uma

maior taxa de serem reagentes do IgG para COVID-19.
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Feminino Masculino

Idade/Sexo Valorde p
Fr. Absoluta Fr. Relativa Fr. Absoluta  Fr. Relativa

<10anos 25 51,0204082 24 48,9795918 0,98
Entre 10 e 19 anos 28 50 28 50 0,99
Entre 20 e 39 anos 283 48,8773748 206 51,1226252 0,48
Entre 40 e 59 anos 265 49,4402985 27 50,5597015 0,76

> 59 anos 128 52,244898 117 47,755102 0,36

Tabela 04. Andlise comparativa dos pacientes reativos a IgG de covid19 separados pela e
idade e pelo sexo. Valor de p < 0,05.

Ao realizarmos o teste de proporcao total, percebemos que néo existe diferenca
significativa de proporc¢ao do sexo masculino (0,503) e feminino (0,497) na taxa de individuos
positivos para COVID-19 ja que o valor de p resultou em 0,82. Mesmo separando os dados
por faixa etaria (tabela 04) ndo foi encontrada diferencga estatistica entre individuos do sexo
feminino e masculino.

Posteriormente, o teste qui-quadrado foi realizado a fim de verificar a existéncia da
associagdo da variavel “Reagentes IgG COVID-19” com as variaveis sexo e idade. Percebe-
se que em relacdo a variavel sexo ndo tem associagcao (p=0,1533). Esses resultados
corroboram com os testes de proporgcdo apresentados anteriormente que também
mostraram que ndo existe diferenca estatistica mediada pelo sexo, ou seja, 0 género nao
altera as taxas de infecgbes. Entretanto, quando analisamos a idade, percebemos que
existe associagcao com a variavel “Reagentes IgG COVID-19”, pois o valor de p (0,000007)
foi menor que 0,05, ou seja, individuos com menos de 10 anos e maiores de 40 anos tem
maior probabilidade de serem reagentes.

Variaveis! Estatistica Estimador Valor de p Odds
Sexo
Feminino Ref - -
Masculino 0,08 0,15 1,08
Idade
Entre 20 e 39 anos Ref - -
Menor que 10 anos 0,71 0,0005 2,03
Entre 10 e 19 anos -0,06 0,67 0,93
Entre 40 e 59 anos 0,16 0,01 197
Acimade 59 anos 0,32 0,0001 1,38

Tabela 05. Relagdo da reatividade de IgG para Covid19 com a idade e o sexo. Foram utilizadas
a técnica de regressao logistica binomial para modelar os dados e para o calculo da razéo de
chance (Odds). Valor de p < 0,05.
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Apds o teste de associacao foi feita uma regresséo logistica considerando a variavel
“Reagentes IgG COVID-19” em funcdo da idade e do sexo. Logo, percebe-se que faixas
etarias menores que 10 anos e acima de 40 anos (entre 40 e 59 anos e acima de 59 anos)
apresentaram valores significativos quando comparado com a faixa etaria referéncia (entre
20 e 39 anos) buscada na literatura. Assim, individuos menores que 10 anos tem duas
vezes a mais chance de testar positivo para COVID-19 do que individuos entre 20 e 39
anos. Enquanto, individuos entre 40 e 59 anos e acima de 59 anos tem 1,17 vezes e 1,38
vezes chance a mais de testar positivo para COVID-19 pelo teste IgG. Portanto, sugere-se
que essas faixas etarias tem maiores chances de contrair COVID-19 quando comparadas
com as outras.

A estratificacdo regional envolvendo fatores como numeros de casos, taxa de
recuperacgao, Obitos e letalidade para COVID-19, é de fundamental importancia pois fornece
informacdes sobre 0 avango da doenca. Além disso, proporciona aos agentes publicos, em
nivel municipal e estadual, um banco de dados georreferenciado para subsidiar a tomada
de decisbes frente a esta pandemia. Deste modo, foram analisados dados referentes as
seis regides geograficas de Goiania além da regidao Metropolitana e interior do estado de
Goiés.

Reagentes para IgG/covid19 em Goiania
1.00-
075~

Covid19
- . N&o reagente
[ Reagente
0.00-

Fr.relativa

0.50
0.25-

' ' ' ' ' ' ' '
C.Oesle Interior Metrop. Noroeste MNorte  Oesle Sudoeste  Sul
Reqgides

Figura 01. Quantidade de pacientes reativos a IgG de COVID-19 separados pelas regides,
de Goiania — GO, norte, sul, oeste, centro oeste, noroeste, sudoeste e pelas regides
metropolitanas de Goiania e interior de Goias.

A partir da frequéncia relativa (figura 1), observa-se que as regides Noroeste (36%)
e Oeste (37%) de Goiania sdo as que mais apresentam pacientes positivos para IgG
seguidas das regides Metropolitana com 27%, Interior com 24,5%, Sudoeste com 23,5%,
Centro-oeste com 21,8%, Norte com 19% e Sul com 18,5%.

Saude Coletiva e Satde Pablica highlights da Pandemia de Covid-19 Capitulo 4 “



Regides -Interior-;z. oeste- Metrop. -Noroeste- Norte | Oeste [ Sudoeste Sul
Interior — 1 - 029 - 0,41 - 0,01 . 0,75 0,03 . 0,83 0,0005
Centro-oeste ‘ 0,29 | 1 0,09 . 0,001 7 0,97 | 0,006 7 0,65 0,05
Metrop. — 0,41 — 0,09 - 1 ' 0,13 ' 0,55 0,16 - 0,37 . 0,007
Noroeste - 0,01 . 0,001 - 0,13 - 1 ' 021 0,99 ' 0,02 |0,00005
Norte . 0,75 | 0,97 | 0,55 . 021 . 1 0,19 . 0,84 0,99
Oeste . 0,03 . 0,006 - 0,16 . 0,99 . 0,19 1 ' 0,03 0,0001
Sudoeste ‘ 0,83 ‘ 0,65 0,37 . 0,02 . 0,84 0,03 - 1 0,06
Sul ' 0,0005 . 005 ' 0,007 - 0,00005 ' 099 |0,0001 ' 0,06 1

Quadro 01. Analise comparativa para pacientes IgG reagente de Covid19 entre as diferentes
regides de Goiania, a regido metropolitana e interior de Goias. Os nimeros representados em
vermelho séo os que apresentaram estatistica significante pelo teste de proporgdes com valor

de p <0,05.

Figura 02. Matriz representando a diferenga das proporg¢des entre as principais regides
de Goiania, regido metropolitana e algumas regides do interior. As cores azul e vermelha
representam os valores da diferenga de proporcao entre as regides analisadas. Além disso, o
tamanho da circunferéncia é proporcional ao tamanho da diferenca entre as regides. Dessa
forma, quanto maior a circunferéncia maior é a diferenca entre as duas areas analisadas.

O quadro 01 e a figura 02 representam uma estatistica comparando a proporcao
de pacientes positivos para IgG entre todas as regides. Observa-se diferenca estatistica
em todas as regides com excec¢do da regido Norte. No Interior, observa-se essa diferenca
nas regides do Noroeste (0,01), Oeste (0,03) e Sul (0,0005), no Centro-oeste com a regido
Sul (0,05), Metropolitana com a regido Sul (0,007), no Noroeste com as regioes do Interior
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(0,01), Centro-oeste (0,001), Sudoeste (0,02) e Sul (0,0005), Oeste com as regides do
Interior (0,08), Centro-oeste (0,006), Sudoeste (0,03) e Sul (0,0001). Por fim, também
existe diferenca estatistica no Sudoeste com as regides Noroeste (0,02) e Oeste (0,03) e
no Sul com as regides do Interior (0,005) e Centro-oeste (0,05).

Regides Sexo Fr. relativa (n) Valor de p
Feminino 0,121 (72)
Interior 0,99
Masculino 0,123 (73
Feminino 012 (77)
Centro-oeste 0,09
Masculino 0,09 (58)
Feminino 0,16 (37)
Metropolitana - 0,28
Masculino 0,12 (28)
Feminino 0,04 (1)
Norte 0,59
Masculino 0,14 (3)
Feminino 0.2 (22)
Noroeste 061
Masculino 0,16 (18)
Feminino 0,26 (18)
Oeste 0,05
Masculino 0,11 (8)
Feminino 0,01 (23)
Sudoeste ) 021
Masculino 0,14 (33)
Feminino 0,09 (473)
Sul 0,18
Masculino 0.1 (514)

Tabela 06. Comparagéao das diferencas de proporcdes de pacientes do sexo feminino
e masculino reagentes a IgG de Covid19 separados pelas regides de Goiania, regides
metropolitanas e interior. Foram considerados estatisticamente significantes valores de p <
0,05.

A andlise do sexo em relagéo aos casos confirmados para COVID-19 demonstra que

apenas a regido Oeste apresenta diferenca na propor¢éo de individuos do sexo masculino
e feminino positivos para IgG (Tabela 06).

Regressao logistica

Regides/ Estatisticas Estimador  Valor de p Odds
Interior Ref = =

Centro - oeste -0,15 0,26 0,85

Metropolitana 0,15 0,36 117

Noroeste 0,55 0,01 1,73

Norte -0,32 0,56 0,72

Oeste 0,59 0,02 1,82

Sudoeste -0,05 0,76 0,94

Sul -0,35 0,00004 07

Tabela 07. Relagdo entre o nimero de casos de pacientes reagentes para IgG de Covid19 com
as diferentes regides de Goiania. Foram utilizadas a técnica de regressao logistica binomial
para modelar os dados e para o célculo da razdo de chance (Odds). Valor de p < 0,05.
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A partir do teste de associacao com COVID-19 reagente, observa-se que a variavel
local tem associag@o com a variavel reagente para IgG (valor de p 7E-10). Apds a realizacao
da regresséao logistica (tabela 07), nota-se que os reagentes para IgG tem diferenca na
regido Noroeste, Oeste e Sul quando comparado com o Interior, enquanto, a regido Sul é
menor que no Interior.

Regido Sexo Idade
Interior 0,72 0,99
Centro - Oeste 0,47 021
Metropolitana 0,96 0,04
Noroeste 0,41 0,88
Norte 0,37 0,38
OQeste 0,98 0,33
Sudoeste 0,07 0,05

Sul 0,08 0,0003

Tabela 08. Analise de associagao entre reatividade para IgG de Covid19 das regides de
Goiania, regides metropolitanas e interior a partir do sexo e da idade categorizada. Foram
consideradas estatisticamente significativos valores de p < 0,05.

De acordo com a tabela 8, associa¢des foram realizadas uma para cada regiao, com
as variaveis as variaveis sexo e idade para verificar se existe associacédo entre a variavel
reagente para IgG e a idade especificado por regido.

Idades/ Estatistica jor Valor de p Odds

Metropolitana
Entre 20 e 39 anos Ref
Menos que 10 anos -14,58 0,98 4E-08
Entre 10 e 19 anos 0,57 0,53 177
Entre 40 e 59 anos 0,37 0,28 0,68
Acima de 59 anos 0,91 0,03 2,48
Sudoeste
Entre 20 e 39 anos Ref
Menos que 10 anos 219 0,01 894
Entre 10 e 19 anos on 0,88 1.1
Entre 40 e 59 anos 0,37 0,28 1,44
Acimade 59 anos 0,81 0,11 223
Sul
Entre 20 e 39 anos Ref
Menos que 10 anos 0,72 0,0003 2,07
Entre 10 e 19 anos 0,02 0,88 0,97
Entre 40 e 59 anos 0,18 0,02 1,2
Acimade 59 anos 0,31 0,003 1,36

Tabela 09. Relagéo entre individuos reagentes a IgG para COVID-19 com a idade na regido
metropolitana, sudoeste e sul de Goiania-GO. Foram utilizadas a técnica de regressao logistica
binomial para modelar os dados e para o célculo da razdo de chance (Odds). Valor de p < 0,05.
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Posteriormente, foi realizada uma regresséao logistica para verificar essa associagéo,
representada pela tabela 09. Logo, percebe-se uma associacdo apenas nas regides
Metropolitana, Sudoeste e Sul entre os reagentes para IgG e a idade. Segundo a regressao
logistica da regiao metropolitana, observa-se que a faixa etaria acima de 59 anos apresenta
2,48 vezes chances mais de ser reagente positivo IgG que a faixa etaria entre 20 e 39 anos.
J& a regressao logistica da regido Sudoeste mostra que a faixa etaria acima de 59 anos
apresenta 8,94 vezes chances mais de ser reagente positivo IgG que a faixa etéaria entre
20 e 39 anos. Por fim, a regresséo da regiao Sul demonstra que a faixa etaria acima de 59
anos e menor que 10 anos apresenta respectivamente 1,36 e 2,07 vezes chances mais de
ser reagente positivo IgG que a faixa etaria entre 20 e 39 anos.
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Figura 03. Analise comparativa da condi¢do dos pacientes contaminados por covid19 no
Mundo, Brasil, Goias e Goiania em no periodo de margo de 2020 até janeiro de 2021.

Fonte: Secretaria de Saude de Goias (2021), Ministério da Saude (2021).

O Ministério da Saude da saude utiliza indicadores como incidéncia, letalidade e
mortalidade a fim de obter um pardmetro conceitual da gravidade e progressao da doenca.
A letalidade aponta o quéo grave é a doencga, indicando quantas pessoas que contraem
o virus acabam falecendo. Segundo dados do Ministério da Salde e das Secretarias
Estaduais e Municipais, em Goiania de um total de 93.017 casos confirmados, foram
registrados 2.191 &bitos (2,35%) e um total de 90.146 pacientes recuperados (96,91%).
Em Goias, de 332.191 pacientes, 319.734 (96,25%) recuperaram e ocorreram 7.107 (1,6%)
o6bitos. Ja no Brasil, de 8.573.864 casos, 7.518.846 (87%) pacientes recuperaram e foram
registrados 211.491 (2,4%) Obitos.
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DISCUSSAO

Segundo a Secretaria de Saude de Goias, até janeiro de 2021 foram confirmados em
Goias 332.191 casos para COVID-19 sendo destes, 154.734 (46.58%) homens e 177.457
(53.41%) mulheres. Além disso, a idade mais prevalente registrada foi entre 30 a 39 anos,
semelhante aos resultados do nosso estudo. Do total de casos confirmados, 319.740 sé&o
casos em que os acometidos recuperaram. O total de 6bitos registrados foi de 7.107 sendo
a maioria do sexo masculino (58.59%) com idade superior a 80 anos (Secretaria Estadual
de Goias, 2020).

De acordo com o nosso estudo, apesar da taxa de infeccdo masculina ser menor que
a do sexo feminino (53.35%), apo6s a realizagéo dos testes de propor¢céo observou-se que
nao existe diferenca estatistica significante mediada pelo sexo, ou seja, 0 género ndo altera
as taxas de infecgbes. Dados semelhantes foram notificados pelo Regulamento Sanitario
Internacional (2016) de 6 de maio de 2020, que mostra uma distribuicéo relativamente
uniforme de infecgdes entre mulheres e homens (47% x 51%, respectivamente). Nesse
mesmo regulamento também diz que a partir de informagdes de 77.000 6bitos registrados
no banco de dados de notificacdo baseada em casos, 45.000 (58%) 6bitos foram do sexo
masculino.

Existe uma combinacédo de fatores que podem explicar esse fato, como fatores
genéticos associados ao estilo de vida e comportamento. O sexo € uma importante fonte
de variagdo imunologica, a diferenca de resposta imunolégica entre homens e mulheres
pode acontecer devido a fatores genéticos, epigenéticos e histéria de exposigcao antigénica.
Segundo uma pesquisa realizada na Universidade de Stanford, EUA horménios andrégenos
como a testosterona suprimem a atividade das células imunes ao aumentar a liberacéo
de citocinas anti-inflamatérias, conferindo assim uma resposta neutralizante mais baixa
aos individuos do sexo masculino. Isso acontece, pois, esteroides sexuais ligam-se a
receptores intracelulares localizados em células imunolégicas e ativam genes hormonio-
responsivos (Furman, et. al., 2013).

Em relacéo a idade, a partir da analise descritiva geral, identificou-se uma média de
42,46 anos para os individuos reagentes, sendo que, 75% apresenta de 20 a 59 anos e
apenas 25% dos reagentes apresentavam menos de 20 e mais de 59 anos de idade. Logo,
percebe-se que a maioria dos reagentes séo individuos fora do grupo de risco, geralmente
pessoas dessa faixa etaria se enquadram na populagéo economicamente ativa, que devido
a fatores como trabalho e estudos nédo puderam cumprir com rigor o isolamento social
recomendado durante a quarentena.

De acordo com Siddiqu e colaboradores, pessoas mais jovens possuem uma
resposta imunolégica mais eficiente contra o SARS-CoV-2 quando comparado a pacientes
com idade mais avancada (Siddiqu, et. al., 2020). Na fase inicial das infec¢des virais, o
controle é feito pelos interferons tipo | (IFN- a e IFN- b), pelos macrofagos e pelas células
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NK, até que seja ativada a resposta imune adaptativa, a qual consiste na producédo de
anticorpos e na atuagdo das células T. A imunidade adaptativa consiste na ativacéo dos
linfocitos TCD8 + que exercem um papel de citotoxicidade a partir do reconhecimento
de antigenos virais via MHC classe 1 nas células alvo, e sua consequente liberacdo de
proteinas responsaveis pela lise de células infectadas. Os linfécitos TCD4 + participam
colaborando com as células B na produgao de anticorpos, estes possuem papel essencial
no combate as infecgbes virais por meio do mecanismo de neutralizacdo e por serem
adjuvantes no mecanismo de citotoxicidade celular dependente de anticorpos, permitindo a
acao das células NK (Machado, et. al., 2004).

Segundo estudo recente, publicado na Science Translational Medicine, a diferenga
de acgédo entre a resposta inata e adquirida de jovens quando comparado a pessoas mais
velhas pode estar diretamente ligada ao desenvolvimento de formas mais brandas e até
mesmo assintomaticas em jovens e criangas. De acordo com esse estudo, pessoas mais
jovens tendem a produzir uma maior concentragdo de interleucina 17A, citocina pro-
inflamatéria que ajuda a mobilizar a resposta do sistema imunolégico durante a infecgédo
inicial, e INF-g que combate a replicacéo viral. Isso sugere que a resposta imune inata
das criancas se caracteriza como mais eficaz contra o virus, fato que reflete na baixa taxa
de mortalidade infantil pois pode protegé-las contra a progresséo da doenca (Pierce, et.
al.,2020).

Foi possivel observar em nossos dados que criangcas com menos de 10 anos de idade
apresentavam um risco duas vezes maior para positivar para COVID-19 (p=0,005 e Odds
2,083). O estudo publicado no periddico Pediatrics realizado com 57 mil cuidadores infantis,
nos Estados Unidos que trabalharam durante a pandemia com criangas com menos de 6
anos de idade, mostrou que as criangas possuiam 0 mesmo risco que os adultos de serem
infectados pelo novo coronavirus (Viner, et. al., 2021). Outro trabalho, este coordenado
por pesquisadores do University College London, do Reino Unido, observou que o risco de
criangas adquirirem SARS-CoV-2 seria 44% menor do que o de pessoas com mais de 20
anos (Gilliam, et. al., 2021). Deste modo, pode-se questionar os a eficacia do lockdown, ja
que mesmo em isolamento as criangas foram infectadas na cidade de Goiania.

Apesar de representarem um indice maior de contaminacéo, a taxa de mortalidade
entre as criancas é extremamente baixa e os casos que podem se agravar também séo
muito raros. A COVID-19 tem se demonstrado como uma doenga menos grave em criangas
do que em adultos, segundo Dong e colaboradores, em um estudo com mais de 2.000
criancas menores de 18 anos, 90% dos pacientes pediatricos foram diagnosticados como
assintomaticos ou doenca leve ou moderada (Dong, et. al., 2020). Os motivos sugeridos
incluem ter uma resposta imune inata mais ativa e menos distdrbios subjacentes. Além
disso, uma hipdtese para este curso clinico € a de que criangas e adolescentes apresentam
menor expressao celular da molécula ACE2.

O sistema imunologico e a salde dos vasos sanguineos sdo fatores importantes
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no combate a COVID-19. De acordo com um estudo publicado na Archives of Disease in
Childhood, danos as camadas finas de células endoteliais em diversos 6rgaos, especialmente
vasos sanguineos e linfaticos, tende a aumentar conforme a idade e patologias que afetam
essas células e que também estdo ligadas a casos graves de COVID-19 foram registradas.
Danos pré-existentes nos vasos sanguineos podem exercer um papel importante na
severidade dos casos da COVID-19, e podem gerar codgulos provocando derrames e
ataques cardiacos. Em relagé@o ao endotélio infantil, os danos sdo bem menores em relagéo
aos adultos, e o sistema de coagulagéo sao eficientes, fato que torna as criangas menos
propensas a uma coagulagdo sanguinea anormal (Zimmermann, et. al., 2020).

Em Goias, refletindo o tamanho da populagdo nos municipios do Estado, os
principais efeitos da pandemia ocorrem principalmente na regido onde esta o municipio
de Goiania. Segundo a ultima atualizacdo dos casos de doencga por COVID-19 em Goias
(17/01/2021), a Secretaria de Estado da Saude de Goias (SES-GO) informa que ha 93.017
casos de doenca por COVID-19 na grande capital Goiania. Destes, ha o registro de 90.146
pessoas recuperadas e 2.191 6bitos confirmados (Informe Epidemiolégico, 2020)

O risco de morrer por COVID-19 aumenta com a idade, ja que a maioria das mortes
ocorre em idosos, especialmente aqueles com doengas cronicas. A imunossenescéncia
aumenta a vulnerabilidade as doencas infectocontagiosas e os prognésticos para aqueles
com doencas cronicas sdo desfavoraveis (Barbosa, et al., 2020). Segundo a Secretaria
de Saude Regional, dos Obitos registrados em Goias, a faixa etaria mais atingida séo
de individuos acima de 65 anos, que de acordo com o projeto de lei 5.383/19, séo
considerados idosos. Ainda a nivel regional, dos 7.107 ébitos confirmados em Goias, 5.392
sé@o de pacientes com idades mais avancadas. Além disso, 2.500 dos ébitos registrados
séo pacientes que apresentavam comorbidades do tipo doenca vascular.

De acordo com nosso estudo, os individuos com idade inferior a 20 e maior que
59 anos representam 25% dos reagentes. Essa porcentagem parece baixa, porém, ao
analisarmos a regresséo logistica, que consiste na associagdo entre as variaveis como
idade, sexo e positividade para IgG, percebemos que esses 25% reagentes foram
significantes nas regides Metropolitana, Sudoeste e Sul, possivelmente devido ao intenso
fluxo de pessoas e densidade demografica dessas regides. A regido Metropolitana e Sul de
Goiania apresentou maior probabilidade para individuos maiores que 59 anos positivarem.

A partir de um estudo local € comum que em determinadas condi¢bes pessoas do
grupo de risco positivem para determinada enfermidade. No nosso contexto de COVID-19
ao levar em consideracéo variaveis como idade, sexo e positividade para IgG foi possivel
visualizar estatisticamente uma propensao significativa para contaminacdo do grupo de
risco. Contudo, a partir de uma analise geral, considerando a alta taxa de recuperacao
ao nivel global (42%), nacional (87%), regional (96%) e local (96%), a tendéncia é uma
constante redugcé@o do niumero de 6bitos totais ao nivel municipal, ja que o foco da infecgéo
local esta direcionado as pessoas com faixa etaria intermediaria.
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CONCLUSAO

O ensaio RT-PCR é considerado o método padréo ouro para fins de diagnosticar
SARS-CoV-2, contudo, casos de resultados falso-negativo ja foram relatados, possivelmente
devido ao periodo da coleta feita ap6s os primeiros quatro dias de manifestacao clinica,
problemas com transporte, coleta ou componentes e procedimentos necessarios para a
realizacdo da reacdo em cadeia de polimerase como inibidores de enzimas e extracao
do RNA. Os ensaios sorolégicos convencionais, para anticorpos IgM e IgG, por sua vez
apresentam a vantagem de uma sensibilidade maior para casos falso-negativos além de
possuem alto rendimento.

Uma analise estatistica padronizada e acurada com “n” relevante pode contribuir
de modo significativo na analise do perfil da pandemia no municipio de Goiania, pois com
as estatisticas paramétricas, modelos de regresséo logistica, e ndo paramétricas, teste de
proporgao e qui-quadrado, foi possivel encontrar padrdes de reatividade positiva a IgG de
Covid19 categorizadas pelo sexo e pela idade. Porém, cabe destacar que o ensaio para
IgG contra SARS-CoV-2 deve ser utilizado como um auxiliar no diagnéstico de infeccao por
SARS-CoV-2 em conjunto com a apresentacgéo clinica e outros testes laboratoriais.
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RESUMO: Introducdo: A pandemia por
coronavirus -19 tem sido um grande problema de
saude publica em todo o mundo. Na populagéo
indigena, a COVID-19 é um risco de genocidio
devido a vulnerabilidade diante de surtos e
epidemia, nesse sentido, estratégias devem ser
estabelecidas para que nao alcance altos indices
de letalidade. As cartilhas educativas surgem
como veiculo de informagéo e séo ferramentas
essenciais para a prevencdo de doencgas.
Objetiva-se com esse estudo, descrever as
etapas da producédo de uma tecnologia educativa
em forma de cartilha para o enfrentamento
do coronavirus -19 na populacdo indigena do

Saude Coletiva e Saude Publica highlights da Pandemia de Covid-19

Médio Xingu. Método: trata-se de um relato de
experiéncia sobre a construcao de uma tecnologia
educativa eletrénica e gratuita. Resultados: a
cartilha intitulada “Coronavirus: orientagdes para
povos indigenas” resultou em um material com
27 paginas, configurada na orientagdo retrato,
tipo PDF, dimensao A4 (210 x 297 mm), com
13 capitulos que informam medidas gerais de
prevencédo da COVID-19, com lingua acessivel
para o publico-alvo. Conclusdo: a experiéncia
oportunizou a disseminagdo de informacdes
seguras e adaptadas ao contexto do publico —
alvo visando auxiliar a populagao indigenas sobre
formas preventivas da COVID-19.

PALAVRAS - CHAVE: Cartilha. COVID-19.
Coronavirus. Indigena. Médio Xingu

EDUCATIONAL TECHNOLOGY TO FACE
COVID-19 IN INDIGENOUS POPULATION

ABSTRACT: Introduction: The coronavirus
-19 pandemic has been a major public health
problem worldwide. In the indigenous population,
COVID-19 is arisk of genocide due to vulnerability
in the face of outbreaks and epidemics, in this
sense, strategies must be established so that it
does not reach high rates of lethality. Educational
booklets appear as a vehicle for information and
are essential tools for disease prevention. The
objective of this study is to describe the stages
of the production of an educational technology
in the form of a booklet for coping with the
coronavirus -19. Method: this is a descriptive
study, an experience report on the construction
of an electronic and free educational technology,
targeting indigenous people from the Middle
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Xingu region, state of Para. The construction of the booklet was carried out by professionals
from health of the Special Indigenous Sanitary District and professor at the Federal University
of Para during the period from March to July 2020 and validated by expert judges. Results:
the booklet entitled “Coronavirus: guidelines for indigenous peoples” resulted in a 27 page
material, configured in portrait orientation, PDF type, dimension A4 (210 X 297 mm), with
13 chapters that inform general prevention measures for COVID- 19, with a language
accessible to the target audience. Conclusion: the experience provided the opportunity for the
dissemination of secure information adapted to the context of the target audience, aiming to
help the indigenous population on preventive forms of COVID-19.

KEYWORDS: Primer. COVID-19. Coronavirus. Indigenous. Middle Xingu

INTRODUCAO

A recente pandemia de COVID-19, assim denominada por ter sido notificada em
2019 pelo governo chinés, foi ocasionada pelo Severe Acute Respiratory Syndrome
Coronavirus 2 -SARS-COV-2 (LIANG, 2020). Essa situacdo transformou-se em um grande
desafio para a sociedade, trata-se de um evento potencialmente estressante, considerando
as medidas de prevencao e contengédo da doencga, bem como seus impactos econdmicos,
politicos e sociais (BAVEL, et al., 2020). Nao menos importante, a preocupagédo com altos
indices de mortalidade na populagéo vem sendo alvo de preocupac¢do mundial (CODECO,
et al., 2020, WHO, 2020).

A epidemia por COVID-19 traz um novo risco de genocidio na populag¢ao indigena
(APIB, 2020), globalmente os povos indigenas sdo altamente vulneraveis as infecgdes
respiratérias agudas e graves (RUCHE, et al., 2009). Nos séculos anteriores, ha registros
de infec¢des por sarampo, da variola e da influenza, levaram a grandes epidemias e até
ao exterminio de alguns povos indigenas no Brasil (CODECO, et al., 2020). Evidéncias
recentes confirmam que a introdugédo de virus respiratérios em comunidades indigenas
suscetiveis apresenta elevado potencial de espalhamento, resultando em altas taxas de
ataque e de internagdes, com potencial de causar 6bitos, como foi o caso da Influenza A
(H1N1) e do Virus Sincicial Respiratorio, em 2016 (CARDOSO, et al., 2019).

A vulnerabilidade sociodemografica e sanitaria da populagdo indigena tem sido
também evidenciada em inumeros estudos, com destaque para o Primeiro Inquérito
Nacional de Saude e Nutricdo dos Povos Indigenas (COIMBRA, et al., 2009). Os resultados
desta investigacdo, a mais ampla ja realizada no pais, indicaram niveis de desnutri¢éo,
diarreia e anemia em criancas, além de sobrepeso/obesidade e anemia em mulheres mais
pronunciadas do que na populagéo brasileira (CODECO, et al., 2020).

A pandemia causada pelo SARS-CoV-2, registrou até o dia 3 de outubro de 2020,
69.559 casos confirmados e 492 obitos (SESAI, 2020). Considerando a urgéncia dessa
situacdo e a necessidade de amenizar os impactos na saude dos povos indigenas, foi
elaborada uma tecnologia educativa, tipo cartilha intitulada “Coronavirus: orientagdes para
povos indigenas” (MARTINS, et al., 2020).

Saude Coletiva e Satde Pablica highlights da Pandemia de Covid-19 Capitulo 5 “



As tecnologias educativas emergem como possibilidades de cuidado diante das
restricbes de contato social. No caso das cartilhas, estas objetivam mediar o acesso a
informacéo em saude de todos os publicos, a partir de uma linguagem de facil compreensao
a diferentes niveis de escolaridade, sendo, portanto, um potente mecanismo atuando na
prevencédo, promoc¢ao e ao cuidado da saude de uma forma ampla e geral (MARTINS, et
al., 2019).

Este trabalho é produto interinstitucional entre o Distrito Sanitario Especial Indigena
de Altamira e a Faculdade de Medicina da Universidade Federal do Para, campus Altamira.
Esse material poderéa subsidiar as equipes multidisciplinares de satde visando auxilia-los
na pratica da educacdo em saiude bem como, informar a populacdo indigena quanto as
medidas preventivas contra a COVID-19.

De acordo com Melnik, et al, (2014), essa & uma forma de “[...] auxiliar no processo
de construcao do conhecimento e da difusdo de informagdes cientificas que possam orientar
o cuidado oferecido aos individuos de forma efetiva e ética”. Nessa perspectiva, o presente
estudo tem como objetivo descrever a construcdo de uma cartilha virtual como tecnologia
de orientagéo para prevengao do coronavirus na populacéo indigena em decorréncia dos
efeitos da pandemia por COVID-19.

MATERIAL E METODO

Tipo de estudo

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia resultante da
producéo interinstitucional entre o DSEI Altamira e a Universidade Federal do Para, curso
de medicina, campus Altamira. Tal producdo, materializa-se a partir da constru¢do de uma
tecnologia educacional, no modelo de cartilha digital que, pudesse informar de maneira
objetiva e ilustrada, formas prevencdo do coronavirus no contexto da pandemia por
COVID-19.

Periodo de realizacdo da experiéncia

As atividades de construcéo e divulgagdo da tecnologia correspondem a cinco
meses, marcgo a julho de 2020.
Sujeitos envolvidos na experiéncia

A construgdo da tecnologia foi planejada e desenvolvida por trés enfermeiras,
vinculadas ao Distrito Sanitario Especial indigena de Altamira (DSEI-ATM) e por docente
vinculado a Faculdade de Medicina da Universidade Federal do Para, campus Altamira e
validada por juizes especialistas.

Aspectos éticos

Respeitaram-se as diretrizes das resolugdes 466/2012 e 510/2016 do Conselho
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Nacional de Salde, sendo assim, o trabalho ndo foi submetido a um Comité de Etica
em Pesquisa, uma vez que trata de um relato de experiéncia acerca da elaboragdo de
uma tecnologia educacional dos proprios autores. Destaca-se que para a formulagdo da
midia visual foram realizadas as referéncias bibliogréaficas, respeitando os critérios éticos
e juridicos que regulamentam a utilizacdo de textos e imagens, com a preservagao dos
respectivos de direitos autorais.

OBJETIVO DA EXPERIENCIA

O presente relato tem como objetivo a discussdo e demonstracdo do processo
criativo e de construcao pratica de uma tecnologia educacional, no formato de cartilha
digital, tendo, esta, a tematica, Coronavirus: orientagdes para povos indigenas.

DESCRICAO DA EXPERIENCIA

Atecnologia, em questao, faz parte de uma proposta interventiva que surgiu a partir
da solicitacao por autoridades governamentais e ndo governamentais de diversas instancias
que prestam assisténcia para a populacdo indigena na regiao do Médio Xingu, dentre as
quais citam-se: Distrito Sanitario Especial Indigena de Altamira, Ministério Publico Federal,
Universidade Federal do Para, Secretarias Municipal e Estadual de Saude, Associacgdes.

No que diz respeito a tecnologia escolhida, fora elaborada uma cartilha digital
educativa, a qual discorre sobre dicas e orientagdes para preservar a saude em tempos de
pandemia. Para que se alcancem os objetivos tragcados para a solugdo de um problema,
€ importante que sejam usadas intervencbes educativas, inclusive, as tecnologias
educacionais, como a cartilha em questédo, pois sdo capazes de garantir um processo
educativo emancipatorio (SILVA, et al., 2015).

O processo de construgdo da cartilha virtual seguiu trés etapas: 1) planejamento e
escolha da tecnologia educacional, 2) sele¢ao de contetdos para a fundamentacgéao teérica
e 3) producao da tecnologia educacional digital com validacédo por juizes especialistas.

1) Planejamento e escolha da tecnologia educacional

No que diz respeito a primeira etapa, foram realizadas reunides virtuais para delimitar
o tipo de tecnologia de cuidado que poderiam ser produzidos e o percurso tematico a
ser elaborado. Sobre a escolha da cartilha educativa como tecnologia, temos que ela se
caracteriza como uma estratégia na promog¢éo da saude por ser um método em que as
informagdes possuem facil visualizagdo, de modo que melhora a absorgcéo de contetdo
quando comparadas as instrucdes verbais isoladas (LESSA, et al., 2018).

Ainda, levando em consideracdo que a situacdo de pandemia nos exige o
isolamento social, acontece a inviabilizagéo de acdes em salde presenciais, 0 que justifica

ainda mais a escolha por uma educacdo em saude baseada em tecnologias que podem
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ser disseminadas pelo meio digital. Optou-se por trabalhar os seguintes eixos tematicos:
conceito, formas de transmissao, tratamento, uso de equipamentos de protecao e medidas
basicas sanitarias para prevencdao da COVID-19, isolamento social, sinais e sintomas,
medidas de prevencdo SARS-COV-2.

2) Selecao de conteudos para a fundamentacao tedrica

A segunda etapa, foi realizado o levantamento de contetdo com método de revisédo
de literatura, as buscas das informagdes foram realizadas nas plataformas Pubmed, BVS,
google académico, além dos sites do Ministério da Saude, Organizagdo Mundial de Saude,
Fiocruz, Secretarias Estaduais de Saude. A busca ocorreu no periodo de marco a abril de
2020. Os descritores utilizados para a busca das literaturas foram: pandemias, pandemics,
COVID-19, Povos indigenas, indigenous peoples e palavra-chave cartilha. Os critérios de
incluséo foram: trabalhos redigidos em lingua inglesa e portuguesa, publicadas no ano de
2020.

Ao total foram encontradas 2.654 publicacdes potencialmente indicados para a
leitura, apds aplicacdo dos critérios de inclusdo foram selecionadas 28 publicagdes para
compor o contetdo da cartilha. Para sistematizar as informacgbes extraidas da literatura
utilizou-se planilha em excel composta de 2 colunas contendo as seguintes informacoes:
referéncia bibliogréfica consultada e informacdes extraidas de cada eixo temético da
cartilha. Posteriormente houve adequacdo da linguagem cientifica para a linguagem
coloquial apropriada para o publico — alvo.

3) Producao da tecnologia educacional digital

A terceira etapa constitui-se a construgcéo da cartilha, inicialmente foi elaborado o
storboard com imagens e cenarios que se aproximem da realidade cultural e do modo de
vida dos povos indigenas, em seguida foi criado as ilustra¢des, edi¢cdo e diagramacgao nos
softwares Canva e Adobe lllustrador versdo 19, todos os softwares possuem licengca de
uso.

Foi produzida em cores, inclusive nas letras, as quais se organizaram em tamanhos
variados, 15, 25, 35 e 70 na fonte balmy e josefin sans regular. A escolha de cores, fonte
e ilustragdes buscou aproximar com um designer atraente para leitura do publico — alvo. O
texto da cartilha foi construido a partir de uma linguagem coloquial, acessivel ao publico,
criando uma ambiéncia de dialogo com o leitor. Apds a construgdo da tecnologia, a cartilha
passou validacao técnica por juizes especialistas.

RESULTADOS

A producdo da cartilha “Coronavirus: orientacdes para povos indigenas” figura
1, resultou em um material com 27 paginas, das quais, quatro paginas consistem em
elementos pré-textuais, dezenove elementos textuais e quatro em elementos pos-textuais.

A configuracgéo utilizada foi orientagéo retrato, tipo PDF, dimensdo A4 (210 X 297 mm).
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A tecnologia educacional possui treze dominios estruturados de forma a dar
linearidade a obteng¢édo de conhecimento por qualquer pessoa que entre em contato com o
material. O primeiro dominio, Apresentacao, traz uma abordagem geral sobre aimportancia
da cartilha para a preveng¢do da COVID-19 nas aldeias indigenas. O segundo dominio,
O que é coronavirus? Traz informacdes sobre o conceito geral da doenca e do agente
etiologico responsavel pela Pandemia. O terceiro dominio, De onde veio o coronavirus?
Esclarece qual o pais que registrou os primeiros casos de COVID-19 e a repercusséo social
que a Pandemia esta causando na sociedade global. O quarto dominio, O que a pessoa
sente?; traz ao leitor os principais sinais e sintomas que a doenca pode manifestar no ser
humano quando hé infec¢do pelo coronavirus.

O quinto dominio, como alguém pega coronavirus? Descreve as principais formas
de transmisséo da COVID-19. O sexto dominio, Existe vacina e medicamento? Esclarece
as medidas que estédo sendo adotadas mundialmente para o desenvolvimento de uma vacina
contra o coronavirus, além disso, alerta a populagéo quanto a forma grave da doenga. O
sétimo dominio, Quem pode pegar coronavirus? Descrever quais sdo os fatores de risco
que podem desenvolvem a forma grave da COVID-19, correlacionando sua importancia
para o isolamento social de pessoas com doencgas cronicas e da populagédo indigena em
virtude da alta vulnerabilidade em desenvolver infec¢des respiratorias. O oitavo dominio,
Como se proteger?; explica as diferentes formas de transmisséo da doenca, evidenciando
atitudes do cotidiano da populacdo indigena que podem contribuir para a disseminagéo
do coronavirus. O nono dominio, como usar uma mascara de tecido?; demostra o uso
correto da mascara e sua importancia para a preveng¢do da doenca. O décimo dominio,
saiba como lavar as maos, demonstra a forma correta da lavagem das maos e evidencia
sua contribui¢do para prevencgéo do coronavirus.

O décimo primeiro dominio, isolamento social, conceitua o termo isolamento social
e sua importancia de permanecer na aldeia, com objetivo de impedir que a doenga nao
chegue até as aldeias indigenas. O décimo segundo dominio, algumas palavras que
talvez nao conheca, traz como referéncia o significado de algumas palavras que por vezes
néo fazem parte do idioma entre algumas etnias. O décimo terceiro dominio, referéncias,
mostra os estudos e pesquisas utilizadas para a elaboracao do contetddo da cartilha.
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Figura 1. llustracéo representativa da cartilha virtual “Coronavirus: orientagdes para povos
indigenas”, Altamira/PA, Brasil, 2020.

Fonte: http://www.saudeindigena.net.br/coronavirus/viewNoticiaGeral.php?CodNot=abf34e3c0a

DISCURSAO

Em momentos de Pandemia os servicos de saude precisam se reinventar, as
tecnologias séo possibilidades de producgéo do cuidado com a saude. Antes mesmo desse
cenario, diversos autores recomendam aos profissionais de satde a constru¢éo e emprego
de novas tecnologias em suas praticas de educacdo em saude (PONTES, et al., 2019;
PINTO, 2016; FONSECA, et al., 2011).

O uso de tecnologias do tipo cartilha além de amplamente aceita por profissionais
€ publico-alvo, vem sendo apontado com impactos positivos ao campo da saude, levando
ao crescente interesse e realizacdo de estudos para producéo e melhoria desse tipo de
tecnologia (MARTINS, et al., 2019; MERHY, 2009). Nesse sentido, o material atende as
orientagdes proposta por Almeida (2017), quanto sua organizagdo: ilustragcbes, frases
curtas, com linguagem simples e interativa, de forma a facilitar a compreenséo do publico-
alvo.

Das diversas tecnologias educacionais atualmente disponiveis, destacam-se os
materiais virtuais, que sdo bem aceitos, e chegam com mais velocidade para o publico-
alvo e utilizados como ferramenta educacional capaz de ampliar o conhecimento. Por sua
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facilidade, aplicabilidade e leitura, a cartilha educativa € uma das mais utilizadas para
publicos como pacientes ou familiares quando o objetivo é fornecer orientagcdes (OLIVEIRA,
et al., 2014; SILVA, et al., 2020).

CONTRIBUICOES PARA A PRATICA

A contribuicdo desse estudo estd na disponibilizacdo de materiais que visam
a promocgao a saude na populagdo indigena. Portanto, a prestacdo do fornecimento de
informacdes Uteis, conhecimento cientifico no dmbito da pandemia, surge como uma

pratica ndo s6 humanitaria, mas também, profissional de promocéo e educagdo em saude.

LIMITACOES E RECOMENDAGOES DA EXPERIENCIA

Sugere-se a traducéo deste material para as diversas etnias que compdem a regido
do Médio Xingu.

CONSIDERACOES

A construcdo desse trabalho responde ao desafio de elaborar material informativo
adequado para o contexto dos povos indigenas no contexto da pandemia causada pela
COVID-19. Ressalta-se que apesar desta cartilha ter sido pensada para uma clientela
especifica da regido do Médio Xingu, ela pode se fazer importante para os mais diversos
publicos indigenas.

As reflexbes e informagdes tecidas sdo adequadas ao momento atual no qual a
dificuldade de a informacao chegar até as comunidades indigena tem ocasionado duvidas
e medo na populacao indigena aldeada a respeito da COVID-19.

Acredita-se, nesta perspectiva, que a tecnologia desenvolvida tem o potencial de
contribuir como suporte na promocao de cuidado em salde aplicada ao contexto atual
da Pandemia por COVID-19, trazendo ainda a possibilidade de aproximar saberes da
biomedicina com as praticas de cuidados no contexto intercultural dos povos indigenas.
Além disso, pode amenizar efeitos negativos gerados em decorréncia da situagdo de
pandemia.
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RESUMO: O presente artigo tem o objetivo de
apresentar o Centro de Valorizagdo da Vida como
um servigo voluntario de saude mental efetivo,
o qual cumpre o seu papel mesmo durante
a pandemia mundial causada pelo virus da
COVID-19. O trabalho voluntario adota a teoria
humanista de Carl Rogers como abordagem a
fim de oferecer apoio emocional a pessoas em
sofrimento psiquico e é especialmente relevante
no contexto atual, diante de tantos conflitos
decorrentes da pandemia, tal como o isolamento
social. Foi desenvolvida uma pesquisa
descritiva qualitativa por meio de levantamento
bibliogréafico. Assim, foram discorridos alguns dos
principais impactos da pandemia de COVID-19
para a saude mental da sociedade. Ao propiciar o
acolhimento da populagéo, o CVV atua como um
agente na promog¢éao de saude no enfrentamento
da pandemia e desperta um olhar solicito aos
sujeitos que podem estar sendo negligenciados
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na sociedade. Ainda assim, é necessario pensar
em uma consciéncia de justica social como
mecanismo operatorio de saude mental.
PALAVRAS - CHAVE: Centro de Valorizacédo da
Vida; Covid-19; CVV; Pandemia; Saude Mental.

ABSTRACT: The objective of this article is to
present the Centro de Valorizagdo da Vida as an
effective voluntary mental health service, which
fulfills its role even during the global pandemic
caused by the COVID-19 virus. The volunteering
adopts Carl Rogers’ humanist theory as an
approach to offer emotional support to people in
psychological distress, besides being especially
relevant in the current context in the face of so
many conflicts arising from the pandemic, such as
social isolation. Qualitative descriptive research
has been developed through a bibliographic
survey. Thus, some of the fundamental impacts
of the COVID-19 pandemic on society’s mental
health has been discussed. By providing the
welcoming of the population, the CVV acts as an
agent in health promotion in facing the pandemic
and awakens attention to the people which can be
neglected in society. Still, it is necessary to think
of awareness of social justice as an operative
mental health mechanism.

KEYWORDS: Centro de valorizagdo da Vida;
Covid-19; CVV; Mental Health; Pandemic.

11 INTRODUGAO

A pandemia da Sindrome Respiratéria
Aguda Grave do Coronavirus 2 (SARS-CoV-2
ou Covid-19) reconfigurou o ano de 2020, uma

vez que a doencga tornou-se uma emergéncia de
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salde publica (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020). O primeiro caso do coronavirus
na populacdo foi noticiado na China em dezembro de 2019 e gerou preocupacdo da
comunidade cientifica pela sua velocidade de propagacéo (WANG, et al. 2020; XIAO, 2020
apud SCHMIDT, et al. 2020). Diante dessa grave crise de saude, a populagdo enfrenta
impactos extras em sua saude mental (OPASBRASIL/OMS, 2020).

Assim, &€ importante ndo negligenciar a sautde mental em meio ao cenério atual.
Contudo, segundo a Organizacdao Mundial de Salude, “os paises gastam em média apenas
2% de seus orcamentos de saude em saude mental” (OPASBRASIL/ OMS, 2020, online).
Apesar disso, o Centro de Valorizagéo da Vida (CVV) atua nessa abandonada esfera ao
realizar apoio emocional e prevencdo do suicidio gratuitamente. Mesmo que o servigco
funcione de forma voluntaria, ndo profissional, &€ de suma relevancia ao atingir a populagéo
através de um trabalho pautado no respeito e na atencdo as questdes que impactam
emocionalmente os sujeitos (CVV, 2020a; VENTURELA, 2011). Dessa forma, promove
uma escuta anénima, sigilosa e sem julgamentos ou criticas (CVV, 2020b).

O referido estudo busca investigar o seguinte problema: O Centro de Valorizagdo da
vida ao realizar apoio emocional e prevencao do suicidio funciona como servigo promotor
de saude mental no cenario de pandemia? Faz-se necessario abordar essa questéo, na
medida em que ainda sdo escassas pesquisas a respeito do Centro de Valorizagédo da Vida
como servico de promogéao de salde mental, assim como é reconhecida a importancia da
instituicao frente ao cenario atual.

Esse artigo tem o objetivo geral de compreender se o Centro de Valorizagdo da Vida
como servigco de apoio emocional e de prevencao do suicidio pode atuar como promotor
de saude mental no cenario de pandemia. Ja& os objetivos especificos do mesmo séo:
Esclarecer a atuacao do Centro de Valoriza¢do da Vida (CVV); Apresentar o embasamento
tedrico humanista utilizado pelo Centro de Valorizacdo da Vida (CVV); Expor os principais
impactos da pandemia de Covid-19 na saude mental da populag¢éo; Analisar a atuagéo do
Centro de Valorizacdo da Vida (CVV) como servico promotor de salide mental no cenario
de pandemia.

Foi realizada uma pesquisa descritiva de natureza qualitativa por meio de
levantamento bibliografico. Foram consultados livros, trabalhos académicos, dissertacoes,
cartilhas, teses, artigos cientificos publicados e sites. Paratal, foram utilizadas as plataformas
de busca de revistas e artigos cientificos: Google académico e Scielo. As palavras chaves
pesquisadas foram: CVV; Centro de Valorizagdo da Vida; Pandemia de Covid — 19;
Saude Mental, Promogéo de saude mental. Também foram pesquisadas palavras chaves
em inglés: psychological impact of Covid 19 on mental health; Covid-19; mental health.
O material consultado contemplou a histéria e a atuagéo do servico filantropico de apoio
emocional e de prevencdo do suicidio (CVV); autores que abordam a teoria humanista
Rogeriana utilizada pelo CVV; os impactos da pandemia de Covid-19 na satde mental da
populagéo e promog¢éao de saude mental.
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Dois dos trés pesquisadores deste artigo apresentam vivéncia como voluntarios
plantonistas do Centro de Valorizagdo da Vida (CVV), ambos com ingresso a instituicdo
em setembro de 2017. Com aspiragdo em compreender o campo da saude mental, em
vivenciar a experiéncia de estar a frente na linha de prevencao do suicidio, em participar
de um servico de apoio emocional e em treinar a escuta empatica. Contudo, foi aprendido
muito mais em uma instituicdo que dé “voz” ao sofrimento humano, o escuta, o acolhe e,

por fim, valoriza as vidas por tras dele.

21 AATUACAO DO CENTRO DE VALORIZACAO DA VIDA (CVV)

No desenrolar da 2% Guerra Mundial, a organizagdo de grupos com a finalidade
de prevenir o suicidio comegou a surgir na Europa e nos Estados Unidos. Uma delas,
chamada de “Os Samaritanos” fundada em 1950 pelo reverendo Chad Varah originou-se
apds o mesmo realizar o velério de uma adolescente de 14 anos. A jovem se suicidou apés
apresentar os primeiros sinais da sua menstruagdo e pensar ter contraido uma doenca
venérea. Apos o evento, o reverendo escreveu em um jornal de Londres que estava disposto
a ouvir pessoas com assuntos sérios (FOCASSIO, CONCHON e LORENZETTI, 1989).

A atitude do reverendo ganhou adeptos também dispostos a ouvir, e posteriormente,
“Os Samaritanos” tinham o seu proprio espaco para atendimento e sua propria linha
telefénica. O movimento cresceu a ponto de contar com 120 postos para atendimento
de prevencdo do suicidio na Inglaterra e em outros paises (FOCASSIO, CONCHON e
LORENZETTI, 1989).

No Brasil, o Centro de Valorizagdo da Vida esbocava seu surgimento através de um
grupo de amigos que inicialmente despertou o interesse em realizar um trabalho voltado para
os necessitados. Em junho de 1961, o estudante de engenharia Jacques André Conchon
recebeu das maos do seu amigo Dr. Milton Batista Jardim uma carta contendo o recorte
de uma revista com a matéria referente ao trabalho de prevencéo do suicidio realizado na
Inglaterra pelo Reverendo Chad Varah (FOCASSIO, CONCHON e LORENZETTI, 1989).

O estudante, motivado pelo trabalho dos samaritanos londrinos, convidou um grupo
de pessoas interessadas na proposta de inserir no Brasil um trabalho de preveng¢édo do
suicidio. Com isso, iniciaram-se 0s estudos sobre o suicidio na capital de Sdo Paulo
com a orientagdo do médico e professor da Universidade de Sdo Paulo (USP), Dr. Ary
Alex. Além disso, encontros com conferencistas proporcionaram incentivos para continuar
a compreender sobre a prevengdo do suicidio e o trabalho voluntariado (FOCASSIO,
CONCHON e LORENZETTI, 1989).

Em 1° de margo de 1962 ocorreu o primeiro plantédo da “Campanha de Valorizagéo
da Vida”, intitulagdo sugerida pela voluntaria Alice Monteiro ao trabalho realizado. Ele
recebeu a nomeacgéo de Centro de Valorizagdo da Vida em 1965 e em 1974 o seu horario
de atendimento foi estendido para 24 horas (FOCASSIO, CONCHON e LORENZETTI,
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1989). Atualmente a instituicdo € associada ao Befrienders Worldwide, entidade que retine
instituicdes de apoio emocional e prevencgéo do suicidio em territério mundial (CVV, 2020a;
BEFRIENDERS WORLDWIDE, 2020).

O Centro de Valorizacdo da Vida (CVV) é reconhecido como servigo de Utilidade
Publica Federal e possibilita canais de conversa para expressao das questdes que afetam
emocionalmente os sujeitos (CVV, 2020a). A¢des relevantes para a promog¢édo de saude
mental, j& que proporcionam acolhimento ao realizar uma conversa pautada no respeito
legitimo para com o outro por meio de uma escuta agugada. Algo necessario, porém
frequentemente deixado de lado no dia-a-dia (JORGE, et al. 2011).

A instituicdo civil filantropica sem fins lucrativos dispde dos seguintes servicos a
populagéo: CVV Posto, o qual oferece apoio emocional gratuitamente 24 horas pelo niumero
188, além de atendimentos por e-mail, por carta e presencialmente; CVV comunidade, que
presta apoio a grupos diversos da sociedade de forma presencial através de oportunidades
educacionais com foco no desenvolvimento humano por meio de uma postura humanizada;
CVV WEB, que oferece apoio emocional via chat online. Os atendimentos sdo prestados
com sigilo e anonimato, a fim de que quem deseje conversar ndo precise se expor (CVV,
2020a).

O CVV tem como missé&o valorizar a vida, contribuindo para que as pessoas
tenham uma vida mais plena e, consequentemente, prevenindo o suicidio. A
visdo do CVV consiste em promover uma sociedade compreensiva, fraterna
e solidaria, com as pessoas vivendo plenamente, contando, para isso, com
a contribuigdo do CVV. E os valores tém foco na confianga na tendéncia
construtiva da natureza humana. O trabalho voluntério € motivado pelo espirito
samaritano, de acordo com a proposta de vida de diregdo centrada no grupo,
aperfeicoamento continuo, comprometimento e disciplina (VENTURELA,
2011, p.25).

310 EMBA§AMENTO TEORICO HUMANISTA UTILIZADO PELO CENTRO DE
VALORIZACAO DA VIDA

Para fundamentar a énfase do trabalho voluntario em realizar apoio emocional
e prevencdo do suicidio ao escutar o outro e possibilitar-lhe um espaco para a livre
expressao de suas angustias, o servigo utiliza-se da abordagem humanista do psicélogo
norte americano Carl Rogers (CVV 2020a; VENTURELA, 2011).

De acordo com Rogers, todo ser vivo tem dentro de si uma tendéncia natural para o
desenvolvimento, para o crescimento e para a aprendizagem que proporciona a ampliacéo
de suas capacidades, e, por conseguinte a manutencdo da vida. A esse impulso proprio
dos seres, o0 autor deu o nome de tendéncia atualizante (ROGERS, 1942/1997; ROGERS,
1951/1999 apud VENTURELA, 2011).

Segundo o criador da Abordagem Centrada na Pessoa (ACP), o ser humano quando
livre de empecilhos, naturalmente se desenvolve a favor de aprimorar suas potencialidades.
Entretanto, para o individuo que pensa em suicidio, essa forga construtiva estaria impedida
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de ser percebida, logo que suas potencialidades estariam em outro nivel de desenvolvimento
mais primitivo devido ao meio desfavoravel em que o individuo se desenvolveu. Apesar
disso, todos os sujeitos sdo dotados desta forca dentro de si (ROGERS 1942/1997;
ROGERS, 1951/1999; ROGERS, 1986 apud VENTURELA, 2011).

Assim, o psicélogo humanista desenvolveu a Abordagem Centrada na Pessoa
partindo do principio de que qualquer pessoa poderia ser facilitadora do desenvolvimento
de outras. Para isso, o proprio individuo deve ser o centro de uma conversa compreensiva.
Dessa forma, o individuo dialoga com outra pessoa que o acolhe e confia que o mesmo
consegue assumir o controle da sua vida e tomar a melhor deciséo para si (ROGERS,
1951/1999 apud VENTURELA, 2011).

A abordagem tem como premissa basica a ideia de que toda pessoa tem em si a
capacidade de se compreender, de modificar seus autoconceitos e seus comportamentos.
Entretanto, para que isso ocorra, é necessaria a construgdo de um clima psicologicamente
propenso. Para Carl Rogers, o clima que propicia esse desenvolvimento necessita de trés
condigcbes basicas e se estende para as relagdes mais diversas. A elas dao-se os nomes
de compreensao empatica, congruéncia e consideracao positiva incondicional (ROGERS,
1987).

Para que ocorra a compreensao empatica, é necessario que o facilitador abandone
seus valores e suas crengas a fim de adentrar no mundo intrinseco da pessoa que
busca ajuda. Assim, o facilitador se envolve no mundo e na vivéncia do outro de maneira
verdadeira e intensa, mas sem se perder. Dessa forma, sera construido um clima de
aceitacdo, compreensao, respeito e acolhimento (PINTO, 2010).

A congruéncia diz respeito a capacidade do sujeito em ser auténtico e genuino
na relacdo de ajuda e em reconhecer seus sentimentos na relagdo com o outro. “Para
a Abordagem Centrada na Pessoa, o outro merece saber o que se passa dentro do
psicoterapeuta com relagéo a ele enquanto o ouve.” (PINTO, 2010, p.74) Através da
congruéncia, o facilitador influencia o outro com uma atitude de respeito reciproca que
promove a aceitagcédo (PINTO, 2010).

Por ultimo, a consideragdo positiva incondicional & uma atitude facilitadora do
crescimento que tem como atributo a capacidade de considerar o outro e suas experiéncias
incondicionalmente e sem julgamentos, sem valores ou criticas. E a qualidade e o respeito
em enxergar 0 outro como unico capaz de decidir seu proprio caminho, sem a necessidade
de dirigir, de influenciar e de aconselhar (PINTO, 2010).

E interessante destacar o fato de que o surgimento da psicologia humanista e da
organizacdo de grupos para prevenc¢do do suicidio vao ao encontro do fim do ano de
1950 (FOCASSIO, CONCHON e LORENZETTI, 1989; BEZERRA, et al. 2012). Logo, o
humanismo enquanto abordagem psicolégica originou-se nos Estados Unidos “num
periodo de pés-guerra marcado pela desesperanca, crise moral e de valores.” (BEZERRA,
et al. 2012, p.24).
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41 OS IMPACTOS DA COVID-19 NA SAUDE MENTAL DA POPULAGCAO

A pandemia do coronavirus (COVID-19) instaurou um cenario de incertezas por todo
globo terrestre. Devido a rapida propagacao da doenga, muitos paises se mobilizaram
com planos de emergéncia e desenvolveram estratégias para tentar controlar o virus e
preservar a saude dos cidadé@os. Assim, nesse novo mundo, o distanciamento social, as
suspensdes académicas, as restricdes de viagens e o confinamento em casa tornaram-se
nossa realidade (SANTOS, 2020).

O primeiro caso da doencga surgiu na cidade de Wuhan na China em novembro
de 2019 e como o préprio nome indica, ela causa uma grave sindrome respiratéria que
pode levar ao 6bito da pessoa que € infectada (CHAN, et al. 2020; CHEW, et al. 2020;
SPOORTHY, 2020; YUKI, FUJIOGI e KOUTSOGIANNAKI, 2020 apud DOS SANTOS,
et al. 2020). Assim, a afec¢do resulta em sintomas que podem levar “desde uma doenca
autolimitada leve a pneumonia grave, insuficiéncia respiratoéria aguda e choque séptico”
(LAI, et al. 2020 apud DOS SANTOS, et al. 2020, p.4).

“Estima-se que entre um terco e metade da populacéo exposta a uma epidemia pode
vir a sofrer alguma manifestacao psicopatologica, caso nao seja feita nenhuma intervencéao
de cuidado especifico para as reagdes e sintomas manifestados” (FIOCRUZ, 2020a, s.p).

Contudo, de acordo com a Fundagéo Oswaldo Cruz (FRIOCRUZ), dentre as reacdes
recorrentes esperadas estao a irritabilidade, a angustia, a tristeza e temores como o de nédo
ter suporte financeiro, o de padecer e falecer e o de transmitir o virus a terceiros, entre
outros (FIOCRUZ, 2020a). O medo surge como uma resposta de alerta a situagéo de perigo
que temos vivenciado. Ainda assim, é necessario vigilancia a essas reacdes emocionais,
porque quando exacerbadas podem desenvolver um quadro patoldgico tal como fobias ou
crises de panico (MORELLI, 2009 apud RIBEIRO, et al. 2020).

As pessoas estdo envolvendo-se freneticamente em varias atividades online
ofertadas pela industria da tecnologia como forma de escape da solidao e da solitude
vivenciadas na pandemia. Ao buscar das ocupagdes mais diversas possiveis e manterem-
se aceleradas mesmo em seu proprio lar, elas retroalimentam a oferta e o sistema de
mercado capitalista. Estao tdo envolvidas em atividades tecnolégicas por medo de solidao,
e ainda assim, permanecem solitarias (ALMEIDA, 2014 apud RIBEIRO, et. al. 2020).

Estudos com epidemias no passado comprovaram um aumento no predominio de
comorbidades mentais (WU, et al. 2009; CENAT, 2020 apud NRI-EZEDI, 2020). No que se
refere as questdes de género, as mulheres sdo mais vulneraveis a apresentar sofrimentos
fisicos e psicologicos em virtude de acontecimentos traumaticos ocorridos, em especial,
depresséo e ansiedade. A responsabilidade de cuidar da familia, a diminuicdo da renda, a
influéncia das imposicoes sociais, culturais e religiosas sao fatores que atravessam esse
grupo (NRI-EZEDI, 2020).

Além disso, no Brasil durante o periodo da pandemia e em meio as agbes de
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isolamento social houve um aumento consideravel nas dendncias de violéncia contra a
mulher de 18% no periodo entre 1 e 25 de margo de acordo com dados da Ouvidoria
Nacional dos Direitos Humanos (ONDH, 2020 apud VIEIRA, 2020). Sabe-se que a violéncia
contra a mulher é permeada muitas vezes pela manipulagdo emocional, pela vigilancia
e pelo impedimento do contato das mulheres com pessoas proximas. Essas acgbes
repercutem na qualidade de vida bem como na saude mental das mesmas, dominadas
pelo machismo instaurado na sociedade e reféns de seus préprios parceiros no periodo de
pandemia (VIEIRA, 2020).

Todavia, no que se refere a mortes por suicidio no Brasil, o género masculino
predomina ao representar a assustadora taxa de trés a quatro vezes o niumero de 6Obitos
totais pela causa. Assim como as mulheres, a populagcdo masculina também é afetada
pelas imposicdes sociais e 0 machismo repercute em estere6tipos de masculinidade e
virilidade prontos. A figura de homem provedor pode estar mais fragilizada em meio a
recessao econdmica, a diminuicdo ou a suspensao da renda causada pela pandemia (DE
BAERE e ZANELLO, 2020; NRI-EZEDI, 2020).

51 O CENTRO DE VALOR]ZAQAO DA VIDA COMO SERVICO PROMOTOR DE
SAUDE MENTAL NO CENARIO DE PANDEMIA

A Organizacdo Mundial de Saude define a saude como “um estado de completo
bem-estar fisico, mental e social e ndo somente auséncia de afecgcbes e enfermidades”
(OMS, 2006, p.1). A definicdo de salde passa entdo por um viés amplo e desafiador ao
agregar trés diferentes pilares, os quais quando interligados se complementam para uma
promocao de saude plena. Todavia, o pilar mental ainda € negligenciado em detrimento dos
demais, porquanto, os transtornos mentais ou sofrimentos psiquicos ocorrem no campo
mental ndo palpavel (NUNES, 2006).

No fragil cenério atual de pandemia é ainda mais emergente e urgente cuidar desse
setor delicado e redobrar a atencéo a ele pode evitar maiores repercussodes negativas para a
populagdo (OPASBRASIL/OMS, 2020). O isolamento social, o luto, a recessao econoémica,
o desemprego, a diminuicdo do acesso as redes socioafetivas, as adversidades ao acesso
a suportes comunitarios e a diminuicdo ao acesso no tratamento de saude mental estéo
elencados como fatores de risco e como potencializadores ao aumento de taxas de
tentativas de suicidio (CRUMLISH, et al. 2020). Ademais, os impactos desses estressores
na populacao podem potencializar o medo, a soliddo e o sofrimento. Assim, medidas
protetivas de intervencdo sé&o fundamentais no apoio a populagdo durante a pandemia,
sobretudo na prevencéo do suicidio e da vulnerabilidade psicossocial (FIOCRUZ, 2020b).

O centro de Valorizagédo da Vida (CVV) ao realizar apoio emocional e prevencao
do suicidio gratuitamente torna-se um servico primordial em meio a tempos téo atipicos.
Conforme o slogan do trabalho voluntario ja coloca, “CVV Como Vai Vocé?”, esse cuidado
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€ atravessado pela atencdo ao outro (CVV, 2020 a, online). O servico & sensivel ao
sofrimento psicoldgico e através da escuta compreensiva e do acolhimento pode prevenir
atos extremos de aniquilagéo da dor emocional, como o suicidio (CVV, 2020a; CVV, 2020b;
VENTURELA, 2011).

A escuta compreensivel é capaz de contribuir para a diminui¢céo das angustias e dos
sofrimentos, a medida que essa comunicac¢ao proporciona ao individuo a oportunidade de
ouvir-se (MESQUITA, et al. 2014). De acordo com Carl Rogers, na escuta compreensiva
€ possivel ouvir atenta e minuciosamente o que as palavras, os pensamentos e 0s
sentimentos querem enunciar ao outro, em razdo de que por tras de uma palavra pouco
analisada pode existir um grito de ajuda. Dessa forma, ndo necessariamente a pessoa que
busca ajuda tem conhecimento do que expressou. Logo, devolver de forma genuina aquilo
que o outro trouxe, sem acrescentar ou retirar é dar oportunidade ao outro de entrar em
contato consigo mesmo (FONTGALLAND, et al. 2012).

Ao serem aceitas e compreendidas, as pessoas passam a refletir sobre sua vida,
seus sentimentos e suas experiéncias. Assim, ocorre a modificagdo da sua percepgéo de si
mesmo, se aproximando da pessoa que se deseja ser, por consequéncia o individuo torna-
se mais realista em suas visdes de si. Essas mudancas sdo possiveis por intermédio da
escuta e da compreenséao do sofrimento do outro (FONTGALLAND, et al. 2012).

O acolhimento constitui-se em uma pratica de inclusdo do outro, na qual é validada
a sua vivéncia, a sua experiéncia e o seu modo de existir. Logo, acolher exige um esforco
empatico de aproximagédo ndo apenas fisica, mas também intelectual em receber e escutar
o sujeito. Dessa forma, acolher ndo € uma tarefa tdo simples o quanto aparenta ser, uma
vez que, engloba relacionar-se com o outro e ndo apenas ouvi-lo (BRASIL, 2010).

Sendo assim, o CVV busca disponibilizar apoio emocional e escuta compreensivel,
com o proposito de criar um ambiente acolhedor para reativar as conjun¢des da Tendéncia
Atualizante. Para isso, o respeito, a confianca, a aceitacdo e a empatia sao ferramentas
usadas para ouvir a pessoa que busca ajuda a fim de propiciar a libertagdo da sua condigédo
para impulsionar o seu desenvolvimento (WERLANG, et al. 2008).

Podemos dizer que a autonomia, enquanto necessidade de saude no campo
da saude mental, s6 sera produzida se houver estratégias de acdo que
caminhem ao encontro da histéria de vida dos portadores de sofrimento
psiquico, da reconstrucdo de sua identidade, da valorizacdo de suas
individualidades, do reconhecimento dos seus direitos humanos (AMARANTE
e GULJOR, 2005; PASQUALE, 2000 apud CACAPAVA, COLVERO e PEREIRA,
2009, p.448).

A saude mental também depende de uma justica social (DEJOURS, 1999 apud
RIBEIRO, 2020). Todas as pessoas devem ter garantido pelo Estado como obrigatoriedade,
os direitos humanos, desde os cuidados mais primitivos, tais como, moradia, alimentagéo,

saude e educacao, até os mais complexos desde a seguridade social, 0 emprego, o salario,
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a liberdade religiosa e a seguranca (CASSESE, 1991 apud BOCK e GIANFALDONI, 2010).
Sendo assim, viver em uma sociedade burguesa implica em identificarmos e pensarmos
nas marginalizac6es decorrentes dela (ORLANDI, 2007 apud BOCK e GIANFALDONI,
2010).

Assim, a mesma deve ser entendida como um fendmeno complexo o qual extrapola
uma qualidade de vida estavel, e sim que repercute em um movimento ativo de indignar-
se com as desigualdades sociais a fim de que se construa uma justica social para todos.
Ao se tratar de um contexto de pandemia onde essas disparidades sdo acentuadas pelas
restricOes a servicos essenciais é preciso ter esse movimento de descontentamento para
posterior reivindicacé@o. A luta pelos mais vulneraveis e a atenuacao das desigualdades é
uma necessidade para a superacado das dicotomias que afetam os que mais precisam de
assisténcia e de cuidado num periodo tao delicado quanto o atual (DEJOURS, 1999 apud
REGO, 2020; REGO, 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Este artigo teve o objetivo geral de compreender se o Centro de Valorizagdo da
Vida (CVV) como servico de apoio emocional e de prevencéo do suicidio pode atuar como
promotor de saude mental no cenario de pandemia. Para isso, foi realizada uma pesquisa
bibliografica acerca da atuacdo da instituicdo, dos principais impactos da pandemia de
COVID-19 na saude mental da populacédo e da exposi¢cdo do CVV como servigo promotor
de saude mental no delicado cenario atual.

Dentre as principais dificuldades e limitagbes encontradas para a realizacdo da
presente pesquisa estdo presentes: a escassez de materiais bibliograficos sobre o Centro
de Valorizagéo da Vida, sendo o trabalho baseado principalmente no site da instituicao
filantropica, no livro CVV: Uma proposta de Vida e na autora Venturela (2011); o elevado
namero de artigos académicos voltados a promoc¢éo de saude mental para o sujeito com
transtornos mentais; o fato de que os dados a respeito dos impactos da pandemia ainda
estdo sendo produzidos e a necessidade de aprofundamento dessa tematica.

Contudo, comprovou-se a relevancia do Centro de Valorizagdo da Vida como uma
importante instituicdo de suporte aos sofrimentos psicol6gicos dos sujeitos, os quais
possivelmente estdo exacerbados em decorréncia dos conflitos e dos agravos que uma
pandemia acarreta. Nesse sentido, a Organizagcdo Mundial da Saude (OMS) ao apontar o
setor da salde mental como débil expde os riscos e as vulnerabilidades que a populagéo
pode enfrentar no decorrer e ap6s o fim da pandemia.

O luto, a soliddo, o aumento de atividades online, o isolamento social e o
distanciamento no acesso aos servicos de saude mental podem comprometer a saude
mental da populacdo, especialmente daqueles mais vulneraveis. Logo, com a pandemia
tais sentimentos se afloram. Além disso, o aumento das tentativas de suicidio € uma
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preocupacgédo pertinente no momento atual. O Centro de Valorizagdo da Vida tem um
papel primordial ao acolher e ao escutar atentamente os sujeitos durante esse periodo
de restricdo a servigos essenciais. Ao falar sdo amenizadas as angustias e os medos, na
medida em que esses sentimentos séo ressignificados. A abordagem humanista Rogeriana
utilizada pelo servico voluntario propicia a introspecg¢ao e o respeito a individualidade ao
legitimar a dor e o sofrimento humano.

Entretanto, apesar do Centro de Valorizagéo da Vida prestar apoio emocional e
prevencao do suicidio, o servico nao substitui outras a¢des de promog¢éo de saude mental.
Ademais, a preponderancia das desigualdades sociais € um fator que influencia diretamente
a qualidade de vida e deve ser abordado. Em suma, promover saude € promover qualidade
de vida. Portanto, a promocéo de saude deve ser articulada a fatores sociais, econémicos,
politicos, culturais, coletivos e individuais, além de estar associada & implementacao de
politicas publicas a fim de assegurar e de reivindicar direitos.
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RESUMO: A presente pesquisa tem como
objetivo levantar as possiveis relagdes que
possam afetar os aspectos biopsicossociais nos
colaboradores atuantes na pandemia. A pesquisa
de carater exploratorio foi aplicada para 103
profissionais da saude dos Hospitais Municipal
de Cubatdo e Sociedade de Beneficéncia
Portuguesa de Santos, constituidas por 36
questdes elaboradas a partir de um levantamento
bibliografico. Desse questionario destacam-
se algumas caracteristicas que sdo apontadas
como problemas diretamente ocasionados pelo
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EM SANTOS E CUBATAO

distanciamento social: ganho de peso, aumento
de carga horaria de trabalho, sentimento de
frustracdo profissional, alteragdo no humor,
ansiedade, medo, dificuldade para dormir, entre
outros.

PALAVRAS - CHAVE: COVID-19; Impactos
Biopsicossiciais.

COVID-19: THE IMPACTS ASSOCIATED
WITH HEALTH PROFESSIONALS
ARISING OUT OF ACTIVITIES
EXERCISED DURING THE PANDEMIC IN
SANTOS AND CUBATAO

ABSTRACT: This research aims to raise the
possible relationships that may affect the
biopsychosocial aspects in employees working
in the pandemic. The exploratory research
was applied to 103 health professionals at the
Hospital Municipal de Cubatéo and Sociedade de
Beneficéncia Portuguesa de Santos, consisting
of 36 questions elaborated from a bibliographic
survey. This questionnaire highlights some
characteristics that are pointed out as problems
directly caused by social distance: weight gain,
increased workload, feelings of professional
frustration, changes in mood, anxiety, fear,
difficulty sleeping, among others.
KEYWORDS: COVID-19;
Impacts.

Biopsychosocial

11 INTRODUGAO

Até o final de setembro de 2020,
SARS-CoV-2 que
desencadeou sindromes respiratrias agudas

a contaminagdo por
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graves no Brasil ultrapassaram a marca de 4.700 milhdes de casos confirmados e 142 mil
mortos desde fevereiro [1]. A rapidez com que o0 virus se espalhou mundialmente chamou
atencdo de problemas multifatoriais de sistemas de saude. Os profissionais atuantes nos
hospitais se tornaram os mais vulneraveis a contaminacdo, sendo denominados como
“linha de frente” do combate a COVID-19.

Diante da situacéo, entende-se que atuar na linha de frente afete ndo s6 a saude
fisica, mas também a psicologica devido ao aumento da demanda de trabalho, incertezas no
tratamento e medo constante [2][3]. Estudos anteriores sobre outras doencas infecciosas,
como a Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SARS), a sindrome respiratoria do Oriente
Médio (MERS) e a sindrome pelo virus Ebola, demonstraram consistentemente que
profissionais de satde sofreram sintomas de ansiedade e depresséao - tanto durante quanto
apos o surto - causando um impacto severo em suas habilidades vocacionais, capacidade
de enfrentamento e por sua vez satude mental [2][3].

Por essas razdes € necessario compreender a perspectiva dos profissionais de
salde de tal modo que o uso de metodologias ativas, como questionario de pesquisa, torna
mais clara as condi¢cbes reais do cenario analisado, possibilitando explorar as diferencas
biopsicossociais em diversos contextos que podem estar associados a um enfraquecimento
da saude.

21 OBJETIVO

O estudo explora os possiveis impactos biopsicossociais dos profissionais
hospitalares em diversos contextos (fisico, isolamento social, dificuldade financeira, social)
e disturbios emocionais (irritabilidade, ins6nia, medo, confusdo, aumento de peso, raiva,
frustracéo, tédio), que podem culminar enfraquecimento da salde nas perspectivas de
municipios da baixada santista: Santos e Cubatao - SP, diferentemente das abordagens de
estudos anteriores [4][5].

31 METODOS

O desenho do estudo tem cunho exploratério, foi tabulado de forma randomizada
sem distingdo da origem da coleta dos dados. Os participantes foram convidados a participar
da pesquisa, e apds a adesao, foram solicitados a responder o questionario. Coletados
nas cidades de Cubatdo e Santos na regiao da Baixada Santista de Sdo Paulo, por meio
de um questionario fisico com um total de 36 questdes elaboradas seguindo a premissa
de relevancia para a pesquisa e incorporadas a partir de levantamento bibliografico em
que foram elencados os principais distlrbios e queixas que os profissionais hospitalares
enfrentam.

S0 participou colaboradores que aceitaram os quesitos dos termos de consentimento
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livre e esclarecido alertando sobre os possiveis desconfortos e riscos decorrentes do
estudo, levando em conta que os resultados somente foram obtidos apds a sua realizagéo.

A amostra de participantes foi de n=103, sendo 51 os colaboradores da equipe de
saude do Hospital de Cubatéo e outros 52 colaboradores da equipe de saude do Hospital
da Beneficéncia Portuguesa de Santos como forma obter dados relevantes para uma
avaliagdo estatistica significativa.

As informacdes foram registradas em um banco de dados no programa Microsoft
Office Excel®. O processamento e a analise foram realizados com a utilizacao de pacotes
estatisticos do proprio programa. Comparag6es foram realizadas entre os dados para o
desenvolvimento de melhores conclusdes.

41 RESULTADOS

Com intuito de maior diversidade, foram questionadas 14 diferentes categorias
profissionais, sendo 38,83% técnicos de enfermagem, 16,50% enfermeiros, 14,56%
médicos, 8,73% fisioterapeutas, 6,79% atendentes e administradores, 5,82% biomédicos
e farmacéuticos, 2,91% nutricionistas, 2,91% higienizadores e 2,91% de demais areas.
Com a proporcéo de trabalho nos setores de 11,65% pronto socorro, 50,48% UTI, 25,24%
enfermaria, 11,65% internagédo, 10,65% Cirurgia, 4,85% obstetricia/maternidade, 3,88%
farmacia/laboratorio e 7,76% dos demais ambientes.

Destes, 22,8% atuam apenas em Cubatdo, os demais também trabalham nas
cidades de Santos (42,6%), Sao Vicente (16,8%), Praia Grande (12,9%), Guaruja (2%),
ltanhaem, Mongagua, Peruibe e Sdo Paulo (1%).

Evidencia-se que 77% sao mulheres e 20% sao homens, de todas as faixas etarias,
na média de 34 anos. Em relagéo ao grau de escolaridade, 43,68% declaram ter concluido
0 ensino médio/técnico, 29,12% ensino superior e 27,18% pos e/ou especializagéo.

Em relagédo as doencgas e comorbidades, 11,9% dos profissionais atuantes possuem
hipertensdo arterial sistémica, 8,9% doenca respiratoria, 3% doenca autoimune, 2%
possuem Diabetes Mellitus Il e 2% doenca cardiovascular.

Nota-se que 36,8% estdo acima do peso e 27,1% com algum grau de obesidade,
sendo: 17,4% obesos graus |, 7,7% obesos graus Il e 1,9% obesos graus lll, em comparacao
com 32% dentro do peso ideal de acordo com o calculo do IMC (peso/altura?). Entre os
participantes, 37,6% informaram que a ocasido afetou a sua fome, com isso, 65,34%
obtiveram ganho de peso (média de 3,37kg de margo a agosto de 2020). Destes, 28,71%
adquiriram de 1 a 3kg, 25,74% adquiriram de 4 a 6kg e 9,90% adquiriram de 7 a 10kg. Em
contrapartida, 17,82% perderam de 1 a 10kg e 15,84% mantiveram o peso anterior.

Relevante destacar que 59,2% dos profissionais entrevistados assumem néo
praticar atividade fisica além de suas fungdes. Ja 69,1% relata ter sofrido aumento de
carga de trabalho e 48,5% passar por remanejamento de suas atividades, o que implica
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positivamente na receita, visto que 69,3% néo obtiveram impacto negativo na renda familiar.
Apesar disto, 58,4% diz n&o ter obtido beneficio pessoal com a pandemia e 48,5% expbe se
sentir frustrado profissionalmente, com aumento da ansiedade em 58,4%.

Para 70,3% o distanciamento social é ou foi um problema neste periodo, pois
precisaram se afastar da familia e amigos, visto que 52,5% costumavam sair ou estarem
na companhia de outras pessoas. Mesmo assim, apenas 14,9% sentiram solidao e 10,9%
assumiram ter aumentado o consumo de drogas licitas e ilicitas. Ainda sobre as emocbdes,
50,5% sentiram angustia, 51,5% medo, 55,4% tristeza e 14,9% raiva. Questionados quanto
ao impacto da pandemia de Covid-19 em seu sono, 42,6% relataram alteracbes. 45,5%
sumarizam mudancas de humor e 16,8% altera¢des na libido.

Da amostra, 70,3% realizaram 1 ou mais testes para Covid-19 (49,5% RT/PCR,
20,8% sorologia/plasma, 19,8% teste rapido). Destes, 37,6% afirmam ter contraido o virus
e 16,8% nao souberam informar. Ja 58,4% dos casos confirmados apresentaram pelo
menos um sintoma e 4% necessitou de internacdo. 42,6% do total da amostra indica que
algum familiar contraiu Covid-19 e destes, 6,9% vieram a 6bito.

Apesar de 22,8% nao saberem seu tipo sanguineo, a mesma quantia de 22,8%
dispbe do tipo “A+”, 3% tipo “A-" e 5% tipo “AB+”. Comparando os dados, 39,2% desse
grupo sanguineo contrairam o virus. Ja do tipo “O+” foram contabilizadas 39,7% e o tipo
“O-" 5%, desta base 31,5% tiverem COVID-19 confirmado.

Confrontados sobre o tema de acdes de voluntariado, 52,2% afirmaram ter
participado de atividades relacionadas. Nota-se também que 90,1% dos colaboradores se
apoiam em algum tipo de religiéo.

51 DISCUSSAO

Diante dos resultados o estudo demonstra que a maioria, em nimero, na equipe
hospitalar na pandemia foi de técnico de enfermagem, sendo representado por 38% em
uma amostra de n = 103, atribuisse a isso o acimulo de tarefas de cuidado com pacientes
entubados com necessidades de manutengédo e monitoramento [6]. Dentre os entrevistados
a maior parte se concentravam nas UTls, total de 50%, uma realidade que fez parte nos
hospitais que precisaram se reinventar aumentando o nimero de leitos para conseguirem
lidar com o aumento de atendimentos.

Dentro dos hospitais a fungdo de cuidador € importante para o tratamento dos
pacientes, estudos apontam que esse papel ainda € vinculado a figura da mulher em nossa
sociedade [6], nota-se no estudo que 77% eram do género feminino.

Na amostra pesquisada, 12% das pessoas relataram conviver com hipertenséao
arterial sistémica, no Brasil os dados epidemiolégicos demonstram que 24,7% da populagéo
possui este diagnostico [7], mantendo assim um padréo de incidéncia na populagéo.

Os profissionais de saude sao considerados os combatentes de linha de frente
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devido ao alto indice de exposicao ao virus, sendo necessario a testagem recorrente para
avaliar a condi¢céo de saude. Apesar da conscientizacéo para o uso dos EPI’s corretamente,
ocorreu de mais de 37% dos profissionais questionados contrairem o virus. Mesmo 45%
da populagdo mundial sendo assintomatica [8], 58,4% apresentou um ou mais sintomas.

Ainda sobre a contaminacdo, com base em estudos alemaes, britanicos e italianos
que indicam que individuos do tipo sanguineo “A” com expresséo do gene 3p21.31, possuem
até 45% mais chances de adquirir Covid-19 e desenvolver suas formas mais graves e
individuos do tipo sanguineo “O” terem até 35% de fator de protecdo, 39% dos infectados
da amostra possuem o gene facilitador, bem como 31,5% dos contaminados possuem o
gene protetor, ndo causando impacto significativo. 65% das pessoas entrevistadas tiveram
aumento de peso no periodo de margco a agosto. As alteragbes que levam a distarbios
alimentares sdo complexas e delicadas, pois afeta muitas areas, ndo apenas em termos
fisicos, mas também psiquicos [10]. Situacédo intensificada no periodo da pandemia em
que houve restricbes de distanciamento social como fechamento de parques, academias,
restaurantes e ambientes que propiciam a interagéo social [11], além do aumento de
sentimentos negativos devido a inseguranga de como o futuro do mundo seria afetado.
Desta forma o aumento de peso pode ser justificado com os fatores relatados.

Ainda, estudos demonstram que o individuo com o aumento de peso exbégena ou
enddbgena pode estar associado a uma maior probabilidade de desenvolver transtornos
psicoldgicos como depresséo, ansiedade e dificuldade de ajustamento social, e que esses
transtornos podem ser a causa ou até mesmo o efeito do processo de ganho de peso [12].

Sentimentos como a ansiedade chegaram ao patamar dos 50%. Um segundo
estudo mais aprofundado podera compreender a dimensdo das emogdes para melhor
entender o fenébmeno psicologico que interfere no aspecto emocional, uma vez que eles
surgem simultaneamente ou de forma isolada. As emog¢des também contribuem para
outros aspectos que permeiam a indagacao, como o aumento de peso e impacto no sono,
demonstrado também com a porcentagem semelhante, superior a 40%.

Algumas condutas no cotidiano ajudam no alivio do estresse e controle do sentimento
de ansiedade como prética de atividade fisica, pratica do exercicio de empatia e interagédo
social. O estudo analisou essas condutas e mostra que 59% das pessoas ndo praticam ou
tiveram que parar qualquer tipo de atividade fisica, 70,3% relata que o isolamento social foi
um problema e 52,2% fizeram algum tipo de auxilio ao proximo como pratica de empatia,
numeros que ficam em uma constante maior ou igual a cinquenta por cento, estando de
acordo com a sensacgéo de ansiedade em que 58% dos entrevistados relataram sentir.

A interagé@o social é um aspecto importante no desenvolvimento do ser humano,
atributo que se perdeu ou teve que passar por alteragdes no periodo de pandemia. No
momento em que o0 estamos diante de outro ser humano ha um processo autorregulatério
de sentimentos atribuido no olhar, postura, gestos, elaboracgéo de ideias, troca de conteddos

entre outros fatores. Uma vez comprometido pode afetar diretamente no humor e a sensagéo
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de sentimentos negativos [13] aspecto que foi notado nos 70,3% dos entrevistados que
relataram que o distanciamento social foi um problema.

Apesar das instituicbes se declararem laicas, os registros revelaram que mais de
90% dos colaboradores possuem algum vinculo de apoio e fé religiosa. Alguns estudos
mostram que a religiosidade pode ser um marcador para melhorar a qualidade de vida,
sendo possivel auxiliar no sintoma de ansiedade como uma estratégia utilizada para o
enfrentamento de situacdes adversas, como doencgas, transtornos mentais, de humor, e
luto, sendo importante para trazer certo conforto e bem-estar como um mecanismo de
defesa, ou até mesmo de resignagao [9].

Um sentimento é dado como negativo no momento em que apresenta algum tipo de
desconforto no individuo, a ansiedade presente em 58% dos entrevistados leva a emogbes
e alteracdo de humor os mais presentes foram angustia 50,5%, medo 51,5%, tristeza
55,4% e raiva 14,9% a presencga dessas emogOes podem surgir de forma simultanea ou
isolada, sendo possivel concluir que houve uma prevaléncia de cinquenta por cento de
alguns sentimentos nos profissionais de satde. O estudo também avaliou se houve alguma
alteracdo no sono e 42% dos entrevistados relataram que sim. Estudos mostram que
variaveis biologicas e fisiologicas no organismo ocorrem em decorréncia de alteragéo do
sono como cansago, fadiga, falhas de memoéria, dificuldade de atencéo e de concentragéo,
hipersensibilidade para sons e luz, taquicardia e alteracédo do humor [14].

Durante a pandemia da Covid-19 o consequente afastamento por contaminacao
dos profissionais de salde diminuiu o quadro de colaboradores atuantes, o que contribuiu
para o aumento da carga de trabalho, visto a adicdo de novos leitos para este fim. De
acordo com estudo recente, a prevaléncia da Sindrome de Burnout é de 83% nos médicos
brasileiros, e 71% nos demais profissionais hospitalares [15]. Na Baixada Santista, 69%
dos entrevistados relataram que se sentiram sobrecarregados em suas fungdes.

61 CONCLUSAO

Profissionais de saude da baixada santista (Santos e Cubatdo) estao vulneraveis
a alteragdes de saude, devido a exposigdo continua ao SARS-Cov-2 e ao aumento de
sobrecarga do trabalho (69%), altera¢des no humor (ansiedade 58%, tristeza 55,4%, medo
51,5%angustia 50,5%), sono (42%) e preocupagdes acerca da situagcdo de pandemia
(70,3% relataram que o distanciamento social foi um problema), levando ao quadro de
aumento de peso (65% aumentaram o peso corporal) e da maior carga de trabalho (69%
relataram que aumentou a carga de trabalho) diante desse cenario é imprescindivel pensar
em formas de melhorar as condigcbes como tratamentos ou praticas laborais para que os
profissionais de saude ndao adoegam.
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RESUMO: Com advento da pandemia da
COVID-19, foi refletido inGmeros fatores
estressores que desencadeiam a ansiedade.
Tal cenério, apresentou-se principalmente
pelo isolamento social e pelo fechamento de
inUmeros estabelecimentos, que resultou em
impacto econdmico e mudancas de habitos
comportamentais. OBJETIVO: Relacionar como
os impactos decorrentes da pandemia podem
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influenciar no aumento da ansiedade. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de reviséo
sistematica, descritivo, retrospectivo sendo estruturado a partir de artigos cientificos retirados
na plataforma do Google Académico, Scielo e cartilhas do Ministério da Satde. DISCUSSAO:
A pandemia decorrente da COVID-19 trouxe indiretamente alguns impactos sociais. Tais
agravos sdo fatores estressantes e responséaveis por aumentar o nivel de ansiedade de
maneira geral. Nessa perspectiva, ndo se sabe se mesmo apds o tratamento especifico
dessa doenga amenizardo as sequelas psicologicas e os niveis de ansiedade decorrente da
pandemia do COVID-19. CONCLUSAQ: Portanto, ndo se sabe se apos a descoberta das
vacinas, o cenario psicologico terd melhorias. Com isso, faz-se necessarias medidas que
possam diminuir os niveis de ansiedade nas pessoas, com intuito de ndo deixar prejuizos
psicologicos em longo prazo.

PALAVRAS-CHAVE: COVID-19, pandemia, ansiedade.

FACTORS THAT AGGRAVATE ANXIETY IN THE COVID-19 PANDEMIC

ABSTRACT: With the advent of the COVID-19 pandemic, numerous stressors that trigger
anxiety were reflected. This scenario was mainly due to social isolation and the closure of
numerous establishments, which resulted in economic impact and changes in behavioral
habits. OBJECTIVE: To relate how the impacts of the pandemic can influence the increase
in anxiety. METHODOLOGY: This is a systematic, descriptive, retrospective review study
based on scientific articles taken from the Google Scholar platform, Scielo and Ministry of
Health booklets. DISCUSSION: The pandemic resulting from COVID-19 indirectly brought
some impacts social. Such injuries are stressful factors and are responsible for increasing the
level of anxiety in general. In this perspective, it is not known whether even after the specific
treatment of this disease will alleviate the psychological sequelae and anxiety levels resulting
from the COVID-19 pandemic. CONCLUSION: Therefore, it is not known whether after the
discovery of vaccines, the psychological scenario will improve. Thus, it is necessary to take
measures that can reduce the levels of anxiety in people, in order not to leave psychological
damage in the long run.

KEYWORDS: COVID-19, pandemic, anxiety.

INTRODUCAO

O Coronavirus é causador da doenga COVID-19. Essa pode apresentar sua clinica
de diversos modos, seja por uma infec¢ao assintomatica, seja por quadros clinicos graves
(PEREIRA; RIBEIRO, 2020).

No dia 30 de janeiro de 2020, foi oficializada pela Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) a COVID-19 como uma Emergéncia de Saude Publica de escala global e no dia 11 de
marco foi declarada como pandemia, atingindo inumeros paises (Kraemer; Schmidt, 2020).
Em 25 de fevereiro de 2020, essa doenca teve seu primeiro caso a ser diagnosticado no
Brasil, de acordo com Ministério da Satde do Brasil (MS-Brasil; Lima, R.C 2020). A partir
dessa data, a doenca foi se propagando e no dia 8 de novembro de 2020 foram registrados
5.653.561 casos confirmados no Brasil, segundo dados da OMS.

As formas de propagacdo dessa doenca se dao por contato interpessoal, seja
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pelo contato de goticulas contaminadas a mucosas, seja pela exposicdo a superficies
de objetos contaminados (WHO, 2020). Para evitar a progresséo dessa patologia, foram
recomendadas pela OMS medidas de antissepsia das méos com agua e sabao e/ou alcool
em gel, assim como o uso de méscaras, e, além disso, evitar aglomeracdes. Quando houver
casos suspeitos, recomenda-se o Isolamento Social (IS), por um periodo de quatorze
dias, devido ao periodo de incubagéo da COVID-19.

Esse isolamento social tem relagdo direta com o aumento de transtornos de
ansiedade devido a incerteza em relagéo a clinica da doenga, assim como o medo de ainda
néo haver o tratamento especifico (RIBOT REYES, 2020).

A ansiedade é um fenébmeno natural, a qual permite que o individuo se prepare
para situacdes diversas. No entanto, transtornos de ansiedade se resumem em respostas
inadequadas a estimulos estressores, o que pode propiciar um maior tempo de ansiedade
e maior intensidade dos seus sintomas, resultando no comprometimento funcional e
sofrimento para os individuos.

A sua clinica se resume em sintomas somaticos, incluindo taquicardia, sensagéo
de asfixia, irritabilidade, inquietacéo, insdnia, entre outros. O diagnéstico da ansiedade
patologica se da por meio da clinica e seu tratamento ir4 depender do agravo para o
individuo, o qual se resume desde o acompanhamento até sua complementacdo com
antidepressivos, visto que frequentemente os transtornos de ansiedade s&o crbnicos e
resistentes a terapia.

Com isso, pode-se perceber uma relagdo direta entre a pandemia e a ansiedade,
sendo necessaria a promocédo de saude com intuito de garantir uma melhor saude mental
para os individuos (Hossain, 2020). Portanto, o objetivo desse estudo é relacionar a
ansiedade com a pandemia da COVID-19.

METODOLOGIA

Esse estudo tem como objetivo, por meio de uma revisdo bibliogréafica sistematica,
relacionar os impactos da COVID-19 nos individuos com a ansiedade. Para confec¢do desse
estudo, foram pesquisadas publicagdes por meio da ferramenta de pesquisa do Google
Académico e no banco de dados SciELO, mediante o uso dos descritores: “Coronavirus”
AND “Saude mental”, “Coronavirus” AND “Economia”, “Coronavirus” AND “Ansiedade”.

Para selecao dos artigos para confeccéo do presente estudo considerou-se aqueles
que mais se enquadravam na tematica e que apresentavam maior relevancia. A analise foi
realizada de forma analitica, tendo como base englobar diversas explicagdes e linhas de
pesquisas dos mais diversos estudos. Os critérios de exclusdo foram: trabalhos cientificos
com apenas resumos disponiveis. Editoriais, artigos incompletos, cartas ao leitor, e aqueles
que nao se enquadravam na proposta do tema.

Foram selecionados 40 artigos pertinentes a tematica para leitura na integra. Ao final
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foram selecionados 20 artigos, também foram utilizadas 3 cartilhas a fim de complementar a
revisdo. Como ultima etapa de analise, os materiais escolhidos foram agrupados de acordo
com as tematicas predominantes em seus contetdos, que relacionavam a pandemia do
COVID-19 a impactos nos ambitos da “Saude Mental”, “Social” e “Economia e Trabalho”,
orientando no desenvolvimento dos resultados e discussoes.

Por se tratar de dados secundarios de dominio publico, o projeto ndo foi submetido

ao Comité de Etica em Pesquisa.

DISCUSSAO

Um estudo realizado por Pancani (2020), relacionou a quarentena e/ou
distanciamento social com o aumento da ansiedade. Outros autores como Gonzaga e
Koopmann, notaram mudancgas no comportamento de varios individuos, relacionado a esse
periodo (Kriaucioniene, 2020). Tais mudangas se resumem na diminuicdo de atividades
fisicas e no aumento da ingestao de bebidas alcodlicas, as quais tém uma relacdo direta
com os niveis de ansiedade (RIBEIRO, C.H 2019).

De acordo com Mahase (2020), ao comparar o patdbgeno da COVID-19 com
outros virus causadores da SARS (Sindrome Respiratéria Aguda) e da MERS (Sindrome
respiratéria do Oriente Médio) ele apresenta uma letalidade menor, no entanto, devido
a sua maior viruléncia, os nUmeros de 6bitos foram elevados. Nesse cenario, inUmeras
noticias sobre os dados da COVID-19 sédo expressas, sendo algumas verdadeiras e outras
falsas. Essas informagdes, quando séo errbneas, tém a capacidade de instalar sentimento
de incerteza e medo para as pessoas, 0 que agrava a ansiedade. Segundo Vasconcellos
(2020), as pessoas que relataram estar mais expostas as informagdes, seja pelo nimero de
infeccao, seja pela quantidade de mortes, apresentavam maior chance de terem transtornos
psicologicos.

Ainda nesse cenario, com intuito de diminuir a aglomeragéo social, inUmeros
estabelecimentos como shoppings, universidades e comercio em geral foram fechados. Tal
situacgao refletiu num impacto econémico, visto que a taxa de desemprego aumentou, assim
como a faléncia de diversas empresas. Conforme Costa, Komatsu e Oliveira, individuos
que passaram por prejuizos econdmicos apresentaram quase duas vezes mais chances de
ter ansiedade ao comparar com pessoas que ndo passaram por essa situacao, o que acaba
contribuindo para tal comprometimento psicol6gico.

Portanto, é digno de nota que certas medidas protetoras contra o avan¢o da doenca
pode ocasionar fatores estressores, propiciando quadros de transtornos de ansiedade.
Portanto, tendo em mente que o tratamento da ansiedade pode ser cronico, néo se sabe
como sera o cenario apdés essa pandemia, mesmo depois da descoberta da vacina e do

tratamento especifico.
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CONCLUSAO

Portanto, € necessario ter metas claras a fim de amenizar consequéncias
psicologicas, com intuito de diminuir os desencadeadores da ansiedade. Esse transtorno
pode ter repercussdes serias, 0 que dificulta o seu tratamento. Diante desse cenario,
medidas como o préprio isolamento social, junto com a incerteza sobre melhoras da
COVID-19, associados com a piora de habitos comportamentais e um cenario econémico
desfavoravel, sdo consideradas fatores estressores responsaveis pelo aumento da
ansiedade para populagéo em geral.

Logo, tendo como meta amenizar consequéncias psicologicas da pandemia, deve-
se propor estratégias com intuito de melhorar habitos, seja com o incentivo de praticas
de atividades fisicas e de alimentacao saudavel, seja envolvendo apoio de uma equipe
multidisciplinar a fim de tratar o individuo como um todo.

No cenario econémico, estratégias devem ser tragadas com objetivo de auxiliar,
em especial, pessoas que foram diretamente e indiretamente afetadas, seja com novos
empregos, seja com atrativos fiscais para os estabelecimentos.

Contudo, devido as grandes incertezas a respeito do tratamento da COVID-19, ndo
se sabe até quando esse cenario favoravel para o comprometimento da satde mental ira
permanecer, mesmo apos a descoberta da terapia especifica.
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RESUMO: Devido a pandemia decorrente
da COVID-19, houve algumas mudancas de
comportamento de inimeras pessoas, no cenario
econdmico essa pandemia alterou negativamente
e uma das medidas recomendadas a fim de evitar
a propagacao se trata do Isolamento social. No
entanto, apesar de amenizar as transmissoes,
essa medida vem ocasionando danos referentes
a saude mental. OBJETIVO: Relacionar os
principais entraves decorrentes da pandemia
com a Salude Mental da populagdo em geral.
METODOLOGIA: Se trata de um estudo de
revisdo sistematica, descritivo, retrospectivo
sendo estruturado a partir de artigos cientificos
retirados na plataforma do Google Académico,
Scielo e cartilhas do Ministério da Saude.
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DISCUSSAO: A pandemia trouxe de forma indireta alguns entraves sociais, seja em habitos
alimentares inadequados, aumento dos sedentarios, no ambito econémico, o cenario
negativo com inumeras lojas fechadas e funcionarios sendo demitidos. Tais consequéncias,
junto com a incerteza de perspectivas faz com que a Saude mental dos individuos de maneira
geral piore. CONCLUSAQ: Portanto, nessa ética as consequéncias psicologicas refletem
um cenario desfavoravel, e ndo se sabe até quando que essa visao ira permanecer seja ela
depois da vacina e tratamento, ou se até mesmo, essas sequelas possam ser irreversiveis.
Em suma, faz-se necessario efetivar medidas envolvendo promogéo de saude com o intuito
de amenizar dados psicologicos para a populagédo em geral.

PALAVRAS - CHAVE: COVID-19, Saude mental, pandemia.

IMPACTS ON MENTAL HEALTH DUE TO COVID -19

ABSTRACT: Due to the pandemic resulting from COVID-19, there were some changes in the
behavior of countless people. In the economic scenario, this pandemic has changed negatively
and one of the recommended measures in order to prevent the spread is social isolation.
However, despite easing transmissions, this measure has been causing damage related to
mental health. OBJECTIVE: To relate the main obstacles resulting from the pandemic with the
Mental Health of the general population. METHODOLOGY: This is a systematic, descriptive,
retrospective review study based on scientific articles taken from the Google Scholar platform,
Scielo and Ministry of Health booklets. DISCUSSION: The pandemic brought some social
barriers, whether in inadequate eating habits, an increase in sedentary lifestyles, in the
economic sphere, the negative scenario with countless stores closed and employees being
laid off. Such consequences, together with the uncertainty of perspectives, make the mental
health of individuals in general worse. CONCLUSION: Therefore, in this perspective, the
psychological consequences reflect an unfavorable scenario, and it is not known for how long
that vision will remain, be it after the vaccine and treatment, or if even, these sequelae may be
irreversible. In short, it is necessary to carry out measures involving health promotion in order
to mitigate psychological data for the general population.

KEYWORDS: COVID-19, mental health, pandemic.

INTRODUCAO

A COVID-19 (Coronavirus Disease 2019) é uma doenca provocada pelo Coronavirus
da Sindrome Respiratoria Aguda Grave 2 (SARS-CoV-2), e pode apresentar quadros
clinicos que variam de infec¢des assintomaticas a quadros respiratorios graves (PEREIRA;
RIBEIRO, 2020).

Em 30 de janeiro de 2020, a COVID-19 foi declarada pela Organizagédo Mundial de
Saude (OMS) como uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional. Em
11 de marco de 2020, a OMS declarou a COVID-19 como pandemia (Schmidt, 2020).No
dia 25 de fevereiro de 2020 o primeiro caso foi registrado no Brasil segundo Ministério
da Saude do Brasil (MS-Brasil) (Lima, R.C 2020). Desde entao, no dia 8 de novembro
de 2020 foram confirmados 5.653.561 casos , no Brasil, de acordo com o boletim diario da
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OMS.

A COVID-19 foi registrada em diversos paises ao redor do mundo e, mediante
ao avancgo da doenca, foram adotadas inUmeras estratégias para evitar sua propagacao
(Kraemer, 2020). Neste contexto, vale ressaltar as formas de transmissdo do COVID-19
que se da de pessoa para pessoa, principalmente por meio de goticulas de saliva seja
diretamente (mucosas), seja pelo contato com objetos e superficies contaminadas (WHO,
2020). Com isso, medidas de protecéo foram recomendadas pela OMS, como: higienizar
com frequéncia maos com agua e sabdo, uso de méascaras e alcool em gel, e, além
disso, manter o distanciamento social, dado que até o momento n&o tem nenhuma vacina
ou tratamento especifico para prevenir ou tratar a COVID-19. Em casos suspeito, &
recomendado o Isolamento Social (IS), por um periodo de quatorze dias, visto que é o
periodo de incubacgao do virus.

Apesar disso, o isolamento social tém sido relevante em um contexto favoravel
de desenvolvimento de alteragdes comportamentais na populag¢éo, contribuindo para um
adoecimento psicologico relacionado a angustia, ansiedade e depressao, refletindo assim,
em agravos referentes a Saude Mental(SM) do individuo (RIBOT REYES, 2020).

Portanto, pode-se afirmar que, juntamente com a pandemia, devido ao COVID-19,
surgiram transtornos envolvendo a SM dos individuos em nivel global, sendo necesséria
a promocao de saude a fim de garantir, também, uma melhor Saide mental durante e
apos a pandemia. (Hossain, 2020). Em suma, o objetivo desse estudo é relacionar como a
pandemia pode influenciar na SM da populacao, principalmente relacionada a ansiedade.

METODOLOGIA

O presente estudo objetiva, através de revisdo bibliogréafica sistematica, indicar os
impactos da COVID-19 na populagédo ambito psicolégico. Para a realizagdo dessa, foram
pesquisadas publicagbes por meio da ferramenta de pesquisa do Google Académico e
no banco de dados SciELO, mediante o uso dos descritores: “Coronavirus” AND “Saude
mental”, “Coronavirus” AND “Economia”, “Coronavirus” AND “Isolamento Social”. A coleta
dos dados ocorreu durante o periodo de 1 de abril até 8 de novembro de 2020.

Para selecao dos artigos para confeccao do presente estudo considerou-se aqueles
que mais se enquadravam na tematica e que apresentavam maior relevancia. A analise foi
realizada de forma analitica, tendo como base englobar diversas explicagcdes e linhas de
pesquisas dos mais diversos estudos. Os critérios de exclusdo foram: trabalhos cientificos
com apenas resumos disponiveis. Editoriais, artigos incompletos, cartas ao leitor, e aqueles
que ndo se enquadravam na proposta do tema.

Foram selecionados 50 artigos pertinentes a tematica para leitura na integra. Ao final
foram selecionados 18 artigos, também foram utilizadas 3 cartilhas a fim de complementar a
revisdo. Como ultima etapa de analise, os materiais escolhidos foram agrupados de acordo
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com as tematicas predominantes em seus contelidos, que relacionavam a pandemia do
COVID-19 a impactos nos ambitos da “Saude Mental”, “Social” e “Economia e Trabalho”,
orientando no desenvolvimento dos resultados e discussoes.

Por se tratar de dados secundarios de dominio publico, o projeto ndo foi submetido

ao Comité de Etica em Pesquisa.

DISCUSSAO

Diante da pandemia de COVID-19, o governo decretou, por via da portaria n° 340,
de 30 de marco de 2020, a fim de amenizar as emergéncias de Saude Publica decorrente
de infeccdo pela COVID-19. Uma das recomendagdes contidas nesse documento, se trata
do IS, a qual prevé a necessidade de individuos com suspeita do virus e sintomaticos
permanecerem isolados, com o intuito de evitar a progressdo e disseminagdo do virus.
Apesar destes benéficos decorrentes do IS, a incerteza relacionada a duragcdo desse
periodo, pode intensificar fatores estressores, relacionados a sentimentos de medo, culpa,
soliddo, ansiedade, etc.

De acordo com estudo realizado na ltélia, houve um desfecho negativo relacionado
a duragdo da quarentena e/ou distanciamento social, esse estudo avaliou as repercussdes
de mais de mil italianos e perceberam que a ocorréncia de transtornos psicologicos
aumentou nesse periodo, seja pelo aumento do medo, da angustia e pela depresséo
(Pancani, 2020). Segundo Koopmann e Kriaucioniene (2020), pode perceber uma mudancga
comportamental dos individuos relacionados ao periodo de quarentena o que se resume
no aumento do consumo de bebidas alcodlicas e também uma diminuicéo de atividades
fisicas. Tais perceptivas, séo justificados uma vez que locais como academias, ginasios
de esporte foram fechados decorrentes a pandemia. Ao fato, que bebidas alcodlicas, pode
ter aumentado seu consumo devido a facilidade de ter estocado em casa e estar mais
presente nesse ambiente.

Segundo Mahase (2020), a COVID-19 é menos letal ao ser comparado com outros
virus como SARS e MERS, porem a sua transmissao é maior ao ser comparada com esses
outros virus. Com isso, em decorréncia a sua disseminagdo, os numeros relacionados
a morte superaram esses outros virus. Dentre desse cenario, as noticias sobre esses
nuameros se espalharam aumentando o medo e a incerteza da populagéo, apesar de ndo
ser tdo letal como os outros virus ja citado. Portanto, é preciso estar atento as noticias,
as quais podem ter um impacto diretamente negativo para pessoas, pela dificuldade de
diferenciar dados veridicos e dados falsos, expressos por diversas midias. Assim sendo,
0s participantes que relataram estarem mais frequentemente expostos a informagdes sobre
mortos e infectados possuem mais chances de risco de apresentarem transtornos mentais
menores (VASCONCELLOS-SILVA, 2020).

Ainda nesse contexto, inUmeros paises aderiram 0 processo de IS e com isso,
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foram fechadas universidades, shoppings comercio em geral entre outros, deixando
apenas alguns comércios visto como necessérios, por exemplos: farmécias, agougues,
etc. Essas medidas, resultaram num impacto econémico global, além do fato do aumento
de desemprego, uma vez que ao fecharem inUmeros estabelecimentos, seus funcionarios
tiveram seus empregos comprometidos de uma hora para outra. Os dados deste estudo
demonstraram que o0s participantes que estdo passando por prejuizos econémicos no
contexto atual possuem 1,4 vezes mais chances de risco para transtornos mentais menores
do que as pessoas que nao tiveram tais perdas (COSTA; KOMATSU; OLIVEIRA; 2020).
Mesmo com o advento do home office, o ser humano ele por si s6 € um ser sociavel, e
trabalhar sem ter o contato com ninguém pode aumentar esses sentimentos envolvendo
solidéo e depresséo.

Com isso, vale ressaltar que devido a pandemia houve inUmeros fatores estressores.
Portanto, mesmo que saia o tratamento especifico para o COVID-19, vale a reflexao sobre
até que ponto a saude mental das pessoas ja foram influenciadas, pelo IS, vem como por
mudancgas de comportamentos e alteracdes sobre o mercado econémico.

CONCLUSAO

Portanto, com o que foi exposto nesse artigo, é explicito que o IS tem a capacidade
de amenizar o contagio dessa doenca, seja por restringir o contato de uma pessoa com
outra. No entanto, apesar do que foi dito, junto com essa pandemia, sentimentos como
angustia, ansiedade e depressdo passaram a ser mais frequentes na populacao global,
prejudicando assim a saude mental da populacgéo.

Dentro desse cenario, deve haver um incentivo por parte de estratégias de salude,
a fim de, efetivar melhoras dos habitos de vida em geral, seja por uma promog¢éo de saude
incentivando a pratica de atividades fisicas e uma alimentagdo mais saudavel, para evitar
que habitos de sedentarismo e de ma alimentagéo continue crescendo.

No ambito econdmico, deve repensar estratégias com o intuito de auxiliar
principalmente individuos que teve seu poder aquisitivo de certa forma afetado, seja por ter
sua empresa fechada, ou ter sido dispensado, entre outros.

Em suma, faz se necessario perceber os danos envolvendo a SM, que essa
pandemia pode ocasionar, e repensar estratégias a fim de evitar uma sequela psicologica
mais severa, visto que a incerteza sobre a vacina e o tratamento, acompanhada de noticias
falsas, pode levar a danos psicologicos sérios. Logo, estratégias com finalidade de evitar
tais agravos devem ser efetivadas, para amenizar consequéncias psicologicas a longo
prazo.
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RESUMO: Introducdo: Salde psiquica &
considerada um dos determinantes de saude.
Covid-19 é um novo virus circulante que afeta o
homem e vem causando sérias consequéncias
nas organizagdes de salde, observa-se também
que além de desordenar o sistema fisiol6gico sao
relatadas alteracdes mentais a partir da situagéo
que o mundo enfrenta e por algumas medidas
de contencdo. Objetivo: Buscar na literatura
artigos relacionadas a saude mental, analisar
os impactos do Coronavirus na populagéo.
Metodologia: Selecionou-se 100 artigos e apo6s
a verificagéo aplicou-se dez em uma tabela para
discussdo, agrupando todas as categorias de
faixa etaria, titulo, ano, revista e resultados, apés
a leitura na integra. Resultados: Constatou-se
que a pandemia esta manifestando problemas
psicolégicos em todas as classes, criangas,
adultos, idosos, trabalhadores da salde e de
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servigos essenciais, devido ao distanciamento e
isolamento social, como também a quarentena.
Conclusao: As medidas impostas pelo governo
devem continuar em aplicagcdo, pois é um dos
meios primordiais para diminuicdo do contagio,
entretanto devem-se analisar estratégias
multidisciplinares para prevencdo e tratamento
dos afetados.

PALAVRAS - CHAVE: Infec¢bes por Coronavirus;
Assisténcia a Saude Mental; Isolamento Social;
Conflito Psicologico.

IMPACTS ON MENTAL HEALTH IN

PANDEMIC TIMES OF THE NEW

CORONAVIRUS (SARS-COV-2): A

LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Introduction: Psychic health is
considered one of the health determinants.
Covid-19 is a new circulating virus that affects
man and has been causing serious consequences
in health organizations, it is also observed
that in addition to disrupting the physiological
system, mental changes are reported from the
situation that the world faces and through some
measures of containment. Objective: To search
the literature for articles related to mental health,
to analyze the impacts of the Coronavirus on
the population. Methodology: 100 articles were
selected and after verification ten were applied
to a table for discussion, grouping all categories
of age group, title, year, magazine and results,
after reading in full. Results: It was found that the
pandemic is manifesting psychological problems
in all classes, children, adults, the elderly, health
workers and essential services, due to distance
and social isolation, as well as quarantine.
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Conclusion: The measures imposed by the government should continue to be applied, as it
is one of the primary means for reducing contagion, however, multidisciplinary strategies for
the prevention and treatment of those affected must be analyzed.

KEYWORDS: Coronavirus Infections; Mental Health Assistance; Social Isolation;
Psychological Conflict.

11 INTRODUGAO

Nos ultimos anos a saude mental € enquadrada como um dos determinantes de
saude, sendo entdo, essencial para toda sociedade. O ano de 2019/2020, a circulagdo de
um novo virus de rapida disseminagéo, o SaRs- CoV-2, enfermidade mudou a rotina de
milhdo de pessoas resultando em uma pandemia. A doencga causada pelo SaRs-CoV-2, a
Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) manifestou-se primeiramente com graves casos de
pneumonia em Wuhan, capital da China, desconhecido pela a medicina os seus sintomas
e em quais quadros podiam evoluir os pacientes algumas medidas extremas foram
determinadas para controle epidemiologico (FARO; BAHIANO; REIS; SILVA; VITTI; 2020).

A efetuacao do sequenciamento genético do virus, permitiu que algumas das muitas
perguntas fossem respondidas, possibilitando também o entendimento do perfil da doenca,
ressalta-se que esta categoria de virus ja foi descrita anos atrds em animais. COVID-19
afeta as vias respiratérias e manifesta-se em variados sintomas na espécie humana, esta
viruléncia possui alta transmisséo, através de goticulas de saliva, aerossois e objetos
contaminados conseguiu-se se propagar pelo o mundo rapidamente (SINHA; BALAYLA;
2020). O Brasil registra em torno de 5 milhdes de casos e mais 160.000 mortes, mesmo
com algumas medidas aplicadas, os casos continuam a aumentar (CORONAVIRUS, 2020).

O distanciamento social comecou a ser praticado mesmo antes da Organizacgéo de
Saude (OMS) classificar em meados de margo o estado de pandemia (OLIVEIRA; 2020).
O fechamento de escolas, bares e cinemas sé@o algumas das providéncias para conter a
disseminagdo do novo Coronavirus. A questéo é, que esta medida vem causando serias
consequéncias para determinados cidaddos. Os termos de maiores repercussées como
medidas de contencdo da propagacao do virus e que estdo sendo praticados atualmente,
sé@o o distanciamento social e a quarentena. Vale enfatizar que eles possuem objetivos
diferentes, o primeiro refere-se a diminui¢cdo da infeccao que reflete positivamente para a
ndo superlotacdo das unidades de salude publicas e privadas e nos nUmeros de mortes,
ja a quarentena tem o designio de afastar um individuo saldavel que entrou em contato
com outro infectado pela nova coronavirus para assim também atenuar o contagio
epidemiologico (FARO; BAHIANO; REIS; SILVA; VITTI; 2020).

A restricdo de contato com o proximo (familiares e amigos), podem levar ao inicio
de depresséao, além disso, ansiedade e tentativas de suicidio, o retiramento na pandemia
do COVID-19 vem causando medo durante esse periodo e levando a questionamentos que

impactam a satde mental da populacéo, pois a indefinicdo de ndo possuir um tratamento e
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medicacao para essa enfermidade é contribuindo para a sensacao de aversao (BARROS;
2020). A necessidade de se entender as acdes psiquicas podem ser primordiais para
controle epidemiolégico da doenga, juntamente com outras condutas empregadas como
forma de reduzir a disseminacéo da COVID-19 (SILVA; SANTOS; OLIVEIRA, 2020).

O desenvolvimento de estratégias multidisciplinar devem ser atentamente estudas,
um dos quesitos dessa pesquisa é verificar o acompanhamento psicol6gico, tendo em vista
que estados depressivos se ampliam por todo pais, intencionando em buscar na literatura
o entendimento da evolucéo desse enquadramento, como também elevar a importancia da
analise das medidas de contencéo e revisdo dos males que o distanciamento e isolamento
social podem ocasionando em criancas, adultos, idosos e profissionais da saude.

21 METODOS

Refere-se a um estudo de revisao de literatura narrativa, buscando nas principais
bases de dados e revistas cientificas, artigos com o designio firmado, a fim de correlacionar
diferentes opinides sobre a satde mental durante a pandemia da COVID-19 e salientar a
importancia desse tema para a sociedade.

As principais palavras chaves utilizadas para sele¢ao dos estudos foram: Infeccdes
por Coronavirus, Assisténcia a Saude Mental, Isolamento Social, e Conflito Psicologico.
Incluiu-se como variante primaria dos estudos selecionados: Criancas, adultos, Idosos e
Profissionais da Saude para o levantamento de dados, inserindo todos eles nesta teméatica.
Selecionou-se estudos do ano de 2020 nas bases de dados Google Académico, Scielo
e pubmed, sendo eles todos artigos cientificos publicados em portugués na integra, que
foram analisados e expostos nos resultados para argumentacao dessa pesquisa.

31 RESULTADOS

Tabela principal de incluséo dos resultados, apresentando autores, titulos e revistas
de cada artigo para discusséo, tendo as variagcdes primarias incluidas nos titulos, buscando
compreender aspectos negativos para a saude mental a partir do distanciamento,
isolamento e quarentena em tempos de pandemia da COVID-19 nas criangas, adultos,
idosos e profissionais da saude.

AUTORES TiTULOS REVISTAS

Efeitos da pandemia do novo Coronavirus na satude Journal of nursing and
mental e de individuos e coletividades health.

SILVA at al, 2020.

Intervencdes em salde mental em tempos de

MOREIRA et al, 2020. COVID-19: scoping review, 2020

Scielo Preprints
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FARO ET AL, 2020

BARROS et al, 2020.

DA-MATA et al, 2020.

PRADO et al, 2020.

COSTA et al, 2020.

ORNEL et al, 2020.

ZWIELEWSKI et al,
2020.

COVID-19 e salde mental: a emergéncia do
cuidado. Contribuicdes da Psicologia no Contexto
da Pandemia da Covid-19, 2020

Relato de tristeza/depressao, nervosismo/ansiedade
e problemas de sono na populagéo adulta brasileira
durante a pandemia de COVID-19, 2020.

As implicagdes da pandemia do COVID-19 na
saude mental e no comportamento das criangas,
2020.

A saude mental dos profissionais de saude frente
a pandemia do COVID-19: uma revisao integrativa,
2020.

COVID-19: seus impactos clinicos e psicologicos na
populacao idosa, 2020.

Pandemia de medo e COVID-19: Impacto na saude
mental e possiveis estratégias, 2020.

Protocolos para tratamento psicol6gico em
pandemias: As demandas em salde mental
produzida pela COVID-19, 2020.

Estudo de psicologia

Epidemiologia e servicos de
Saude

Residéncia Pediatrica
Revista do Pediatra

Revista Eletrénica Acervo
Saude

Brazilian Journal of
Development
Revista Debates in
Psychiatry

Revista Debates in
Psychiatry

O impacto da Pandemia COVID-19 na saude

FERNANDES et al, 2020. mental, 2020

Acta Médica Portuguesa

41 DISCUSSAO

E notério que nos anos de 2019/2020 a pandemia da COVID-19 exige esforcos
de multiplas areas para sua contencdo, em especial das diretrizes e protocolos de saude
oferecidas pela OMS, a frente dessa pandemia (BARROS, 2019). Salienta-se que anos
anteriores especialmente em 2007 foi citado a necessidade da implantagcdo de um
planejamento prévio nos paises para enfrentar situagbes delicadas, como essa, que o
mundo vivéncia, a fim de antecipar medidas para controle epidemiolégico e compreendido
que a saude mental estd enquadrada como fator crucial para o viver bem na sociedade
(determinantes de saude) (FARO; 2020).

As acdes adotadas pelas autoridades em relagcdo a pandemia do Coronavirus,
como por exemplo o isolamento social podem causar influéncias no comportamento da
populagcédo e na modulagéo dos mais diferentes sistemas biolégicos incluindo sua fisiologia
e psicologia, tendo em vista que doencgas crénicas e um estilo de vida ndo saudavel séo
considerados a colaborar na piora do quadro clinico, por tanto permanecendo maior tempo
em casa pode acrescentar a doencas metabodlicas (desiquilibrio lipidico, pré-diabetes,
obesidade, aumento de problemas cardiovasculares et al) (MALTA; 2020).

O distanciamento social € um meio de prevencdo empregado ao COVID- 19,
entretanto origina-se profusdo de riscos para saude mental. De acordo com Fernandes
(2020) existem comprovagbes negativas em relagdo do enfrentamento da COVID-19 e
o estado psicolégico, essa confirmacao é baseada em estudos elaborado com algumas
centenas de pessoas que ja haviam passado pelo periodo de afastamento e quarentena,
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efetivando que esse determinado ato pode originar impasses na psicologia de um individuo.
Desta forma, € visto que cada pessoa pode reagir de maneira diferente em situagdes
perturbadoras e nesta condicdo de pandemia a historia de vida, caracteristicas e localidade
de moradia podem influenciar ou acelerar o desalinho cognitivo (COSTA; 2020).

Segundo Faro (2020) o medo de contagiar-se com o novo Coronavirus € a causa
primordial de questionamentos psicolégicos e em segundo a dubiedade de estar ou ndo
com a enfermidade e da possibilidade de transmiss@o aos mais proximos, produzindo
sensacéo de incerteza em todos os aspectos da vida, do ponto de vista coletivo ao individual,
do funcionamento diario da sociedade as modificacoes nas relagdes interpessoais,
complementando e correlatando, apresenta-se também que nesta mesma circunstancia de
ambiguidade causada pelo o virus, pode ser ponto chave para desencadear os sintomas
psiquiatricos: Ansiedade, altos niveis de estresse, inseguranca et al (SILVA; 2020).

Frisa-se que todas as categorias etarias estdo e podem sofrer alteracdes psique,
criancas e trabalhadores essenciais, entretanto as de maiores preocupacgdes séo 0s idosos
por eles estarem em grupo de risco e identifica-se na maior parte dos registros de mortalidade
(COSTA; 2020), outra classe sdo os profissionais da saude por estar mais proximo ao
virus e presenciar constantemente o sofrimento demandado por essa enfermidade, essas
razbes é consideravel para que alguns parentes e eles proprios motivem para uma baixa
qualidade de vida e afetando a saude mental por tal estresse e sobrecarga, reduzindo
também a vitalidade (PRADO, 2020). MOREIRA et al. (2020) evidencia-se que os sintomas
psiquiatricos estavam presentes nas pandemias anteriores.

Um olhar minucioso deve ser aplicado nas criancas e jovens, os efeitos negativos
na salde mental estédo direcionados ao estresse; prejuizo no ensino; aumento da violéncia
por parte da familia para com criangas e adolescentes; vacinas em falta; muito tempo gasto
em midia e em redes sociais; obesidade; sedentarismo, contribuindo esses fatores em uma
depressédo ou até mesmo na possibilidade de suicidio (DA-MATA; 2020).

Existem protocolos médicos publicados para auxiliar na salde mental de pacientes
que estdo passando por essas modificacbes emocionais estimulada pela COVID-19,
entretanto a maior parte dos profissionais de saude que trabalham na chamada “linha de
frente”, ndo estéo treinados para prestar tal assisténcia psicologica, podendo também ser
dificil identificar essas perturbac¢des durante atendimento (ZWIELEWSKI, 2020).

Sao prevalentes as disfungdes mentais em toda populagao trazidas pela COVID-19,
sendo indispensavel que informacgbes de boa qualidade sejam divulgadas, principalmente
para saber como agir e também amenizar qualquer sintoma de estresse e ansiedade
como também atuar na prevengédo da COVID- 19 (ZWIELEWSKI, 2020). As agbes como:
incentivar a participacéo de equipes multidisciplinares de satde mental no &mbito nacional,
estadual e municipal; voltadas para o cuidado mental da popula¢do de forma acessivel; é
importante pois como visto alguns portais de atendimento psicolégicos estdao sendo feitos
mediante a internet e ligacado, entretanto muitas vezes néao sao de f4cil acesso para alguns
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individuos, particularmente nos mais vulneraveis, pois o compartilhamento desse servigo
pode ndo chegar a eles (ORNEL; 2020).

51 CONCLUSAO

Comprova-se nos artigos analisados que o distirbio mental durante a pandemia
da COVID-19 é considerado um fator preocupante em todas categorias (criancas,
adolescentes, adultos, idosos e profissionais da saude e de servigcos essenciais) sendo
todos eles sujeitos a enfermidade mental.

Fica ciente a necessidade de se avaliar e implementar planos que atuem
multidisciplinar, pois a vitalidade da mente deve ser fundamental em todas elas, as medidas
de distanciamento e quarentena necessitam continuar, mostrando-se, eficaz na luta contra
o Coronavirus, em contra partida essas acdes podem aumentar as perturbacées em alguns
grupos populacionais.
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RESUMO: No periodode 2019.2, especificamente
no final do semestre, a populagdo mundial ficou
voltada a um suposto virus que surgira na cidade
de Wuhan na China, o virus causava problemas

Saude Coletiva e Saude Publica highlights da Pandemia de Covid-19

respiratorios, sendo relatado pneumonia grave de
uma hipotética causa desconhecida. A partir de
estudos e pesquisas, avaliou-se que se tratava
de um virus cujo se destaca por causar infecgoes
no trato respiratorio, o Corona Virus destaca-se
por ser uma Sindrome Respiratéria Aguda SARS-
Covid. Devido a ndo existéncia de medicamentos
eficazes e comproves cientificos de farmacos de
combateao COVID-19,haumagrandediversidade
de praticas clinica farmacéutica. O profissional
de farmécia se apresenta como um integrante
primordial para a atual crise, uma vez que o
mesmo tem a capacidade de gerenciamento de
farméacia hospitalar, principalmente em hospitais
de apoio ao combate do COVID-19, também em
farmacias comunitarias, prestacdo de servigos
farmacéuticos, voltado a populacdo em modo
geral, visando transparéncia nos cuidados da
automedicacao, explicar a importancia de ndo se
automedicar e também explicar formas de evitar
contagio de doencgas, para que assim diminua a
morbidade da populagdo, gerando também um
reconhecimento aos profissionais farmacéuticos.
PALAVRAS - CHAVE: Uso irracional de
medicamentos; Importancia do farmacéutico em
tempos de COVID; assisténcia farmacéutica.

ABSTRACT: Inthe period of 2019.2, specifically at
the end of the semester, the world population was
turned to a supposed virus virus that had arisen
in the city of Wuhan in China, the virus caused
respiratory problems, with severe pneumonia of
a hypothetical unknown cause being reported.
From studies and research, it was evaluated that
it was a virus that stands out for causing infections
in the respiratory tract, the Corona Virus stands
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out for being an SARS-Covid Acute Respiratory Syndrome. Due to the lack of effective drugs
and scientific evidence of drugs to combat COVID-19, there is a great diversity of clinical
pharmaceutical practices. The pharmacy professional presents himself as a key member
for the current crisis, since he has the capacity to manage hospital pharmacy, especially in
hospitals that support the fight against COVID-19, also in community pharmacies, providing
pharmaceutical services. , aimed at the population in general, aiming at transparency in self-
medication care, explaining the importance of not self-medicating and also explaining ways
to avoid contagion of diseases, so as to reduce the population’s morbidity, also generating
recognition for pharmaceutical professionals.

KEYWORDS: Irrational use of medicines; Importance of the pharmacist in times of COVID;
pharmaceutical care.

INTRODUCAO

No ano de 2019, especificamente no més de dezembro na cidade de Wuhan na
China, foi detectado uma suposta doenga que causava problemas respiratorios, sendo
relatado pneumonia grave de uma hipotética causa desconhecida. A partir de estudos e
pesquisas, avaliou-se que correspondia a um virus cujo se destaca por causar infeccoes
no trato respiratério, o Corona Virus se trata de uma Sindrome Respiratéria Aguda SARS-
Covid, a dezena 19 corresponde ao ano de descoberta da doenga 2019. Também é
conhecida como Sindrome Respiratéria do Oriente Médio (LYTHGOE et al., 2020). Mesmo
com diversos estudos em busca de uma cura ou um tratamento a fim de diminuir o indice
de mortalidade da doencga, alguns antivirais estdo passando por fase teste em casos mais
graves, embora néo tenha eficacia comprovada (Khodadadi et al.,2020).

Até o segundo semestre do ano de 2020 ainda ndo foi detectado alguma vacina
especifica para combate a etiopatogenia, embora ha medidas preventivas, tais como: uso
obrigatorio de mascara em ambientes fechados, utilizagdo de alcool gel nas entradas de
estabelecimentos, isolamento social entre outras. Tendo em vista que a contaminacéo se
da através do contato humano com particulas de saliva ou até aerossobis excretados por
tosse ou espirros. Nesse caso, muitos individuos ndo tém o correto entendimento sobre o
devido uso de medicamento para combate aos sintomas desta doencga e até mesmo o uso
rotineiro de outros farmacos para doengas distintas sem prescricdo médica. Isto avalia a
importancia do profissional farmacéutico para uma educagéo no habito de automedicacao
(KRETCHY et al.,2020).

O profissional de farmacia se apresenta como um integrante primordial para a atual
crise, uma vez que o mesmo tem a capacidade de gerenciamento de farméacia hospitalar,
principalmente em hospitais de apoio ao combate do COVID-19, também em farmacias
comunitarias, prestacdo de servigos farmacéuticos, voltado a populagdo em modo geral,
visando transparéncia nos cuidados da automedicagdo, explicar a importancia de néo se
automedicar e também explicar formas de evitar contagio de doencgas, para que assim

diminua a morbidade da populagdo, gerando também um reconhecimento aos profissionais
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farmacéuticos (ZHENG et al., 2020).

Devido a nédo existéncia de medicamentos eficazes e comproves cientificos
de farmacos de combate ao COVID-19, ha uma grande diversidade de praticas clinica
farmacéutica. A grande preocupacgéo corresponde ao aumento preocupante na utilizacéo
de medicamentos sem prescri¢do, dessa forma colocando em risco a saude da populagéo
e garante a necessidade de estratégias voltadas ao entendimento do controle da
automedicagao, assim garantindo uma seguranga ao paciente. Em alguns paises por
exemplo, foi adotado medidas preventivas em casos graves da doenc¢a, como por exemplo
o uso de cloroquina ou hidroxicloroquina, ivermectina, e até farmacos associados a
antibi6ticos, e muitas vezes utilizado sem sequer uma prescricdo médica. Através da busca
as farmécias para utilizagdo destes farmacos, € de grande importancia a conscientizagéo
dada através do farmacéutico acerca da automedica¢do (MARTINS et al., 2020).

Nas ultimas décadas, o Brasil tem passado algumas fases de adaptagdo e
reconstrucdo através da politica de salude publica, tendo em pauta o aumento da
expectativa de vida, processo de envelhecimento, entre outros fatores. Nessa perspectiva,
€ indispensavel a pratica farmacéutica na assisténcia basica de saude, uma vez que é
competéncia do atuante da area a garantia ao tratamento medicamentoso, a fim de
promover uma boa qualidade de vida. Dessa forma unificando os fatores e promovendo a
recuperacgdo, acesso a medicamentos e orientagbes de uso medicamentoso (CAMPOS et
al., 2016). De acordo com a resolugéo do Conselho Federal de Farmacia (CFF) N° 585 de
29 de agosto de 2013, estima-se que é de competéncia do farmacéutico prestar servigo a
familia e também a comunidade com intuido de promover uso racional de medicamentos
e utilizar da boa farmacoterapia através de dados cientificos (DE FARMACIA., 2013). O
presente estudo trata-se de uma pesquisa com intuito de avaliar do uso indiscriminado de
medicamentos durante a pandemia e questionar sobre a importancia do farmacéutico para
populacéo.

METODOLOGIA

O trabalho apresenta uma pesquisa organizada por alunos graduando de farméacia
da Universidade Escritor Osman Da Costa Lins (UNIFACOL), 6° (sexto) periodo e curso
de Odontologia da mesma faculdade, sendo 8° (Oitavo) periodo. Foram levantados dados
via um questionario apresentando 08 (oito) perguntas com opg¢des de respostas Sim ou
N&o. O questionario foi adolescido através de senso entre integrantes da pesquisa via
plataforma digital e contestado por pessoas dos municipios de Gravata e Vitéria De Santo
Antdo. A pesquisa referente teve como pré requisito A- nome do entrevistado, B- género,
C- Idade, D- raca e E-municipio. A reviséo de literatura teve base através de plataformas
cientificas, sendo elas: PubMED, Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) Google Académico e Naturé. Para uma analise bibliografica foram
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selecionados artigos dos anos 2002 a 2020, e teve como palavras chave: Automedicagao;
Assisténcia Farmacéutica; Servico Farmacéutico Na Assisténcia Basica De Saude. Foram
analisados grupos de pessoas adeptos do uso indiscriminado de farmacos para tratamento
da covid-19.

QUESTIONARIO

01: Vocé utilizou medicamentos por conta propria (automedicacao) para prevencéo
ao COVID19?

02: Vocé utilizou medicamentos por conta prépria (automedicacao) para tratar sinais
ou sintomas associados ao COVID-19?

03: Vocé utilizou medicamentos sob prescricdo médica para prevencao ao
COVID-19?

04: Voceé utilizou medicamentos sob prescricao médica para tratar sinais ou sintomas
do COVID-197?

05: Vocé considera que ha medicamentos eficazes para prevengéo ao COVID-197?

06: Vocé considera que ha medicamentos eficazes para tratamento do COVID-197?

07: Vocé considera que existe risco para saude das pessoas no uso de medicamentos
que ndo tem indicagéo para prevencao ou tratamento do COVID-19?

08: Vocé considera que a orientacao do farmacéutico nas farmacias pode reduzir os
riscos da pratica da automedicagédo?

Alternativas do questionario:

() Sim () Nao

RESULTADOS

Pesquisa:

Género

Feminino

Masculino

W Género

Gréfico 01: Géneros.
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Grafico 02: Municipios escolhidos para pesquisa.

Idade

Até 20 anos 21-30 Anos 31-40 Anos Acima de 40 anos

Grafico 03: Idade dos entrevistados.

Automedicagdo contra COVID-19

Nio
= 18.5

19
19.5

205
21

W@Vocé utilizou medicamentos por conta prépria (automedicagdo) para prevengao ao COVID19?

Gréfico 04: Automedicagdo contra COVID-19.
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Vocé utilizou medicamentos sob prescrigao médica para
prevencdo ao COVID-19?

30

@ Voce utilizou medicamentos sob prescricdo médica para prevengao ao COVID-19?

Gréfico 05: Utilizacdo de medicamento sob prescricdo médica para tratamento do COVID-19.

Voce utilizou medicamentos por conta propria
(automedicagao) para tratar sinais ou
sintomas associados ao COVID-19?

20 25 4
35

@ Vocé utilizou medicamentos por conta propria (automedicacdo) para tratar sinais ou
sintomas associados ao COVID-19?

Gréfico 05: Utilizagdo de medicamentos para tratar sinais ou sintomas da COVID-19.

Vocé utilizou medicamentos sob prescricdo médica para
tratar sinais ou sintomas do
COVID-19?

15
20
25
30

@ Vocé utilizou medicamentos sob prescrigao médica para tratar sinais ou sintomas do
COVID-19?

Gréfico 06: Utilizagdo de medicamentos sob prescricdo médica para tratamentos da COVID-19.
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Vocé considera que ha medicamentos eficazes para
prevencao ao COVID-19?

10 15
20
25 30
35

B Vocé considera que hd medicamentos eficazes para preven¢do ao COVID-19?

Gréfico 07: Questiona se ha presenca de medicamentos eficazes para prevengao da
COVID-19.

Vocé considera que ha medicamentos eficazes para
tratamento do COVID-19? ?

20 25 .
35

B Vocé considera que ha medicamentos eficazes para tratamento do COVID-19? ?

Gréfico 08: Questiona se ha presenca de medicamentos eficazes para o tratamento da
COVID-19.
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Vocé considera que existe risco para saude das pessoas no
uso de medicamentos que nao
tem indicagdo para prevengdo ou tratamento do COVID-
19?

40

@ Vocé considera que existe risco para satde das pessoas no uso de medicamentos que ndo
tem indicacdo para prevenc¢do ou tratamento do COVID-19?

Grafico 09: Risco de saude na automedicagdo para tratamento do COVID-19.

Vocé considera que a orientagao do farmacéutico nas
farmacias pode reduzir os riscos da
pratica da automedicacdo?

Nao .

Sim

30
40

@Vocé considera que a orientagdo do farmacéutico nas farmacias pode reduzir os riscos da
préatica da automedicac¢do?

Gréfico 10: Orientagdo farmacéutica contribui na consciéncia da populagdo aos riscos de

automedicacao?

REVISAO DE LITERATURA

Uma das principais fun¢des do servigco farmacéutico € a dispensacao de farmacos,

o atuante da area deve analisar corretamente a prescricdo médica e assim acompanhar a

evolugdo de nomenclaturas, nomes comerciais e cientificos. A atencao farmacéutica nao

esta voltada unicamente a forma e composicdo medicamentosa, mas também na forma de

passar ao usuario do medicamento a forma correta de ingerir e também alertar de acordo

com a prescricdo acompanhado da posologia do farmaco, assim mantendo a forma de
educacao e saude, garantindo o bem estar do paciente (MOURA et al., 2017). Na area

de atendimento farmacéutico, diariamente e constantemente o profissional ira entrar em
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contato com diversos grupos de pessoas, como: idosos, gestantes, criangas, adultos,
portadores de doencas neuroldgicas, mentais etc. e suas prescricoes geralmente sdo dada
através de médicos e cirurgido dentista, embora, cada prescricdo devera ser de acordo
com o 6rgao competente (ANGONESI et al., 2011).

No Brasil foi dado uma lei na constituicao de 1988, no qual regularizou o Sistema
Unico de Saude (SUS) sendo este de extrema importancia para o pais, dando direito e
igualdade na garantia da saude, assim sendo obrigacéo do Estado. Esta lei foi regularizada
com os seguintes principios: Universalidade, Integralidade e Equidade (ROSA et al., 2005).
Um ponto importante para mencionar na questao de universalidade é a forma abrangente
de acesso ao servigo publico, sendo a Atencao Bésica de Saude (ABS) é atualmente dada
como “porta de entrada” para este sistema. E dessa forma, posteriormente foi criado o
Programa de Saude da Familia (PSF) e em seguida a Unidade de Saude da Familia (USF)
assim, levando a entrada do grande SUS (BODSTEIN., 2002). Nesse contexto, a forma
de trabalho e atuagé@o na distribuicdo de medicamentos teve ampliagcao através da ABS,
levando medicamentos gratuitos a populagédo e sustentacdo da descentralizagcdo do SUS
(BRASIL., 2006).

Um ponto importante a ser abordado é o uso abusivo de medicamentos, tendo
em vista que em tempos de pandemia, onde ndao ha um medicamento propriamente dito,
eficaz para tal patologia, diversos grupos de pessoas utilizam do auto medicamento, assim,
trazendo danos ao organismo e até resisténcia bacteriana a alguns de antibiéticos. Sendo
assim, € importante uma analise dos fatos e uma boa capacidade do profissional de farmécia
explicar ao paciente os devidos cuidados no uso de medicagdo sem prescri¢cdo, para que
assim haja o contato verbal entre a populagédo, assim precavendo futuras doencas. Os
medicamentos sdo emitidos através de embasamento cientifico e posteriormente tratado
em humanos, assim levando eficacia, seguranca, efetividade e custo-efetividade (PICON
et al., 2020).

Apo6s o surto do novo Coronavirus pesquisas se voltaram para a patologia, onde
procura-se entender a rapida propagacdo e porque causa danos severos a respiragao.
No dia 11 de margco de 2021 a Organizagdo Mundial Da Saiude (OMS) declarou como
pandemia (HASAN et al., 2020). Devido a pouco entendimento sobre o virus e seus efeitos
sobre o ser humano, estima-se que por volta de 80% dos pacientes portadores da doenca
recuperam-se sem atendimento hospitalar, sendo em escala mais leve, nesse caso, muitos
individuos utilizam da automedicac@o para tratamento da patologia, o que pode ser um
quadro negativo, principalmente os que utilizam uso de antibiéticos, assim aumentando a
resisténcia bacteriana (TAY et al ., 2020).

Tendo em vista a demanda farmacéutica em tempos de COVID, é importante a
conversa entre farmacéutico e paciente a procura de medicamento, principalmente em
casos onde ndo ha prescricdo. E de extrema importancia e competéncia do profissional de

farmacia o senso de orientagcdo com base cientifica para prevengéo de sinais e sintomas de
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qualquer doenca, principalmente em tempos de pandemia. Sendo orienta¢des de formas
de contagio, sinais e sintomas, preven¢ao, automedicacao etc. j& que se trata de um dos
profissionais de satde mais procurados a busca de medicamentos e tratamento de doencgas
(KRETCHY et al., 2020)

No quadro da atual pandemia SARS COVID-19 tem visdo especial para pessoas
que sofrem com morbidades crbnicas, nesse caso, € de extrema importancia 0 senso
farmacéutico de orientacéo a continuar utilizando a farmacoterapia para assim ndo haja
um quadro de morbidade (CADOGAN et al., 2020). Atualmente o Conselho Federal de
Farméacia (CFF) do Brasil apresentou um quadro, no qual ha uma atengéo voltada a cada
grupo de individuos, sendo elas classificadas em: risco 01; risco 02; e risco 03.

Pacientes de risco alto para complicagbes e
necessidade do encaminhamento imediato a
servicos de urgéncia/emergéncia / sao casos graves
RISCO 01 .
que podem ter desfecho negativo. Devem ser
encaminhados ao servico de urgencia/emergencia em
um curto tempo.

Pacientes de risco moderado com a necessidade de
avaliagdo na Atencgao Primaria a Saude (APS)/ Como
nao ha urgéncia iminente o farmacéutico realiza a
RISCO 02 notificacdo de caso suspeito e prescreve medidas nao
farmacoldgicas e/ou farmacoldgicas para o controle
da febre e manutencao da hidratacao, conforme as
RDC 585 e 586/2013.

Pacientes com risco baixo e que estao sem
sinais de alerta que indiquem a necessidade de
encaminhamento a outros servigos de saude/ nesse
RISCO 03 At
caso o farmacéutico deve ter o papel de gestor do
caso e isso reduz a sobrecarga do sistema de saude,
em especial as unidades de salude da familia na APS.

Fonte: CFF, 2020.

Sendo assim, avalia-se que o profissional de farmacia merece uma atencdo em
ambitos hospitalares, clinicos e laboratoriais. Uma vez que é de competéncia a intervencéo
desde o abastecimento dos medicamentos até a atengéo a pacientes hospitalizados (SONG
et al., 2020).

CONCLUSAO

De acordo com a pesquisa, conclui-se que o pré-requisito para resposta do
questionario obtiveram: 21 individuos do género masculino e 19 feminino; idade até vinte
anos 05 pessoas; 21-31, quatorze pessoas; 31-41, dez pessoas; 15 acima de 40 anos,
onze pessoas; os dados colhidos foram no municipio de Gravatéa e Vitoria de Santo Antéo.
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1- Vocé utilizou medicamentos por conta propria (automedicagao) para
prevencdo ao COVID19? (19) Sim (21) Nao
2-Vocé utilizou medicamentos por conta prépria (automedicagéo) para tratar
sinais ou sintomas associados ao COVID-19? (13) Sim (27) Nao
3-Vocé utilizou medicamentos sob prescricdo médica para prevencao ao

COVID-19? (05) Sim (35) Nao
4-Vocé utilizou medicamentos sob prescricao médica para tratar sinais ou
sintomas do COVID-19? (14) Sim (26) Nao
5-Vocé considera que ha medicamentos eficazes para prevencao ao COVID-
197 (06) Sim (34) Nao
6-Vocé considera que ha medicamentos eficazes para tratamento do COVID-
197 (31) Sim (09) Nao

7-Vocé considera que existe risco para salde das pessoas no uso de

medicamentos que nao tem indicacdo para prevencéo ou tratamento do

COVID-19? (40) Sim (00) Nao

8-Vocé considera que a orientacdo do farmacéutico nas farmécias pode reduzir

0s riscos da pratica da automedicacao? (40) Sim (00) Nao.

Sendo assim, é importante levar em conta a atuagéo do farmacéutico na saude
publica e particular, tendo em vista os devidos cuidados na distribuicdo, dispensacao,
controle, abastecimento e modelo de explicacdo ao paciente em sua devida atuacéo

medicamentosa.
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RESUMO: Com a descoberta do novo
coronavirus, o Sars-CoV 2, a OMS (Organizagao
Mundial de Saude) se viu na atitude de declarar
Emergéncia na Saude Internacional devido a
pandemia. Seus sintomas variam, e a maioria
deles tém relagdo com o sistema respiratorio.
O método de prevencdo mais eficaz até o
momento foi o de isolamento social, no regime

Saude Coletiva e Saude Publica highlights da Pandemia de Covid-19

chamado de quarentena. Consequentemente
este isolamento provocou uma quebra no
cuidado continuado a pessoa idosa nas areas de
abrangéncia das Equipes de saude da Familia.
Neste cenario, um grupo de académicos do 30
ano do Curso de Medicina da Universidade do
Vale do ltajai, na disciplina de Atencdo Basica,
tiveram como atividade teérico-pratica, o desafio
de buscar solugbes para reorganizacdo do
processo de trabalho da equipe de saude, com
foco no cuidado a pessoa idosa, no contexto da
pandemia por COVID-19. Foram estabelecidos
contatos virtuais com os membros da Equipe
ESF, para o desenvolvimento da atividade,
estabelecimento de um diagnostico situacional,
discusséo e posterior composi¢éo de estratégia
para o cuidado continuado dos idosos do territério
adscrito a unidade basica de saude.

PALAVRAS - CHAVE: Covid-19. Atencéo
Primaria a Saude. Assisténcia a ldosos.

MAINTAINING ACCESS TO PRIMARY
CARE SERVICES FOR ELDERLY PEOPLE
IN PANDEMIC TIMES: AN EXPERIENCE
REPORT

ABSTRACT: With the new coronavirus (Sars-
CoV 2), the World Health Organization (WHO)
found itself in a position to declare an Emergency
in International Health due to the pandemic. Its
symptons vary, the majority being related to the
respiratory system. The most effective prevention
method to date has been social isolation, in a
regime called quarantine. For this experience
report, the academics used their experience at the
Basic Health Units (UBS. It was found necessary
to list again the elderly residents of the UBS area,
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taking into priority classification according to the presented comorbidity, the more severe it is,
the higher the level of care and monitoring that elderly will need.
KEYWORDS: Coronavirus Infections. Primary Health Care. Old Age Assistance.

INTRODUCAO

Os Coronavirus séo virus de RNA que causam infec¢des respiratorias nos animais.
Ha 7 Coronavirus entre os patégenos humanos, e séo, em geral, responsaveis por sindromes
gripais (LANA et al., 2020). O novo Coronavirus, denominado SARS-CoV-2 (Coronavirus
da Sindrome Respiratoria Aguda Grave 2) é o causador da doenga COVID-19. Em 31 de
dezembro 2019, a OMS foi alertada sobre casos de pneumonia na China. Apés uma semana
deste alerta, o virus ja tinha sido reconhecido como uma nova cepa de coronavirus, antes
nao identificada em humanos (OPAS, 2020). Com alta transmissibilidade na populagédo em
geral e uma letalidade elevada nos grupos de risco, como os idosos, o novo Coronavirus
rapidamente ganhou a preocupacéo e atengdo dos Orgdos de Salde e dos Governos pelo
mundo (LANA et al., 2020).

A OMS declarou, no dia 30 de janeiro de 2020, que o surto de COVID-19 constituia
uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional. Em 11 de margo de 2020,
a doenca causada pelo novo coronavirus foi caracterizada pela OMS como uma pandemia
(OPAS, 2020).

A COVID-19 possui quadro clinico que varia de infec¢des assintomaticas a quadros
respiratorios graves, sendo 80% dos casos assintomaticos ou sintomaticos brandos e 20%
com sintomas mais severos, geralmente em idosos, necessitando de atendimento hospitalar
(BRASIL, 2020). Tanto a gravidade dos casos, quanto a taxa de mortalidade possuem
relacdo com a idade e com a presenca de comorbidades dos pacientes. 8 a 13% dos
pacientes com COVID-19 com idade entre 70 e 79 anos vao a 6bito e, aproximadamente,
15 a 20% dos pacientes acima de 80 anos (ROSCHEL; ARTIOLI; GUALANO, 2020) —
percentuais muito mais elevados que na populagéo em geral.

Com o aumento da disseminacao desse virus e, também, com a facilidade de acesso
aos meios diagnosticos laboratoriais publicos e privados, como RT-PCR (biologia molecular)
e o teste rapido (imunolégico) houve uma explosdo no nimero de casos confirmados no
Brasil e no mundo (BRASIL, 2020a). No decorrer dessa pandemia, a COVID-19 causou,
nos primeiros 6 meses, mais de 650 mil 6bitos no mundo (ECDC, 2020) e mais de 92 mil
obitos confirmados no Brasil (BRASIL, 2020a).

Como forma de prevencao e redugéo do contagio deste virus, o isolamento social
foi a principal medida adotada. Nesse sentido, o Conselho Nacional de Saude (BRASIL,
2020b), publicou a “Recomendacao n° 18”, de 26 de marc¢o de 2020, que prevé o isolamento
social para todos os pacientes sintomaticos, e para aquelas pessoas que se encontram
nos grupos de risco para as formas mais graves da doenga; e o “Boletim epidemiolégico
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n° 5”, publicado pelo Ministério da Saude recomendando que pessoas idosas e/ou com
problemas crénicos, restringissem o contato social, nas cidades com transmisséo local ou
comunitaria (BRASIL, 2020c).

No Brasil, cada Estado escolheu a rigidez das medidas de acordo com a incidéncia
de casos em cada regido, seguidos dos seus respectivos municipios. Com home office,
colégios fechados e um mundo que se tornou ainda mais digital, os impactos do novo
Coronavirus foram muito além de hospitalizacbes e mortes, afetando também a saude
emocional e a economia. Ademais, com as orientacées do Ministério da Saude (BRASIL,
2020d), recomendando ainda a suspensao dos atendimentos presenciais, as chamadas
agendas programadas, desaconselhando a presenca desnecessaria das pessoas de grupo
de risco aos servicos de salde, uma vez que estes estariam focados em receber pacientes
sintomaticos respiratérios (BRASIL, 2020d). Os idosos, por sua vez, tiveram grandes
prejuizos na dificuldade de acesso a saude, uma vez que necessitam de cuidados médicos
recorrentes.

Assim, este relato de experiéncia possui o intuito de refletir sobre a continuidade
do cuidado aos idosos na Atencao Primaria nestes tempos de pandemia, expondo 0s
desafios na nova organizagado do processo de funcionamento das Unidades Basicas de
Saude e, também, apontando algumas formas de manutencéo da assisténcia a pessoa
idosa no Sistema de Saude, garantindo o seu cuidado e a permanéncia de atendimentos
de qualidade, adaptados para este periodo de isolamento social.

METODOLOGIA

Esse relato de experiéncia utilizou como base a vivéncia de académicos do curso
de medicina ao longo de aulas praticas na atencéo basica do municipio de Balneério
Camboriu - SC. A disciplina de Aten¢&o basica inicia-se no primeiro ano do curso com
uma esséncia pratica intensa, desenvolvida no &mbito da Atengéo Primaria dos municipios.
E realizada uma interacdo com os servigos de salde e comunidade, onde um grupo de
aproximadamente 6 académicos por UBS, acompanha toda a rotina de uma Equipe de
Salde da Familia, no territério. Desta forma, a atividade desenvolvida, diz respeito a
um grupo que ja frequenta a mesma unidade de saude ha mais de um ano, conhecendo
os profissionais da equipe e a comunidade. O estudo foi realizado com a participacéo
da médica da equipe, representando os profissionais, em ambiente virtual por meio de
videoconferéncia, sendo complementado por aplicativo mével.

A metodologia utilizada no desenvolvimento da atividade foi embasada no Arco de
Maguerez, que consiste em um método de analise, tendo como ponto de partida a realidade,
sendo observada por diversos angulos com o intuito de extrair e identificar situacbes e
0s problemas existentes, a fim de, apds analise, levantar hipoteses e possiveis solugcbes
(BORDENAVE; PEREIRA, 1982).
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Abase para a aplicagcdo da Metodologia da Problematizagéao, foi elaborada na década
de 70 do século XX, por Bordenave e Pereira (1982), mas foi pouco utilizada na época
pela area da educacao (FUJITA et al., 2016). O livro desses autores foi, por muito tempo,
0 Unico disponivel nos meios académicos sobre o Arco de Maguerez, aplicado como um
caminho de Educacgéo Problematizadora, inspirado em Paulo Freire (COLOMBRO, 2007).
A estrutura se baseia em cinco etapas propostas no projeto, sendo elas: observacdo da
realidade, problematizacao e pontos chaves, teorizacao, hipoteses de solucdes e aplicacao
a realidade (ROCHA, 2008).

A primeira etapa parte da observacéo da realidade com o intuito de identificar os
possiveis problemas, a fim de escolher um deles para uma investigagao (ROCHA, 2008).
Neste periodo foi realizado um diagnéstico sobre a nova organizacao do cuidado na unidade
de saude, em paralelo ao cenério geral da pandemia, tracando assim, uma ambientacéo
da situacéo.

Em seguida, com a ambientacdo tracada, a partir da analise da realidade foi
realizado um exercicio de problematizagédo onde o grupo, a partir de uma discusséo coletiva,
desenvolveu um olhar com distanciamento necessario para tragar “n6s criticos”, chamados
de Pontos-Chave, buscando os possiveis fatores e determinantes que contribuem para a
situacéo identificada (ROCHA, 2008).

Na terceira etapa, a de teorizacdo, foi 0 momento de recorrer as contribuicdes dos
mais diversos autores, que podem auxiliar na elaboracdo das explicacdes e, também,
servirem como uma espécie de referencial tedrico para a construgdo de respostas
elaboradas e solugcdes (ROCHA, 2008).

Apbs as etapas anteriores que serviram de base para transformacéo da realidade
(COLOMBRO, 2007), chega-se, portanto, na quarta etapa. Nesse sentido, deve-se
utilizar da criatividade e originalidade com o intuito de criar hipéteses de solucdes para
os determinados problemas (BORDENAVE; PEREIRA, 1982). Dessa forma, foram
desenvolvidas orientacbes para compor um plano de ac&do para a continuidade dos
cuidados aos idosos do territério.

Na quinta e ultima etapa do desenvolvimento da atividade, a aplicagéo a realidade,
apresenta-se como uma maneira de intervir, exercitar e manejar situagdes aplicando-as
conforme a necessidade (BORDENAVE; PEREIRA, 1982). Essa fase permite consolidar
as hipéteses de solugdes propostas anteriormente, visando a transformacgéo. Além disso,
podem ocorrer possiveis adaptacbes a partir do que se deseja e do que é possivel, sem
desvio dos objetivos a que se propuseram as solucoes (BORDENAVE; PEREIRA, 1982).

DESENVOLVIMENTO

Em concordancia com as medidas protetivas e o isolamento social, os encontros

para discussdo das cinco (5) etapas, sempre aconteceram em ambiente virtual, via
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videoconferéncia e através do uso de aplicativos méveis.
De acordo com a metodologia descrita pelo Arco de Maguerez, as etapas foram
desenvolvidas e os resultados apresentados foram descritos a seguir.

Observando a realidade: idosos ganham destaque

Partindo do principio que os académicos, ndo fosse o estado de isolamento
social e a suspensdo das aulas presenciais, estariam indo a UBS para a realizacdo das
atividades praticas da disciplina, a transposicédo desta etapa de observacéo da realidade
se desenvolveu como tal, em ambiente virtual. Assim, com a participacdo da médica da
equipe de saude, foi possivel desenhar o cenario da causado pela pandemia, em relagéo
ao processo de trabalho.

A UBS continua funcionando das 7h as 16h com a equipe técnica (equipe de
enfermagem, médica, atendentes de saude) e o administrativo funcionando até as 18h.
Nenhum grupo de educacdo em saude esta funcionando devido a questdo de nao ter
aglomeragdes no momento e da sala disponibilizada para esses trabalhos néo estar
adequada para receber pessoas nessa pandemia. As visitas domiciliares continuam
acontecendo conforme a necessidade e com restricdes, pois a equipe esta menor, com
apenas duas a trés pessoas, e todos utilizam EPIs. Ha EPIs para todos os funcionarios,
mas procuram trocar as mascaras por turnos, uma no periodo da manha e outro no da tarde.
Caso haja atendimento a pacientes com sintomas respiratorios ha uma troca imediata de
mascara e avental.

No inicio da pandemia ndo havia mascaras N95 em grande quantidade e, portanto,
elas ndo eram estdo sendo utilizadas a todo momento, apenas quando havia uma maior
exposicao. Quanto as consultas, a agenda programada foi cancelada ficando apenas a
demanda espontanea, porta aberta. Sendo assim, o paciente chega a Unidade e é acolhido
primeiramente pela enfermeira ou pelas técnicas, caso chegue com uma queixa aguda que
necessita passar pela consulta médica ha um encaminhamento para a médica. Caso o
paciente venha devido a doengas crénicas ou para trazer exames laboratoriais e de imagem
que foram pedidos antes da pandemia, a técnica registra todos no sistema, e se houver
alguma alteracao € encaminhado para a médica. O Pré-natal, no inicio da pandemia, houve
suspensao, mas retornaram, mesmo com o isolamento e as gestantes continuam sendo
programadas pela UBS e, horarios marcados e separados, normalmente uma ou duas
gestantes para cada periodo. Consultas de puericultura diminuiram e os recém-nascidos
estdo sendo atendidos em domicilio, quando ndo ha possibilidade & marcado em horarios
tranquilos em que ndo ha nenhum caso de sintomético respiratério.

A maioria dos municipios decretou o afastamento preventivo de trabalhadores em
grupos de risco. Isso acabou acarretando uma maior diminuicdo no nimero de membros
da equipe. Nesse movimento, utilizando a tecnologia a favor, a equipe da UBS criou uma
pagina no aplicativo FaceBook mantendo as orientacdes as pessoas, para ndo procurarem
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a Unidade caso tenha motivos que possam esperar. Houve uma divulgagdo maior no
numero de telefone da Unidade, para as pessoas renovarem suas receitas médicas, e
também para tirar dividas. Sao realizadas muitas orientacbes de queixas urinarias, de
dores, como se fosse uma tele consulta por telefone (sem video).

Uma grande preocupacgéo sao os idosos, maioria no territério e com baixo acesso as
informacgdes instantdneas, sendo que boa parte da populagéo idosa sob responsabilidade
da equipe é acometida por alguma doenca e agravo cronico nao transmissiveis, as quais
se manifestam de forma mais ardua na idade avancada. Ou seja, apresentam doencas
incuraveis que necessitam de um acompanhamento rigoroso, a fim de manter a qualidade
de vida.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o envelhecimento € um
processo biopsicossocial intrinseco ao desenvolvimento humano, que reflete diretamente
as condicbes econdmicas, politicas, sanitarias, sociais, histéricas e culturais de uma dada
populacédo (BRASIL, 2006). Adotou-se, nesse estudo, o critério proposto pelo Estatuto do
Idoso, conforme a Lei Federal 10.741/03, que considera idosa a pessoa com idade de 60
anos ou mais.

Em decorréncia da rapida transicdo demografica pela qual atravessa o Brasil,
fruto de importantes transformacdes sociais, histéricas e culturais, 0 nUmero de pessoas
nessa faixa etaria cresceu expressivamente, atingindo aproximadamente 11,7% do total da
populacgéo brasileira em 2015 (MIRANDA; MENDES; DA SILVA, 2016). Estima-se que em
2050 o numero de idosos no mundo ultrapasse a marca de dois bilhdes, e com a maioria
habitando paises em desenvolvimento (MIRANDA; MENDES; DA SILVA, 2016). No campo
da saude publica, estudos apontam para a correlagdo entre a transicdo demogréfica e
a epidemioldgica, com forte tendéncia ao incremento das condi¢des crbénicas de saude,
especialmente das doencas crénicas e da modificagdo do perfil de morbimortalidade
(DUARTE; BARRETO, 2012).

Apesar do notavel envelhecimento populacional, ainda ha pouca visibilidade e
valorizagé@o dessa parcela da populagéo. Verifica-se constantemente visao estigmatizada,
preconceituosa e estereotipada, reforcando a discriminagéo etaria e contribuindo para
0 envolvimento de crengcas e ag¢des que ridicularizam os idosos. Nesse contexto, em
contrapartida, a pandemia COVID-19 aflorou o destaque aos idosos, principalmente devido
ao potencial de risco dessa populagdo, por apresentar alteragdes decorrentes da senilidade.

Problematizando: preocupacdes com os idosos

Com a pandemia, os idosos tornaram-se um grupo de interesse proeminente.
Tendo em vista o amplo e complexo campo da saude da pessoa idosa, multiplas formas
de cuidado e fazer em saude emergem nesse contexto, com demandas relevantes e
singulares. As acdes de proteg@o, em geral, incluiram a estratificacdo etéaria, que apesar
de benéfica como organizagéo do servigo, contribuiu para reforgar preconceitos antigos da
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sociedade, traduzidos em imagens, videos, frases, musicas, com exposicdo dos idosos e
supervalorizagdo de caracteristicas negativas. Um exemplo nitido é o “carro do ‘cata véio”,
que além de promover o ageismo, torna evidente as dificuldade de os idosos cumprirem o
distanciamento social.

Outra preocupacgéao € a configuragdo dos arranjos familiares brasileiros. Ha idosos
que residem sozinhos ou com o cdnjuge e outros com muitos parentes, envolvendo um
ambiente familiar com varias geragdes reunidas. Os agentes que compdem o conjunto
familiar podem incluir filhos, netos, bisnetos, conjuges e outros membros. Na coabitagéo,
os idosos podem assumir papel de cuidador de outros, incluindo criangas, adolescentes,
adultos ou idosos dependentes. Isso requer habilidades para atender as particularidades de
diferentes geracgdes, assim como sobrecarga. Ha maior nivel de sobrecarga em cuidadores
idosos que moram com criancas, principalmente devido a obrigatoriedade do cuidado
diario (LOUREIRO et al, 2013) e isso revela-se preocupante, quando entre os cuidados
orientados durante a pandemia COVID-19, esta o distanciamento social.

Entre as recomendacgdes para seguranga dos idosos durante a pandemia, ha também
o distanciamento e isolamento social. O distanciamento social denota a necessidade da
reconfiguracdo dos comportamentos, com prioridade para acdes de higiene constantes,
como lavagem das maos, uso de alcool em gel, distanciamento de outras pessoas, etiqueta
respiratéria, cuidados ambientais e emocionais (DE ALMEIDA HAMMERSCHMIDT;
SANTANA, 2020). Neste sentido, a familia e a sociedade podem se tornar um sistema de
apoio ao idoso. O afeto e o cuidado sdo mecanismos valiosos. E tempo de relacionamentos
permeados por respeito, verdade, informagéo e pactuagéo conjunta de atividades diarias
e escolhas.

E necessario definir e defender que o distanciamento social ndo pode caracterizar
abandono, portanto, cada familia em conjunto com o idoso precisa refletir e discutir as
estratégias importantes para seu contexto. Neste momento de pandemia COVID-19, o
afastamento fisico reflete ato de amor, carinho e consideracao, além de ser estratégia de
protecao.

Além disso, existe uma problematica importante que envolve os idosos
institucionalizados. Estudos preliminares apontam que, nestas realidades, a infeccao
pelo SARS-CoV-2 é alta, com sugestao de taxa de mortalidade para maiores de 80 anos
superior a 15% (MACHADO et al., 2020). Este contexto é considerado de alto risco para
infeccado, pois envolve predominantemente idosos, diversos com comorbidades crénicas e
dificuldades para atividades da vida diaria; contato frequente de cuidadores e visitantes; e
convivéncia em aglomerados.

Também existe a preocupagdo com os idosos trabalhadores, 0s quais em
diversas familias representam a Unica fonte de renda. No Brasil, muitos idosos tém esta
responsabilidade financeira (MORAES, 2012), apesar do senso comum estima-los, na
maioria das vezes, como aposentados e pensionistas.
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Outra preocupacao frequente é com o estimulo do idoso para utilizar ferramentas
tecnoldgicas. Essas podem possibilitar aproximacdo social, porém, historicamente, a
populagéo idosa no Brasil apresenta dificuldade de acesso aos recursos tecnolégicos e
baixa escolaridade. Infelizmente, este fato interfere na aquisicdo de conhecimentos sobre
a pandemia, assim como limita as possibilidades de comunicagéo, principalmente durante
o distanciamento, dificultando a orientagcdo dos comportamentos individuais e coletivos.

Teorizando: idosos e a Atencao Primaria a Saude

A Atencdo Primaria a Saude (APS) é o primeiro nivel de atencdo em saude e
representa um conjunto de agdes, no ambito individual e coletivo, que abrange a promoc¢éao
e a protecdo da saude, a prevencao de agravos, o diagnostico e o tratamento, com o
objetivo de desenvolver uma atencdo integral que impacte positivamente na situacéo
de saude das coletividades. Trata-se da principal porta de entrada do Sistema Unico
de Saude (SUS) e em relacdo a pessoa idosa e a sua rede de suporte social, incluindo
familiares e cuidadores (quando existente) espera-se oferecer uma atencao humanizada
com orientagdo, acompanhamento e apoio domiciliar, com respeito as culturas locais, as
diversidades do envelhecer e a diminuigéo das barreiras arquitetdnicas de forma a facilitar
o seu acesso (BRASIL, 2006).

Na populagéo de idosos, evidencia-se que muitos sdo acometidos por doencgas e
agravos cronicos ndotransmissiveis (DANT) - estados permanentes ou de longa permanéncia
- que requerem acompanhamento constante, pois, em razdo da sua natureza, néo tém
cura. Essas condigOes cronicas tendem a se manifestar de forma expressiva na idade mais
avancada e, frequentemente, estao associadas (comorbidades). Podem gerar um processo
incapacitante, afetando a funcionalidade das pessoas idosas, ou seja, dificultando ou
impedindo o desempenho de suas atividades cotidianas de forma independente. Ainda que
ndo sejam fatais, essas condi¢des geralmente tendem a comprometer de forma significativa
a qualidade de vida dos idosos (BRASIL, 2006).

Frente a esse contexto, os profissionais de salde devem compreender as
especificidades dessa populacéo e a propria legislagdo brasileira vigente, visto que o
processo de diagnostico consiste em um atendimento multidimensional e influenciado por
diversos fatores. No idoso, a Atengéo Primaria assume um papel extremamente relevante
na estratificacao de risco e, consequentemente, no reconhecimento daquele que necessite
de atencéo diferenciada.

Os profissionais, portanto, devem estar atentos para o atendimento dessa classe
como: estabelecer uma relacéo respeitosa, considerando a sabedoria advinda de toda uma
experiéncia de vida, além do maior senso de dignidade e prudéncia; chamar a pessoa
por seu nome e manter contato visual, preferencialmente, de frente e em local iluminado,
considerando um possivel declinio visual ou auditivo; partir do pressuposto de que o
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idoso € sim capaz de compreender as perguntas e orientagdes que lhe séo feitas, nunca
se dirigindo primeiramente a seu acompanhante. Além de utilizar uma linguagem clara,
evitando a adogéo de termos técnicos que podem ndo ser compreendidos. Em resumo,
essas agbes devem ser realizadas a fim de que contribuam para um atendimento efetivo e
adequado para a classe.

Propondo soluc¢ées: a assisténcia ao idoso na pandemia

A pandemia do Covid-19 trouxe mudancas significativas para toda a sociedade e
principalmente para os servicos de saude. Os cuidados tomados antes como 0 uso de
equipamentos de protecao individual (EPI’s) pelos profissionais, utilizacdo de materiais
adequados e em bom estado nos procedimentos, além de outras medidas que prevenisse
a ndo-disseminacao de doencgas, tanto pela Atencéo Basica quanto por todos 0s meios de
assisténcia, ndo s6 permanecem como tornaram-se fator essencial no atendimento nesta
pandemia. Em especial, os cuidados em relagcdo ao atendimento e assisténcia ao idoso
além de serem fundamentais, ha uma necessidade de ser mais prioritario e efetivo, pois ha
uma letalidade muito mais elevada entre pessoas com 60 anos ou mais, além de serem o
maior nimero de pacientes no territorio analisado pelos académicos.

A Unidade deve assumir papel resolutivo e, portanto, alinhar suas ag¢des para que
toda a equipe possa agir em concordancia no meio da pandemia. Assim, como proposta
de contribuicdo e apoio a reorganizagao do trabalho realizado nas Unidades Basicas de
Saude, desenvolvemos alguns pontos relacionados ao cuidado com os idosos durante a
pandemia do Covid-19.

O primeiro ponto desenvolvido seria realizar uma nova identificagdo dos idosos
da regi@o, por meio de uma quantificacao do total da classe atendida; um mapeamento
localizatério para caracterizar areas que tenham maior nimero da classe; um diagnostico
situacional, principalmente daqueles que residem sozinho e uma delimitagdo do contexto
socioeconOmico atual e listagem de comorbidades existentes, atentando para os
considerados fatores de risco.

O segundo ponto caracteriza-se como uma classificagdo de prioridade, pois
a estratificacdo de intensidade € a ferramenta primordial para definir a conduta correta
para cada caso. Nesse sentido, propde-se elaborar e organizar uma planilha de registro
coletivo, relacionando todos os idosos da area, a partir de uma classificacdo de risco
baseada em histéricos de comorbidades prévias e atuais, tendo em vista os que possuem
essa comorbidade controlada ou ndo controlada. Além disso, relacionar nomes do maior
risco para o menor, quanto maior o risco, maior a necessidade de acompanhamento e
monitorizagao.

O terceiro ponto caracteriza-se em uma rotina de acompanhamento, considerando a
classificacao de risco elaborada anteriormente, desenvolvendo rotinas de acompanhamento
diferentes, que atendam as necessidades especificas de cada grupo, descrita a seguir e
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desenhada na Figura 1:

ldosos com necessidade de
acompanhamento alta

Realizar monitoramento
semanal

Quando muito necessario,
realizar visita domiciliar
sem adentrar na

Atendimento ao ldoso
na Pandemia na
Unidade Basica de
Saude

Estratificar grupo de risco
do idoso

ldosos com necessidade de
acompanhamento baixa

NEo necessitam
monitoramento semanal

Agendamento de consultas
na UBS quando necessario

resicéncia, sempre a 1.5

metros de disténcia
Manter contato por

relefonemas ou mensagens

Por teiefonemas ou a cada 10 dias, guando

mensagens, quando possivel
possivel, conversar com o
idoso, tambem de forma
semanal

Sugerir alguém da familia,
caso possivel, ou cuidador,
para buscar os
medicamentos e receitas
na UBS.

Figura 1 — Fluxograma do atendimento ao idoso na pandemia.

I. Idosos com necessidade de acompanhamento alta:

A Atencéo Primaria a Saude devera monitorar semanalmente os idosos frageis e os
que possuem comorbidades e comorbidades multiplas, mantendo sempre o distanciamento
preconizado de 1,5m; ndo é necessario adentrar nos domicilios, podendo permanecer no
portdo ou varanda do domicilio. Além de uma visita domiciliar semanalmente, sugerimos
- quando possivel - a realizacédo de ligagdes telefénicas ou conversas via Whatsapp, mais
uma vez na semana. Totalizando assim, dois contatos com o idoso semanalmente. Soma-
se ainda buscar parceiros/voluntarios para entregar medicamentos sempre que possivel
no domicilio evitando a presenca do idoso ou de um familiar na UBS. Para medicamentos
especiais seguir a orientacdo da assisténcia farmacéutica, certificando-se da extensao da
validade das receitas durante periodo de emergéncia.

Il. Idosos com necessidade de acompanhamento baixa:

Destinado aos idosos que néo necessitam de acompanhamento semanal e que
possuem suas comorbidades controladas ou ndo possuem comorbidades. Agendamento
de consultas na UBS, quando sentir necessidade. Visto que o quadro atual ndo permite a
demanda esponténea, o que seria o ideal para esses pacientes, ainda seria necessario o
agendamento. Além disso, realizar liga¢des telefénicas — quando possivel —a cada 10 dias,
para atualizacdo da situacéo do paciente.

O quarto ponto seria uma distribuicdo de cartilhas informativas e mascaras, pois é
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imprescindivel que os idosos sejam informados de maneira didatica sobre diversos quesitos
referentes ao Covid-19. Dessa forma, as cartilhas e mascaras devem abranger todos 0s
idosos, tanto os de necessidade de acompanhamento alta quanto os de acompanhamento
baixa, pois todos devem se informar para reduzir o risco de contaminacgéo. Além disso, as
cartilhas devem ficar disponiveis na Unidade para que sejam disseminadas pelas pessoas
que a frequentam e também podem ser distribuidas pelas agentes de saude durante
as visitas, tomando os devidos cuidados. Para os idosos que ndo necessitam de visitas
semanalmente poderiam receber o guia pelo correio, as agentes de salude podem entregar
na caixa de correspondéncia, ndo havendo contato entre ambos. A populagdo nao idosa
também pode usufruir da cartilha, pois as orientacdes sao universais, além de poderem
passar para familiares idosos.

O conteudo da cartilha deve conter as principais informagdes, como o0 que € o
Coronavirus, como identificar os sintomas, quando e onde buscar ajuda, por que manter o
isolamento social e como se proteger. Soma-se ainda que pode ser sanado as principais
davidas, como se as pessoas assintomaticas podem transmitir a doenca, se existe algum
tratamento efetivo ou vacina ou por que os idosos fazem parte do grupo de risco da forma
mais grave da doenca. Dessa forma, garantimos que as informacdes importantes chegam
até a populacgéo idosa e seus familiares diminuindo a contaminacgéo do virus, pois néo ha

exposi¢cdo dos mesmos saindo de suas casas.

Etapa de aplicacéao pratica

As etapas propostas pelo Arco de Maguerez néo tiveram a participagéo de todos os
membros da equipe, uma vez que as UBS estavam em funcionamento durante a realizagdo
dos encontros virtuais. Portanto, um relatoério inicial, detalhando as discussdes ocorridas
em todas as etapas, foi entregue a médica da equipe para que, em reunido extraordinaria
de equipe, seja feita uma nova discussao.

Nesta etapa, a equipe da UBS devera se responsabilizar, pois as atividades
presenciais de integracdo entre ensino, servico e comunidade, continuam suspensas no

sentido de evitar possiveis aglomeragdes em espagos publicos coletivos.

CONSIDERAGCOES FINAIS

O COVID-19 € um virus de RNA causador de infec¢bes respiratérias de quadro
clinico variavel com casos assintomaticos a quadros respiratéorios graves (LANA, 2020).
A nova cepa do coronavirus ganhou em dezembro de 2019 atencdo apds os diversos
alertas da OMS pela sua elevada transmissibilidade na populagédo em geral e sua letalidade
elevada nos grupos de risco como os idosos (OPAS, 2020). A dificuldade de desenvolver um
tratamento eficaz e a falta de vacinas ao COVID-19 exigiu dos governos e Estados medidas
de isolamento social para conter a transmisséo e o numero de 6bitos. Infelizmente, as

faixas etarias mais atingidas englobam a idosa, as quais cerca de 8 a 13% destes pacientes
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contaminados com idades entre 70 e 79 anos vao a ébito e, aproximadamente, 15 a 20%
dos pacientes acima de 80 anos (MACHADO et al., 2020).

As consequéncias das medidas de distanciamento vao além dos aspectos puramente
econdmicos, a necessidade de isolar populagdes vulneraveis como a idosa, exigem das
politicas publicas sua reformulacdo e adaptacdo diante deste cenéario de pandemia. Ao
nos basear na metodologia do Arco de Maguerez e suas caracteristicas observacionais
e problematizadoras, construimos um relato de experiéncia buscando hipéteses para a
solucdo. Nele, tivemos o intuito formular praticas acessiveis as Unidades Béasicas de Saude
durante a pandemia, para auxiliar e amparar a populacéo tendo maior apelo e cuidado a
sua camada mais fragil, a idosa. Manter a assisténcia desta essa faixa etaria com garantia
de atendimentos de qualidade foi dificultada pela suspenséo das visitas domiciliares, rodas
de conversa e dos grupos de apoio por conta da possibilidade de contaminagéo.

Diante disso, observamos a necessidade de classificar os idosos de maior e menor
prioridade para acompanhamento de acordo com suas comorbidades e de seu controle.
Aqgueles com necessidade de acompanhamento alta, seriam monitorados semanalmente em
dois momentos, através de uma visita domiciliar, com o distanciamento e EPI’s adequados,
e um contato via telefone ou rede social. Os idosos com acompanhamento baixo, com
comorbidades ausentes ou controladas receberédo o contato via telefone ou via rede social
a cada 10 dias, além das consultas agendadas conforme a necessidade. Outra pratica
viavel a Atencao Primaria seria facilitar a disseminacao da informacgéao por meio de cartilhas
nas quais constam orientacoes, cuidados e dicas para esse momento de pandemia. Seu
enfoque poderia ser destinado a populacao idosa e distribuido nas visitas domiciliares ou
até mesmo pelo sistema postal, além de estar presente dentro da propria UBS.

Por fim, entendemos as enormes dificuldades da gestéo da saude publica no Brasil,
mas acreditamos que as medidas supostas acima seriam viaveis e passiveis de adaptacao
conforme as caracteristicas de cada Unidade Basica de Saude. Portanto, a aplicagéo
destas hipoteses poderia ajudar no controle das comorbidades e produzir uma enorme
promocgao de saude nos idosos, com capacidade de aliviar os grandes centros de saude
além de reduzir a exposigdo de um dos grupos de risco. Buscar entender o que atinge os
idosos e suas necessidades também permite produzir novas informacdes e dados para
futuros estudos, agregando a atengéo primdaria em sua totalidade diante de um Brasil cada
vez mais idoso.
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RESUMO: O presente artigo objetiva revisar a literatura a fim de compreender como
hospitais procedem em caso de necessidade de cirurgia mediante a pandemia de COVID-19.
Compreendeu-se dessa forma que hospitais estdo testando pacientes e evitando a cirurgia
caso isso seja possivel e ndo prejudique a saude do paciente testado positivamente para o
virus.

PALAVRAS - CHAVE: Protocolos Clinicos, Procedimentos Cirargicos Eletivos, Pandemias

NEW PROTOCOLS APPLIED IN HOSPITALS TO PERFORM ELECTIVE
SURGERIES DURING THE PANDEMIC

ABSTRACT: This article aims to review literature in order to understand how hospitals
proceed in case of a need for surgery amid the COVID-19 pandemic. It is understood that the
hospitals are testing patients and avoiding surgery if possible while still preserving the health
of the patient who tested positive for the virus.

KEYWORDS: Clinical Protocols, Elective Surgical Procedures, Pandemics

11 INTRODUGAO

Hospitais tem sofrido mudangas nos seus protocolos de atendimento, seja de
emergéncia, urgéncia ou nos atendimentos eletivos. No que se refere as cirurgias eletivas,
protocolos tiveram que sofrer alterag¢des a fim de proporcionar a seguranca do corpo médico
e enfermagem e também do prorpio paciente durante o tratamento de doengas que exigem
intervencao cirurgica. A retomada das operacdes eletivas engloba diversas especialidades,
porém, considerando sempre o beneficio trazido ao individuo para evitar a morte colateral a
epidemia que ocorre no Brasil. Considerando as diversas causas de morte no pais € notéria
a importancia de continuidade de tratamentos em pacientes acometidos por doencas que
ndo COVID-19 (CIMERMAN et al., 2020).

21 OBJETIVO

Revisar a literatura cientifica existente para compreender como os hospitais estéo
realizando cirurgias eletivas através do uso de novos protocolos clinicos durante a pandemia
de COVID-19 no Brasil a fim de evitar agravos a saude de pacientes ja em tratamento.

31 REVISAO BIBLIOGRAFICA

O Coronavirus trouxe modificagcbes na rotina das pessoas e estd forgcando
transformacdes nos protocolos médicos e hospitalares. Modificagbes propostas
principalmente na procura por atendimento médico, para o tratamento de doencas ja
existentes tanto para consultas quanto para cirurgias. Dessa forma, pacientes que
apresentam patologias que néo estéo relacionadas a COVID-19 tem autorizagéo para serem
operadas em locais onde ha liberagédo legal para a realizagcdo de cirurgia foi autorizada
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(DIEGO et al., 2020).

A partir desse novo cenéario, normas foram implementadas para as cirurgias
eletivas. Quando necessario a intervengao cirurgica, os protocolos seguem normas rigidas
de protecao dos profissionais e paciente para evitar o contadgio dos néo infectados pela
COVID-19. Assim, os pacientes que precisam ser submetidos a procedimentos cirurgicos
precisam de forma obrigatéria a passar por um teste para detecg¢ao do virus. Caso o teste
do paciente seja positivo, o procesdimento deve ser suspenso caso isso possa ser possivel,
mas caso ndo haja a possibilidade de suspenséo da cirurgia, o procedimento é realizado
com o rigor duplicado ja existente para procedimentos invasivos dessa natureza (COHEN
et al., 2020).

41 CONSIDERAGOES FINAIS

Diante do exposto, os novos protocolos estdo baseados principalmente nos testes
para a deteccdo do Corona Virus. Ndo apresentando o virus, o paciente &€ submetido a
cirurgia necessaria, porém, caso o teste seja positivo, a cirurgia deve ser suspensa, caso

isso seja possivel e ndo ofereca risco a vida do paciente.
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RESUMO: No Brasil, devido a pandemia
da Covid-19, as atividades académicas
presenciais deram lugar as remotas. De modo
a dar continuidade as suas acgbes, os projetos
de extensdo universitaria passaram a usar
o Instagram como uma estratégia para levar
informacdes a populagdo como, por exemplo,
o projeto de extenséo “Incentivo a alimentacdo
complementar adequada voltada aos lactentes
assistidos na Rede Béasica de Saude do
Municipio de Macaé” (IACOL), da UFRJ-Campus
Macaé. Objetivou-se identificar o interesse dos
usuarios do Instagram nas publicagbes sobre
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o tema Nutrientes Alimentares voltado ao publico materno-infantil, divulgadas na conta do
Instagram do projeto IACOL. Realizou-se um estudo de caso sobre Nutrientes Alimentares
(Tema Norteador) publicados no Feed do Instagram do IACOL, entre abril e julho de 2020. Os
dados foram analisados segundo as métricas alcance (total de pessoas que visualizaram uma
publicacéo, desconsiderando as repeticbes do usuario), impressao (quantidade de vezes que
um post foi visto, sem diferenciar se ele foi visualizado mais de uma vez pelo mesmo usuario)
e curtida (namero de seguidores que gostaram da publicagdo). Cabe ressaltar que a conta do
Instagram do IACOL em abril tinha cerca de 300 seguidores, passando a aproximadamente
650 em julho. Foram divulgados 12 posts sobre Nutrientes Alimentares, sendo visualizados
por 4.715 usuarios. Observou-se que 1.313 contas visualizaram mais de uma vez os
posts, totalizando 5.998 impressdes, e 543 contas curtiram os posts. O Tema Norteador foi
categorizado em dois Eixos Tematicos, Macronutrientes (n=3 posts) e Micronutrientes (n=9
posts). A publicagdo de maior alcance (n=559; 12%) e impresséo (n=699; 11%) foi sobre
o Ferro; e a de maior curtida (n=61; 11%) foi sobre a Vitamina D. Conclui-se que houve
interesse dos usuarios do Instagram nas publicagbes da conta do projeto IACOL sobre o
tema Nutrientes Alimentares, destacando-se os posts sobre o Ferro e a Vitamina D.
PALAVRAS - CHAVE: Alimentacédo. Nutrientes. Rede Social.

FOOD NUTRIENTS ON INSTAGRAM OF A UNIVERSITY EXTENSION PROJECT:
A CASE STUDY DURING THE COVID-19 PANDEMIC

ABSTRACT: In Brasil, due to the Covid-19 pandemic, face-to-face academic activities have
given way to remotes ones. In order to continue their actions, university extension projects
started to use Instagram as a strategy to bring information to the population, for example, the
extension project “Encourage adequate complementary feeding for infants assisted in the
Basic Health Network of the Municipality of Macaé” (IACOL), UFRJ-Campus Macaé. Aimed to
identify the interest of Instagram users in publications on the topic Food Nutrients aimed at the
mother-to-child population, posted on the IACOL project’s Instagram account. A case study
on Food Nutrients (Guide Theme) was published on the IACOL Instagram Feed, between
April and July 2020. The data were analyzed according to the reach metrics (total of people
who viewed a publication, disregarding the user’s repetitions), impression (number of times
a post was viewed, without differentiating if it was viewed more than once by the same user)
and liked (number of followers who liked the post). It is worth noting that IACOL'’s Instagram
account in April had about 300 followers, increasing to approximately 650 in July. Twelve posts
were published on Food Nutrients, being viewed by 4,715 users. It was observed that 1,313
accounts viewed the posts more than once, totaling 5,998 impressions, and 543 accounts
liked the posts. The Guide Theme was categorized into two Thematic Axes, Macronutrients (n
= 3 posts) and Micronutrients (n = 9 posts). The publication with the greatest reach (n = 559;
12%) and print (n = 699; 11%) was on Iron; and the one with the most likes (n =61; 11%) was
about Vitamin D. It is concluded that was interest from Instagram users in the publications of
the IACOL project account on the topic Food Nutrients, highlighting the posts about Iron and
Vitamin D.

KEYWORDS: Diet. Nutrients. Social Networking.

Saude Coletiva e Saude Publica highlights da Pandemia de Covid-19 Capitulo 14 m



11 INTRODUGAO

A extensao universitéria se caracteriza pela relagdo existente entre a Universidade
e a sociedade, contribuindo para a formagéo do discente tanto profissional como pessoal,
bem como para melhorar a qualidade de vida dos individuos externos a universidade
(COSTA, 2009).

Naextensao universitaria, os discentes podem colocar em pratica seus conhecimentos
teoricos, tendo a orientacdo de seus professores, por meio de agdes educativas e troca
de conhecimentos, de modo a obter a interacé@o dialégica, promover a saude e prevenir
doencas dos individuos de um determinado territorio (SILVA et al., 2019).

Ainteracéo dialdgica entre professores, discentes e a sociedade propicia a produgéo
e a troca de saberes e conhecimentos, e possibilita que o discente possa refletir de forma
critica sobre a sua pratica (RODRIGUES et al., 2013), o que para a extensao universitaria
se constitui em um importante objetivo a ser atingido. O fazer extenséo, portanto, € um
caminho de méao dupla, no qual a Universidade leva conhecimentos e informagdes para a
sociedade, que participa e troca experiéncias com professores e discentes, deixando de ser
passiva para se tornar ativa nesse processo (RODRIGUES et al., 2013).

O projeto de extenséo universitaria intitulado “Incentivo a alimentagdo complementar
adequada voltada aos lactentes assistidos na Rede Basica de Saude do Municipio de
Macaé”, que sera denominado projeto IACOL, foi criado em 2013 e realiza a¢gdes educativas
voltadas, principalmente, ao incentivo da alimentagcdo complementar adequada, saudavel
e oportuna de lactentes, nas unidades de satde da Ateng¢éo Béasica e em hospitais (publico
e filantrépico) de Macaé, e também oferece oficinas e minicursos em eventos oferecidos
na Universidade Federal do Rio de Janeiro/lUFRJ-Campus Macaé. No entanto, devido a
pandemia da Covid-19, as instituicbes de ensino tiveram que paralisar as suas atividades
académicas presenciais em fungcéo do isolamento e distanciamento social, que foram
medidas governamentais definidas para reduzir a disseminag¢do da doengca (CALDERONI
et al., 2020).

A Covid-19 é uma doenga causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, que foi
identificado pela primeira vez em Wuhan, China, em dezembro de 2019, e declarada
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como sendo uma pandemia no inicio do ano
seguinte (MINISTERIO DA SAUDE, 2020; SPERANDIO et al., 2020). No Brasil, o primeiro
caso da doenca foi registrado em fevereiro de 2020.

O projeto IACOL, nesse cenario, buscou se reinventar e, para nao paralisar as suas
atividades, passou a utilizar as redes sociais, principalmente a sua conta no Instagram, para
levar informacdes e conhecimentos a populagédo (CALDERONI et al., 2020). Um dos temas
levados a populacéo, por meio de sua conta no Instagram, foi sobre Nutrientes Alimentares,
isto porque, alguns nutrientes foram relacionados a prevencgao da Covid-19, além de serem
observadas inimeras orientacdes sobre alimentacéo saudavel veiculadas tanto por érgéos

Saude Coletiva e Satde Pablica highlights da Pandemia de Covid-19 Capitulo 14 m



oficiais como, por exemplo, o Ministério da Saude (MINISTERIO DA SAUDE, 2020), quanto
por profissionais de saude em diferentes contas nas redes sociais.

Sendo assim, o presente estudo objetiva identificar o interesse dos usuarios do
Instagram nas publica¢des sobre o tema Nutrientes Alimentares voltado ao publico materno-

infantil, divulgadas na conta do Instagram do projeto IACOL.

21 METODOS

Realizou-se um estudo de caso sobre os Nutrientes Alimentares (Tema Norteador)
publicados na conta do Instagram do projeto de extensdo universitaria IACOL, que sera
denominado Instagram do IACOL, no periodo de abril a julho de 2020, durante o primeiro
semestre da pandemia da Covid-19.

A criagcéo da conta do Instagram do IACOL aconteceu no més de agosto de 2019,
para ser uma complementagdo da divulgagcdo de conhecimentos voltados a area de
materno-infantil, com énfase na alimentacéo e nutricdo de criangcas com até 2 anos de
idade.

No inicio da criagcdo da conta, as publicagdes ocorriam 2 vezes na semana e sem
um planejamento prévio. Quando a conta completou 3 meses, a equipe decidiu realizar um
cronograma de postagens. Todos os temas propostos para serem publicados no Instagram
do IACOL sao baseados nas experiéncias da equipe em suas agdes de educacao alimentar
e nutricional no campo pratico, bem como na leitura de materiais cientificos. Ao fazer as
postagens na conta, as referéncias consultadas séo citadas. Com o inicio do distanciamento
e isolamento social, a equipe do IACOL passou a usar o seu Instagram como o principal
canal de comunicagdo com a populagdo e, com isso, intensificou as suas pesquisas
cientificas, a producéo e a divulgacéo dos posts.

Na coleta de dados, realizou-se o levantamento dos posts no Feed do Instagram do
IACOL referentes ao tema norteador. Posteriormente, os titulos dos posts foram digitados
em uma planilha do Excel, sendo categorizados em dois Eixos Tematicos: Macronutrientes
e Micronutrientes e seus subtemas, respectivamente (Quadro 1).
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Tema Norteador Eixos Tematicos Subtemas

Carboidratos

Macronutrientes Proteinas

Lipidios
Calcio

Ferro

Fosforo
Nutrientes Zinco

Micronutrientes Vitamina A

Vitamina B12

Vitamina C

Vitamina D

Vitamina D - Exposigdo Solar

Omega 3

Quadro 1. Nutrientes como Tema Norteador, seus Eixos Tematicos e Subtemas divulgados no
Instagram do IACOL, da UFRJ-Macaé, no periodo de abril a julho de 2020.

Na analise dos dados, utilizou-se o Instagram Insights, que & uma ferramenta
que permite acompanhar o desempenho das publicagdes de uma determinada conta e
identificar o interesse dos usuarios pelo que mais agrada (SILVA; CERQUEIRA, 2011).

Nesse estudo, utilizaram-se as métricas alcance, curtidas e impressoes disponiveis
nessa ferramenta (INSTAGRAM, 2020). Por alcance, entende-se como sendo o nimero
de contas que visualizaram uma determinada postagem, sem levar em conta repeticbes
de usuario (que pode ser uma foto, um video ou um texto). Impressées é o numero total
de vezes que as contas do Instagram viram uma publicagdo, sem diferenciar se ele foi
visualizado mais de uma vez pelo mesmo usuario. Ressalta-se que uma conta pode ser
entendida como sendo a de um seguidor da pagina, ou de apenas um internauta que
visualizou a informacao (INSTAGRAM, 2020).

Para saber a quantidade de visualiza¢des repetidas da postagem, calcula-se a
diferenca do numero total de impressdes pelo numero total de alcance do determinado
post. Por curtidas, entende-se como sendo o numero de seguidores que gostaram da
publicagéo (INSTAGRAM, 2020).

Realizou-se uma anadlise descritiva das postagens no Feed a partir dos valores
absolutos e relativos das métricas alcance, impressoes e curtidas, sendo apresentados em
gréfico e tabela.
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31 RESULTADOS

As publicagdes sobre Nutrientes Alimentares (Tema Norteador), no Feed do
Instagram do IACOL, foram visualizadas por um total de 4.715 contas; houve 1.313 (27,2%)
usuarios visualizando as postagens mais de uma vez, totalizando 5.998 impressodes; e
tiveram 543 (11,5%) curtidas (dados nao apresentados em tabela).

Afigura 1 apresenta a distribuicdo percentual do interesse de usuarios do Instagram
nas publicagbes sobre Nutrientes Alimentares e seus Eixos Tematicos Macronutrientes e
Micronutrientes, detectando-se maior percentual no Eixo Tematico Micronutrientes quanto
ao alcance (89,0%), impressoes (81,1%) e curtidas (80,1%).

Abcance Impresies Curtidas

EMacronutriente  BMicronutriente  m Total

Figura 1. Distribuico percentual do interesse de usuérios do Instagram nos Eixos Tematicos
Macronutrientes e Micronutrientes, segundo alcance, impressdes e curtidas, divulgados pelo
projeto de extenséo universitaria IACOL, da UFRJ-Macaé, no periodo de abril a julho de 2020.

Legenda:Macronutrientes: alcance (n total = 925); impressdes (n total = 1.136); curtidas (n total = 108).
Micronutrientes: alcance (n total = 3.790); impressoes (n total = 4.862); curtidas (n total = 435).

Pode-se observar também que, quanto ao numero de repeticdes de visualizagbes
feitas pelos usuarios do Instagram, o Eixo Tematico Micronutrientes apresentou maior
interesse dos usuarios, uma vez que esse eixo apresentou 1.072 repeticoes de visualizagdes
[o valor de 1.072 é a diferenca entre o numero total de impressdes (n=4.862) e 0 numero
total de alcance (n=3.790) no Eixo Tematico Micronutrientes] (Legenda da Figura 1).

A tabela 1 apresenta a distribuicdo percentual do interesse dos usuarios do
Instagram nos Eixos Tematicos. No Eixo Tematico Macronutrientes foram divulgados trés
posts, observando-se que o post sobre Carboidratos apresentou maior alcance (47,9%),
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seguido dos Lipidios (31,1%). Da mesma forma, para as impressoées, os Carboidratos e os
Lipidios apresentaram maior percentual (46,3% e 31,3%, respectivamente), de um total de
4.862. Os Lipidios (40,7%), seguidos dos Carboidratos (33,3%), receberam mais curtidas
(Tabela 1).

Quanto ao numero de repeticbes de visualizagdes, verificou-se que, no Eixo
Tematico Macronutrientes, o subtema Carboidratos foi o que apresentou maior interesse
pelos usuarios, uma vez que houve 83 visualizacbes a mais nessa postagem. No Eixo
Tematico Micronutrientes houve nove publicagbes no Instagram do IACOL, verificando-
se que o post sobre o Ferro foi o que apresentou maior percentual de alcance (14,7%),
impressoes (14,4%), seguido da Vitamina D (alcance, 14,5%; impressodes, 14,0%). As
Vitaminas D e A foram os posts mais curtidos, 14,0% e 12,6%, respectivamente (Tabela 1).

Quanto ao numero de repeticbes de visualizagdes, notou-se que o post sobre
Ferro obteve maior interesse pelos usuarios no Eixo Tematico Micronutrientes, uma vez
que, quando calculada a diferenca entre a impresséo e o alcance, foram observadas 140
visualizagbes a mais nessa postagem. Além disso, nesse mesmo Eixo Tematico, o post
sobre Vitamina A foi o que apresentou menor numero de repeti¢cdes de visualizagbes pelos
usuarios (n=82) (Tabela 1).

Nutrientes Alcance Impressoes Curtidas
n(%) n(%) n(%)

Macronutrientes
Carboidratos 443(47,9%) 526(46,3%) 36(33,3%)
Proteinas 194(21,0%) 255(22,4%) 28(25,9%)
Lipidios 288(31,1%) 355(31,3%) 44(40,7%)
Total 925(100,0%) 1.136(100,0%) 108(100,0%)
Micronutrientes
Calcio 333(8,8%) 421(8,7%) 40(9,2%)
Ferro 559(14,7%) 699(14,4%) 42(9,7%)
Fosforo 412(10,9%) 512(10,5%) 36(8.3%)
Zinco 302(8,0%) 403(8.3%) 47(10,8%)
Vitamina A 270(7,1%) 352(7,2%) 55(12,6%)
Vitamina B12 391(10,3%) 521(10,7%) 39(9,0%)
Vitamina C 459(12,1%) 575(11,8%) 37(8,5%)
Vitamina D 551(14,5%) 679(14,0%) 61(14,0%)
Vitamina D' 287(7,6%) 395(8,1%) 41(9,4%)
Omega 3 226(6,0%) 305(6,3%) 37(8,5%)
Total 3.790(100,0%) 4.862(100,0%) 435(100,0%)

Tabela 1. Distribuicdo percentual do interesse de usuérios do Instagram nos Eixos Tematicos
Macronutrientes e Micronutrientes segundo alcance, impressdes e curtidas, divulgados pelo
projeto de extensdo universitaria IACOL, da UFRJ-Macaé, no periodo de abril a julho de 2020.

Legenda: "Vitamina D - Exposi¢édo Solar
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41 DISCUSSAO

Neste estudo, os posts sobre Ferro, Vitamina D e Carboidratos foram os de maior
interesse pelos usuarios que visualizaram a conta do Instagram do IACOL, provavelmente
devido a relevancia do tema para a prevencdo de doengcas e promog¢ado da saulde,
principalmente em tempos de pandemia da Covid-19.

Um dos nutrientes de grande interesse foi a vitamina D (calciferol), que & um
micronutriente importante a satde do ser humano em todas as fases do curso da vida
(CAZZOLINO, 2016; MAHAN et al., 2012). A vitamina tem como principais fontes: os 6leos
de figado de peixes, os alimentos derivados do leite, como manteiga e queijos gordurosos,
ovos e margarinas enriquecidos e alguns leites processados (que podem ser fortificados)
(BRASIL, 2019). O leite materno possui 0s componentes necessarios para o crescimento,
aumento da imunidade e preveng¢ao de doencas infectocontagiosas nos primeiros anos
de vida. Contudo, é importante associar o banho de sol por 15 minutos ao dia, uma vez
que garantira o aporte adequado de vitamina D (EUCLYDES, 2014; CAZZOLINO, 2016;
SPERANDIO et al., 2020).

Em relagédo a Covid-19 - que leva a um processo inflamatorio em fungdo do aumento
de citocinas proé-inflamatoérias, com maior risco de pneumonia, choque séptico e Sindrome
Respiratéria Aguda Grave (SARS) -, a vitamina D tem sido apontada como promessa de
coadjuvante para o tratamento dessa doenca, pois ajuda na redugédo das citocinas, além de
influenciar nas taxas de replicagéo viral, diminuindo a inflamacgéo. No entanto, ainda existem
“pesquisas em andamento buscando estabelecer a relacdo entre esse micronutriente e a
Covid-19” (MARTINS; OLIVEIRA, 2020, p. 36).

A Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia afirma ndo ser necessario a
suplementagéo de vitamina D para a crianga que é exposta frequentemente a luz solar. Além
disso, revela que nédo existe indicacdes de suplementacao de vitamina D para o tratamento
da Covid-19. Por isso, ndo é recomendado o uso de altas doses de colecalciferol (vitamina
D3) visando o aumento da imunidade durante a pandemia da Covid-19 (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE ENDOCRINOLOGIA E METABOLOGIA, 2020).

Diante do exposto, é necessario manter os niveis de vitamina D dentro do
recomendado, pois a suplementacdo em altas doses pode levar a intoxicagcdo do
organismo da crianca, desencadeando hipercalcemia (nivel elevado de célcio no sangue)
e hipercalciuria (aumento da excre¢éo de calcio na urina). Todavia, deve-se estar atento
também ao fato da crianga estar recebendo o aporte nutricional adequado para que nao
apresente deficiéncia de vitamina D no organismo (OLIVEIRA et al., 2020).

Outro nutriente de interesse dos usuéarios na conta do Instagram do IACOL foi o ferro,
que é um micronutriente extremamente importante para o organismo, e a sua deficiéncia
€ comum em criangas. O consumo desse nutriente alimentar é importante para reforcar

a imunidade, evitar a anemia ferropriva, e garantir o crescimento e desenvolvimento da
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crianca (CERAMI, 2017; BRASIL, 2019).

O ferro é encontrado como ferro heme, que € a forma mais biodisponivel, ou seja,
de facil absorgéo, estando presente nas carnes, aves e peixes; e o ferro ndo heme, que
esta presente nos alimentos de origem vegetal como espinafre, feijdes, lentilha e outros,
tem a sua absor¢@o aumentada quando consumido junto a alimentos ricos em vitamina C
como, por exemplo, acerola, kiwi, laranja, liméo, dentre outros (EUCLYDES, 2014; BRASIL,
2019).

O leite materno, apesar de ndo ser tdo rico em ferro, apresenta uma 6tima
biodisponibilidade desse nutriente, ou seja, a sua absorgéo € quase total. Apos os 6 meses,
€ necessario que se realize a introdugcéo de alimentos complementares ao leite materno,
pois os estoques de ferro acumulados na fase intrauterina néo suprirdo adequadamente as
demandas nutricionais do lactente (criangca menor de um ano de vida) (EUCLYDES, 2014).

Cabe ressaltar que a deficiéncia de ferro pode interferir negativamente na imunidade,
aumentando a resposta inflamatéria e causando piora no estado de saude de individuos
enfermos (AMARANTE et al., 2016). Assim, dado o papel do ferro no sistema imunolégico,
€ de suma importancia a garantia de uma alimentagdo balanceada em quantidade e
qualidade para que se atinja a ingestao diaria adequada desse nutriente.

O terceiro nutriente de maior interesse foram os carboidratos, que sao moléculas
orgéanicas formadas pela combinagcédo de carbono, hidrogénio e oxigénio, sendo a maior
parte de origem vegetal, e apresentam como principal fungéo a reserva energética. O
consumo adequado dos carboidratos irda garantir a energia para crianga brincar, crescer
e se desenvolver (MAHAN et al.,, 2012; BRASIL, 2019). Esse nutriente alimentar esta
presente em alimentos considerados saudaveis como legumes, batatas de diferentes tipos,
mandioca, arroz, macarrdao, como também em alimentos considerados ndo saudaveis
como agucar simples, doces, balas, sorvetes, gelatinas, biscoitos, achocolatados, dentre
outros (BRASIL, 2014). Como fazem parte da composicdo de alimentos e preparacbes
consideradas saborosas e de facil preparo, os usuarios podem se interessar em publicagbes
sobre esse tema.

De forma geral, € importante entender que os nutrientes séo substancias presentes
nos alimentos, que podem ser naturais ou industrializados, e sdo consumidos e utilizados
pelo organismo do ser humano para realizar fungdes vitais, como crescimento, atividade
fisica, reproducéo, dentre outros. No entanto, as escolhas adequadas dos alimentos séo
fundamentais para se ter uma alimentagéo adequada e saudavel (BRASIL, 2012), que, de
acordo com o Guia Alimentar da Populacao Brasileira (BRASIL, 2014),

€ um direito humano basico que envolve a garantia ao acesso permanente
e regular, de forma socialmente justa, a uma pratica alimentar adequada
aos aspectos biolégicos e sociais do individuo e que deve estar em acordo
com as necessidades alimentares especiais; ser referenciada pela cultura
alimentar e pelas dimensdes de género, raca e etnia; acessivel do ponto de
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vista fisico e financeiro; harménica em quantidade e qualidade, atendendo
aos principios da variedade, equilibrio, moderagéo e prazer; e baseada em
praticas produtivas adequadas e sustentaveis (BRASIL, 2014, p. 7).

Desta forma, o consumo de nutrientes a partir da alimentacdo adequada é
fundamental para a manutencao da satde nas diferentes fases do curso da vida (BRASIL,
2012), uma vez que fornecem “os nutrientes, as inUmeras possiveis combinagbes entre
eles e suas formas de preparo, as caracteristicas do modo de comer e as dimensGes
sociais e culturais das praticas alimentares” (BRASIL, 2014, p. 15).

Durante o contexto atual de pandemia, um fato importante foi a intensificagdo do uso
da internet pela populag¢édo devido ao isolamento e ao distanciamento social. Atualmente,
a internet é considerada o segundo meio de comunicacdo de massa mais utilizado pela
populacgéao brasileira, perdendo apenas para a televisédo (PINTO, 2019). E, segundo Arautjo
et al. (2015), o aumento do uso da internet pela populagéo propiciou estender o alcance e
0 protagonismo de varias pessoas e organizagdes sociais.

Diante deste cenario, a equipe do projeto IACOL precisou se reinventar e ressignificar
as suas acoes devido a falta da interacado dial6gica com a populagéo (principalmente por
ndo haver possibilidade de troca de vivéncias, opinides e conhecimentos), uma vez que
nao foi possivel realizar as suas acdes presenciais devido a paralisacdo das atividades
académicas no municipio de Macaé (DECRETO MUNICIPAL, 2020). Tendo 0 compromisso
de proporcionar a sociedade informac¢des com qualidade e rigor cientifico, em um momento
no qual a populacdo esta sendo submetida a uma enxurrada de informagdes, que muitas
vezes nao apresentam comprovacgéo cientifica, o projeto optou por utilizar o Instagram
como uma ferramenta de estreitar o vinculo com a sociedade.

A escolha do Instagram se deu por ser considerado um importante meio de
entretenimento, pois permite que os usuarios vejam, curtam e compartilhem as informagées
do dia-a-dia de outros usuéarios (PIZA, 2012), bem como uma ferramenta virtual estratégica
durante a pandemia para a divulgagdo de inumeras informagdes. Mesmo o Instagram
sendo constituido como uma ferramenta digital de grande acesso a populagéo, o projeto
IACOL reconhece as limitagdes do uso dessa ferramenta para a realizacdo da extenséo
universitaria, uma vez que seu acesso ndo é universal e a interagdo dialdgica fica
comprometida.

Em suma, a equipe entende que houve um interesse e troca de conhecimentos
com a populagéo, pois antes da pandemia, a sua conta do Instagram, que era utilizada
de forma secundaria, tinha cerca de 300 seguidores, e havia poucas curtidas e poucos
comentarios. No entanto, no decorrer da pandemia, observou-se um crescimento no nimero
de seguidores, que ultrapassou 650 no més de julho, passando a aproximadamente 970
no més de dezembro, bem como o aumento de curtidas, comentarios e visualizagdes nas

postagens realizadas.
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51 CONCLUSAO

Pode-se concluir que as publicagdes sobre os Nutrientes Alimentares foram de
interesse dos usuarios do projeto IACOL, sendo os posts sobre os subtemas Vitamina D,
Ferro e Carboidratos os que mais tiveram alcance, impresséao e curtidas.

Cabe ressaltar que a equipe do projeto IACOL poderia ter parado as suas atividades
de extensdo, mas entendeu que era preciso se adaptar a uma condicdo emergencial e
que as pessoas precisavam obter informacdes corretas diante de tantas informacbes
equivocadas veiculadas pelas midias digitais, além de contribuir para a consolidacdo do

vinculo entre os docentes e discentes.
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RESUMO: A enfermagem durante a pandemia
do covid-19 atua na linha de frente, exposta ao
risco de contaminacdo, por exercer sua fungao
na assisténcia direta de pacientes contaminados,
podendo ser uma fonte de transmisséo da
doenga aos seus familiares. Objetivou-se, neste
relato de experiéncia, descrever a experiéncia
vivenciada por uma enfermeira bolsista atuante
na pandemia do covid-19 e sua percepg¢do com
filho traqueostomizado, com necessidades
especiais, que leva a mudar a sua rotina pessoal
e familiar para prevenir a contaminagcéo de seu
filho. Esta experiéncia torna-se importante a partir
do momento em que oferece uma revisdo das
medidas de prevencéo e desta forma, auxiliando
outros profissionais da salde a proteger seus
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filhos e familias, que vivem situagé@o parecida.
PALAVRAS - CHAVE: Enfermagem em Saude
Comunitaria, Saude Pdublica, Prevengcdo de
doencas.

PERCEPTION OF A NURSE, MOTHER

OF A CHILD WITH SPECIAL NEEDS

(TRAQUEOSTOMIZED) DURING THE

COVID-19 PANDEMIC: EXPERIENCE
REPORT

ABSTRACT: During the covid-19 pandemic
nursing acts on the front line, exposed to the
risk of contamination, for exercising its role in
the direct care of infected patients, which can
be a source of disease transmission to their
families. The objective of this experience report
was to describe the experience of a fellowship
nurse working in the covid-19 pandemic and her
perception of a tracheostomized child with special
needs, which leads to change her personal and
family routine to prevent contamination of his
son. This experience becomes important from
the moment since it offers a review of preventive
measures, thus helping other health professionals
to protect their children and families, who live in a
similar situation.

KEYWORDS: Community Health Nursing, Public
Health, Disease Prevention

11 INTRODUGAO

O novo coronavirus, conhecida como
SARS-CoV-2, causador da doenga COVID-19,
surgiu em novembro de 2019 entre os chineses,

na cidade de Wuhan. Sendo um virus com
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elevada transmissibilidade, provocando problemas respiratorios leves a graves, e com
mortalidade diferenciada nas pessoas conforme a fase de vida e comorbidades existentes
(BRASIL, 2020).

O SARS-COv-2 foi transmitido para os humanos através de animais, sendo assim
uma doenca zoonbtica, e sua transmiss@o entre humanos ocorre através do contato por
goticulas de pessoas infectadas, com periodo de incubagédo de em média 5 a 6 dias, porém
pode diversificar de até 14 dias. Com principais sinais e sintomas de: febre, dispnéia,
mialgia, coriza, sintomas respiratorios e gastrointestinais (BRASIL, 2020).

Em 11 de margo de 2020 a Organizacao Mundial da Saude (OMS) declarou pandemia,
devido a agilidade da disseminacdo desse virus, que causou problemas respiratérios
graves e aumentou a mortalidade em varios paises, principalmente entre individuos no
grupo de risco (BRASIL, 2020).

O Ministério da Saude considera como fatores de riscos para desenvolver maiores
complicagcdes, as pessoas com: menores de 5 anos e maiores de 60 anos, gestantes e
puérperas (até 15 dias pOs parto ou aborto), pneumopatias, doengas cardiovasculares,
hematoldgicas, metabdlicas, neuromusculares, hepatopatias, nefropatias, transtornos
neurolégico e doengas do desenvolvimento que comprometam a fungdo respiratoria
ou aumentam o risco de aspiracdo, obesidade, neoplasias e com sistema imunologico
comprometidos (BRASIL, 2020).

No Brasil, até dia 5 de Dezembro de 2020 foram registrados 6.577.177 casos
confirmados, com 176.628 ébitos pela doenca, enquanto o estado do Parana confirmou
300.271, e um total de 6.421 6bitos (BRASIL, 2020). O municipio de Foz do Iguagu até dia
20 de Dezembro registrou 17.094 casos com 235 6Obitos (Foz do Iguagu, 2020). Dentre
0s casos de 6bitos nacionais 75% possuiam comorbidades, prevalecendo a cardiopatia,
seguidos de diabetes, pneumopatias, doencga neurologica e renal (BRASIL, 2020).

Durante a pandemia, a enfermagem atua na linha de frente, tendo um papel de
grande relevancia na identificacao e classificagdo dos casos suspeitos do novo coronavirus,
exercendo cuidados de enfermagem, sendo a Unica categoria que acompanha o paciente
24 horas diariamente (COFEN, 2020).

Considerados como her6is na guerra em relacao atuagéo na redugéo da transmissao
da doenca, por serem capacitados por uma formacgéo diversificada e atuar na lideranca da
equipe de enfermagem, com conhecimento técnico e cientifico, para estabelecer estratégias
de prevengédo (COFEN, 2020).

Assim, de acordo com o codigo de ética de enfermagem, em seu artigo 48, &
responsabilidade da equipe de enfermagem garantir uma assisténcia aos pacientes, que
promova bem-estar em todos os processos da vida (COFEN, 2017).

Visando a protecéo dos profissionais que atuam em linha de frente nessa pandemia, os
Conselhos Regionais e Federal de enfermagem recomendam a utilizagdo de Equipamentos

de Protecéo Individuais (EPIs) de precaucdo por contato e goticulas, mas quando ha a
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realizacdo de procedimentos com liberagéo de aerossois deve-se usar mascara N95, gorro
ou touca, 6culos de protecao ou protetor facial (COFEN; COREN, 2020).

Pela urgéncia de capacitacdo dos profissionais de enfermagem em relagédo ao novo
coronavirus e sua protecdo na assisténcia, o COFEN lancou a resolugdo N° 632/2020,
para profissionais realizarem capacitacéo sobre a pandemia, com objetivo de garantir a
seguranca dos profissionais (COFEN, 2020).

21 OBJETIVO

Descrever a experiéncia vivenciada por uma enfermeira bolsista atuante na
pandemia de covid-19 e sua percepcao com filho traqueostomizado, com necessidades
especiais.

31 CONTEXTUALIZAGCAO

Relato de experiéncia de uma enfermeira no enfrentamento da pandemia de COVI-
19 e sua percepcao com filho com necessidades especiais (traqueostomizado). Bolsista
pelo projeto de combate ao novo coronavirus, pela fundagéo Araucaria e Governo Estadual
do Paran4, alocada no Hospital Municipal Padre Germano Lauck, na ala Pronto Atendimento
Covid-19, no periodo de abril a Novembro de 2020.

O Hospital Municipal Padre Germano Lauck é um hospital publico, localizado em
Foz do Iguagu, uma cidade de triplice fronteira (Brasil, Argentina, Paraguai). O hospital
é referéncia em trauma, e capacitado para a pandemia de covid-19, com trés alas e uma
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) destinada ao atendimento de pacientes diagnosticados
com covid-19, sendo: Pronto atendimento, ala respiratoria e ala de internagdo. Com
protocolos que seguem normas do Ministério da Saude e treinamentos com equipe para
prevenir contaminacao da equipe.

Minha atuacdo foi desde a admissdo do paciente no setor, a coleta do histérico
e evolugdo do paciente no sistema, coleta de swab e orientacées quanto ao resultado
dos exames, Reanimacéo cardiopulmonar, auxiliando na intubacao orotraqueal, coleta de
gasometria, passagem de sonda nasoenteral e sondagem vesical de demora, e participacao
nos treinamentos in loco.

Atuando em contato direto juntamente com a equipe, nos pacientes suspeitos
e confirmados de covid-19, sendo necessario seguir todas as normas e protocolos e
cuidados existentes para ndo se contaminar, assim proteger os que coabitam no domicilio,
durante minha atuacgéo, necessitando mudar a rotina e criar estratégia para proteger meus
familiares.
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41 RELATO E DISCUSSAO

A ala de Pronto Atendimento para 0 novo coronavirus, covid-19, atua como porta
de entrada para todos os casos suspeitos do novo coronavirus, composta por uma equipe
multiprofissional, com uma recepc¢éo para realizar o cadastro do paciente no Tasy (software
de gestdo em salde), uma sala de espera com espago entre as cadeiras, uma sala de
enfermagem para realizagdo de triagem, uma sala de estabilizagdo com dois leitos, duas
salas para coleta de swab, um consultério médico, uma sala de descanso e uma sala de
coordenacao de enfermagem do setor.

A atuagd@o como enfermeira no projeto de combate ao novo coronavirus proporcionou
minha participa¢ao nos treinamentos da instituicdo onde fui alocada, como: paramentacao
e desparamentagéo, ventilagdo mecanica sistema fechado, preparo do corpo pés-morte, de
acordo com os protocolos da instituicdo, conhecimento sobre o fluxo da sondagem vesical
de demora, e participacdo nos treinamentos in loco.

Atuando em contato direto juntamente com a equipe, nos pacientes suspeitos
e confirmados de covid-19, sendo necessario seguir todas as normas e protocolos e
cuidados existentes para ndo se contaminar, assim proteger os que coabitam no domicilio,
durante minha atuagéo, necessitando mudar a rotina e criar estratégia para proteger meus
familiares.

51 RELATO E DISCUSSAO

A ala de Pronto Atendimento para 0 novo coronavirus, covid-19, atua como porta
de entrada para todos os casos suspeitos do novo coronavirus, composta por uma equipe
multiprofissional, com uma recepc¢éo para realizar o cadastro do paciente no Tasy (software
de gestdo em salde), uma sala de espera com espago entre as cadeiras, uma sala de
enfermagem para realizagdo de triagem, uma sala de estabilizagdo com dois leitos, duas
salas para coleta de swab, um consultério médico, uma sala de descanso e uma sala de
coordenacao de enfermagem do setor.

A atuagd@o como enfermeira no projeto de combate ao novo coronavirus proporcionou
minha participa¢ao nos treinamentos da instituicdo onde fui alocada, como: paramentacao
e desparamentacdo, ventilacdo mecanica sistema fechado, preparo do corpo pés-morte,
de acordo com os protocolos da instituicdo, conhecimento sobre o fluxo da unidade, além
de compartilhar conhecimento com os demais membros da equipe e por estar na linha de
frente ao combate a esse virus, despertando a responsabilidade para criar estratégias que
auxiliasse na prevencao e protegesse meu filho com necessidades especiais.

De acordo com Costa et al.,, (2018), os treinamentos permanentes sobre o0s
protocolos padréo tem grande importancia para assegurar o desenvolvimento de todo o
processo de forma qualificada.

Compreendendo a realidade da pandemia, e conhecendo as consequéncias que a
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doenca provoca, principalmente nas pessoas que fazem parte do grupo de risco, e estando
atuando em uma area contaminada, foi necessario buscar suporte, realizando cursos em
modalidade a distancia para me atualizar sobre a doenca e sua prevengéo, podendo,
assim, proteger-me e minha familia, em especial meu filho.

A primeira preocupacéo foi a troca de traqueostomia do meu filho, o que antes era
rotina realizar as trocas no ambiente hospitalar, devido a estenose subgl6tica, e cuidados
necessarios, por ser criangade 11 anos e possuir retardo mental, apresentava muita agitacao,
necessitando de sedacao para realizagdo da troca, ap6s discutir com especialista na area
fui orientada a realizar essa troca no domicilio, permitindo a duracéo da traqueostomia por
um tempo maior, devido a pandemia. Essa decisédo teve como a justificativa 0 menor risco
de contaminagao por covid-19, através do contato reduzido de pessoas. E pelo fato de eu
ser enfermeira e possui experiéncia em cuidados com traqueostomia.

Para o Ministério da Saude (2012), evitar hospitalizacbes desnecessarias reduz o
risco de infeccdes, além de garantir a humanizagdo, maior autonomia da familia, resultando
em maior tranquilidade do paciente nos procedimentos por estar em um ambiente conhecido
por ele.

Apds uma intensa reflex@o, pensei me separar do meu filho, porém como néo havia
outro familiar na area da saude, que poderia cuidar dele nos casos de emergéncia no
domicilio, resolvi ficar na mesma casa, porém, os cuidados foram redobrados, e como
se trata de uma crianga com necessidade especial, ele necessita de carinho e forma de
comunicacéo diferenciada, o qual, eu como mée saberia desenvolver.

Alavagem das maos com agua e sab&o e uso de alcool a 70% foi a primeira estratégia
a ser usado, assim como também ser recebida pelo marido no portdo de minha residéncia
com material para realizar a higienizagcdo das méaos, para que eu nao tocasse no portéao
e na macganeta da porta sem esse cuidado. A lavagem das maos ocorria do lado de fora
de casa, assim como. a bolsa que usava para ir ao hospital, apds ser feita a desinfeccéo
com élcool, era guardada num armario que fica na area. Apesar de utilizar roupa privativa
no hospital, minha roupa né&o entrava em casa, era retirada ainda na area, e em seguida
lavada, juntamente com os sapatos. Posteriormente, realizava o banho, levando a toalha
para ser lavada em seguida, e os cabelos eram lavados todo dia ap6s o plantéo.

De acordo com a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (2015), a higienizagéo
das méaos é uma forma simples, porém com grande eficiéncia para prevencdo e controle
de infec¢des cruzadas.

Toda a alimentagdo, que era comprada nos mercados, antes de entrar em casa,
eram lavadas com agua corrente e deixadas de molho com &gua sanitaria diluida com um
litro de agua potavel para depois ser guardadas nos armarios ou geladeira.

Foi necessério explicar de forma ludica ao meu filho o que esta acontecendo no
mundo, para que ele pudesse compreender a reduc¢do do contato da mée e o seu cuidado
estar sendo realizado mais pelo pai, € ndo ter mais a mae dormindo com ele, mas sempre
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no quarto ao lado do dele.

Foi realizado uma mudanc¢a no hébito alimentar da crianca, reduzindo alimentos
gordurosos, aumentando a ingestdo de sucos naturais e frutas ricas em vitamina C, tais
como: laranja, acerola, liméo, entre outras.

Quanto a questao vacinal, foi feita a solicitacdo a Unidade Basica de Saude
mais proxima de minha residéncia para realizar a administracdo no domicilio, conforme
orientac@o do municipio a todos os idosos e pessoas com doencas cronicas.

Com a continuidade da quarentena, para entreter a crian¢a, que se sentia entediada,
criamos jogos e brincadeiras, explicando-lhe de forma ludica que ficar em casa era a melhor
opcao e uma protecéo para ele e toda familia.

Adquirimos e passamos a utilizar mascara de tecido quando o levavamos para
tomar sol da manha, sempre o lembrando de higienizar as méos antes de entrar em casa
e a higienizagdo de todos os sapatos, mesmo ainda na cal¢ada. A casa passava por uma
limpeza rigorosa toda sexta-feira e as janelas ficavam sempre abertas para o quarto ser
ventilado e renovar o ar.

Dentro do ambiente hospitalar segui todas as normas de seguranca, quanto a
paramentacéo e desparamentacéo e principalmente na higienizacado das méos, pensando
sempre em nao levar o virus para casa. Em meio ao medo de alguns da equipe, procurei
manter-me positiva e seguir os protocolos, confiante de que ndo seria contaminada e
mantendo minha saude mental saudavel. Pois em outros estados do pais, profissionais da
saude foram infectados pelo covid-19, gerando panico em varios profissionais de saude.

De acordo com a Secretaria Estadual de Saude de Pernambuco (2020), até o dia
17 de abril, dos 1683 casos confirmados no estado, 593 eram profissionais da saude. E de
acordo com o Conselho Federal de Enfermagem (2020), no més de maio foram registradas
88 mortes de profissionais da enfermagem e 10 mil profissionais de enfermagem afastados
pela doenca.

Experimentei, nessa fase, o medo, ndo de ser infectada, mas de meu filho ser
contaminado e eu me sentir culpada. Pois, ndo saberia como seu sistema imunologico
reagiria, ja que ele tem um histérico de Sindrome da Angustia Respiratéria Aguda, pneumonia
ha 11 anos e estenose subglotica devido a intubagéo prolongada, necessitando assim de
tragueostomia de longa permanéncia, com deficiéncia intelectual devido a hipdxia cerebral,
resultando em retardo mental intermediario. Mas acredito que seguindo as orientacdes do
Ministério da Saude, da Organizagdo Mundial da Saude e do hospital, me manteria segura,
sem contaminagéo e protegeria meu filho.

Os treinamentos no ambiente hospitalar foi relevante para a seguranca profissional,
visto que varios casos confirmados passaram por nés, mas infelizmente varios profissionais
da equipe, que atuaram nesse setor durante esse periodo foram contaminados, sendo que
uma acabou em estado grave, necessitando de intubagdo. Embora os demais membros da

equipe, ap6s 14 dias do contato com essas colegas, nao tivessem apresentado nenhum
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sintoma, o hospital solicitou em maio, a coleta de sorologia para covid-19 em todos que
atuavam no setor. Durante esse periodo eu e alguns da equipe ndo fomos infectados pelo
virus. Essa experiéncia me proporcionou a aquisicdo de conhecimento na pratica, atuando
na linha de frente do cuidado aos pacientes durante a pandemia.

61 CONCLUSAO

Minha atuacdo como enfermeira na pandemia me proporcionou conhecimentos
importantes para minha carreira, principalmente em relacdo a adocédo de atitudes de
prevencao, para garantir minha seguranga e da minha familia.

Todas as estratégias que utilizei com meu filho foi um aprendizado, incluindo
a superacao do medo dentro da realidade que estamos vivendo. Constatei na pratica a
relevancia dos cuidados de prevencgao frente ao virus da covid-19, de alta transmissibilidade,
no contexto familiar com um filho traqueostomizado.

Foi compensador notar que ap6s a adocao desses cuidados, ele ndo apresentou,
no més de abril deste ano, nenhum sintoma gripal, diferentemente de anos anteriores,
onde com frequéncia, nesse més, ele apresentava esses sintomas, onde suspeitamos que
ocorria devido a mudanca de temperatura.

Ser mée de crianga especial e enfermeira durante uma pandemia é buscar o
conhecimento para solucionar, planejar, atuar na prevencao, porque ser enfermeira € estar
sempre planejando o cuidado e criando atitudes de prevencdo, para que assim nossa
sociedade possa superar esse momento.
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RESUMO: Objetivo: Analisar o  perfil
epidemiol6gico dos casos confirmados da COVD-
19 em Canhotinho-PE. Metodologia: Trata-
se de um estudo epidemiolégico transversal,
quantitativo e descritivo. Foram analisados 242
casos confirmados da doenca. Resultados:
Do primeiro caso analisado até o Ultimo dia
de analise nesse estudo, decorreram 64 dias
de pandemia. O maior numero de casos na
cidade de canhotinho-PE, foi na semana
epidemiologica 29/06/2020 a 05/07/2020, com
50 casos confirmados (22,66%), seguida da
semana 03.08.2020 a 09.08.2020, com 37 casos
(15,2%). A maior concentracdo dos casos foi
em individuos do sexo masculino, 139 (57,4%),
seguida de 103 (42,6%) casos em pacientes do
sexo feminino. Quanto a sintomatologia, dos 242
casos confirmados, 204 (84,3%) apresentaram
sintomas, 29 assintomaticos (12%) e 9 (3,7%)
nao tinha nenhuma informacédo sobre sintomas.
Conclusao: Por se tratar de um agravo ainda em
estudo, que parou o mundo, gerando diversos
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impactos socioecondmicos, sao necessarios
mais estudos como analiticos dos perfis dos
casos confirmados, que possam auxiliar na
tomada de decisédo de estratégias que sejam
adequadas para o enfrentamento da doenca.

PALAVRAS - CHAVE: COVID-19. Coronavirus.
Vigilancia em Saude Publica. Epidemiologia.

EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF
COVID-19 CASES IN THE MUNICIPALITY
OF CANHOTINHO-PE

ABSTRACT: Objective: To analyze the
epidemiological profile of confirmed cases of
COVD-19 in Canhotinho-PE. Methodology: This
is a cross-sectional, quantitative and descriptive
epidemiological study. Were 242 confirmed cases
of the disease were produced. Results: Make the
first case analyzed until the last day of analysis
in this study, 64 days of pandemic elapsed. The
largest number of cases in the city of canhotinho-
PE, was in the epidemiological week 06/29/2020
to 07/05/2020, with 50 confirmed cases (22.66%),
followed by the week 03.08.2020 to 09.08.2020,
with 37 cases (15.2%). The highest concentration
of casesinrelation to males, 139 (57.4%), followed
by 103 (42.6%) cases in female patients. As for
symptomatology, of the 242 confirmed cases, 204
(84.3%) summarized, 29 asymptomatic (12%)
and 9 (3.7%) had no information about symptoms.
Conclusion: Because it is a disease still under
study, which stopped the world, generating
several socioeconomic impacts, more studies are
reported as analytical of the profiles of confirmed
cases, which can assist in the decision making
of needs that are forwarded to face the disease.
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11 INTRODUGAO

O novo coronavirus (SARS-CoV-2) teve sua primeira ocorréncia em dezembro de
2019, em Wuhan, provincia de Hubei, na China. O surto teve inicio em um mercado de
frutos do mar e animais vivos e, até o momento desta publicacdo, o reservatério animal é
desconhecido. O virus se espalhou para outras regides da China e, rapidamente, avangou
para diferentes paises e territérios (CRODA; GARCIA, 2020).

Atransmisséo do virus ocorre, principalmente, por goticulas, secre¢oes respiratorias
ou contato direto com o individuo infectado. O periodo de incubacgéo pode variar de quatro
a quatorze dias (PALACIO; TEKENAMI, 2020).

A Organizagédo Mundial de Saude (OMS) aponta que existe no todo, sete coronavirus
humanos (HCoVs) ja foram identificados: HCoV-229E, HCoV-OC43, HCoV-NL63, HCoV-
HKU1, SARS-COV, MERS-COV e o, mais recente, novo coronavirus (SARS-CoV-2). Esse
novo coronavirus é responsavel por causar a doenga COVID-19 (ORGANIZACAO PAN-
AMERICANA DE SAUDE, 2020).

O nome oficial dado pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), ao novo virus
foi SARS-CoV-2. E COVID-19 quer dizer, em inglés, Corona Virus Disease (Doenc¢a do
Coronavirus, em traducéo livre), ja a numeracao “19” representa o ano de 2019, quando os
primeiros casos, em humanos, foram diagnosticados.

Em 23 de janeiro de 2020 ocorreu a primeira reunido do Comité de Emergéncia sobre
0 surto do novo coronavirus na China, convocada pela OMS, seguindo o Regulamento
Sanitario Internacional (RSI) (2005). Nessa reunido, ndo houve consenso se ja poderiamos
considerar o evento uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII).
Apenas no dia 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou que o surto da doenca causada pelo
SARS-CoV-2 constituia uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional
(o mais alto nivel de alerta da Organizagdo) conforme previsto no Regulamento Sanitario
Internacional (CRODA; GARCIA, 2020).

Em 11 de margo de 2020, a OMS elevou o estado da contaminag¢do do SARS-CoV-2
a pandemia, pela propor¢céo geografica, ja havia atingindo varios paises, inclusive mais
de um continente. O avango do virus SARS-CoV-2 a nivel mundial estimulou os governos
a recorrerem as tradicionais medidas de saude publica, como: higiene, isolamento,
quarentena, distanciamento social, restricdo do trafego aéreo e transportes terrestres, com
o fechamento de fronteiras em muitos paises (PALACIO; TEKENAMI, 2020). A Pandemia da
COVID-19 pode ser considerada como uma Catéastrofe Global que pode evoluir para uma
Emergéncia mais Complexa, além do panorama de saude das populagées, envolvendo um
potencial Crise Humanitaria em muitos paises, entre eles, o préprio Brasil (SOUZA, 2020).

No Brasil, em vinte seis de fevereiro de 2020, foi confirmado o primeiro caso de
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COVID-19 um homem de 61 anos, que mora em Sao Paulo, que fez uma viagem a ltélia
entre os dias 09 a 21 de fevereiro de 2020. Neste mesmo periodo havia, mas 20 casos em
investigacdo, mesmo ele sendo hipertenso e que por ter mais de 60 anos, esta entre os
pacientes que apresentam maior risco, mas o0 caso dele especifico, os sintomas séo leves
e a doenca néo evoluiu para quadro mais grave.

No Nordeste o primeiro caso foi confirmado no estado da Bahia em 6 de margo de
2020 trata-se de uma mulher de 34 anos, residente na cidade de Feira de Santana, que
retornou da ltalia em 25 de fevereiro, dados da Secretaria da Salde do estado da Bahia
(2020). Em Pernambuco, os dois primeiros casos confirmados ocorreram no dia 12 de margo
de 2020, um casal com histérico recente de viagem para o exterior, informacdes divulgadas
pela Secretéaria de Satde do Estado (SECRETARIA DE SAUDE DE PERNAMBUCO, 2020).

Na cidade de Canhotinho-PE o primeiro caso foi registrado em 11 de maio de 2020.
Se trata de uma paciente de 59 anos encaminhada do Hospital de Canhotinho para o Mestre
Vitalino para fazer uma cirurgia no dia 08 de abril. Na ocasido ndo apresentava nenhum
sintoma do Covid-19. Ainda em recuperagdo no hospital Mestre Vitalino, apresentou
sintomas na ultima semana. O quadro atual é de preocupagéo nao apenas pelo avanco
do virus, mas pela dificuldade de acolhida de medidas simples de cuidado em saulde,
principalmente, aquelas pertinentes a prevencao e ao combate a doenca.

De acordo a Fundagdo Joaquim Nabuco (2020), foi realizado um segundo
mapeamento da Covid-19 em Pernambuco, que considerou 0s novos casos confirmados,
entre dias 16 e 29 de junho, seis municipios agrestinos deram um salto em comparagéo
ao ultimo estudo e ha um notavel avanco do novo virus para interior, agora ha uma nitida
concentragdo no entorno de Caruaru.

No dia 30 de julho de 2020, o Brasil ja havia registrado 2.552.265 casos confirmados
e 90.134 ébitos por coronavirus (SES-PE). Alguns estados e municipios vém aplicando
medidas mais restritivas de isolamento social, mais de 11 estados pelo pais registram
lockdown, isolamento social mais restrito (BRASIL DE FATO, 2020). Lockdown é uma
expressao em inglés e, ainda que nao tenha uma definicao Unica, pode ser traduzido para
o portugués como “fechamento total” ou “confinamento”. O isolamento mais rigido pode ser
decretado pelo estado ou pela justica em caso de situagbes extremas de pandemia. Em
16 de maio, no estado de Pernambuco quatro cidades da regido metropolitana adotaram o
lockdown pelo um periodo de quinze dias.

Por se tratar de uma pandemia, as situa¢des de saude das populacbes seguem
um rumo ainda desconhecido. Como ainda ndo ha vacinas que ajudem no controle da
transmissdo do SARS-CoV-2, precisamos usar as estratégias conhecidas que sejam
adequadas para o enfrentamento. A disseminagéo do virus teve inicio nas grandes cidades,
mas os interiores dos estados, encontram-se em situagcéo preocupantes para as autoridades
de saude, visto que por trata-se de uma doenca, em que parte dos infectados requerem
servicos de saude estruturados, essa disseminagéo para os interiores pode provocar uma
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elevagao no numero de casos e de 6bitos.

Por se tratar de uma pandemia precisamos de estratégias que sejam adequadas
para o enfrentamento, entender como se deu a pandemia no municipio, por ndo existir
vacinas e nao ter um controle, os resultados da pesquisa podera ajudar nos futuros casos
e nas tomadas de decisdo. E de suma importancia estudos nos municipios dos interiores,
para entender a evolugdo da pandemia do novo Coronavirus, e para isso, este estudo
teve como objetivo analisar o perfil epidemiolégico dos casos confirmados de covid-19 no
municipio de Canhotinho-PE.

21 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico transversal, quantitativo e descritivo, realizado
no municipio de Canhotinho-PE. Rouquayrol (1994) define a pesquisa transversal como
o estudo epidemiolégico no qual exposi¢do e efeito € observado num mesmo momento
historico e, atualmente, tem sido o mais empregado.

Canhotinho localiza-se a 210 km de distancia da capital pernambucana, sua
populagéo estimada em 2019 era de 24.874 habitantes. A vegetacédo é predominantemente
floresta subperenifdlia, com partes de floresta hipoxeréfila. O municipio esta inserido
nos dominios da bacia hidrogréafica do rio Mundau, tendo como seus principais cursos
hidrogréficos os rios Canhoto e Inhauma (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E
ESTATISTICA, 2019).

Fizeram parte do estudo todos os casos confirmados da COVID-19, dos residentes no
municipio de Canhotinho-PE, a partir das notificagdes e bancos de dados disponibilizados
pela Secretaria Municipal de Satde. Com a pandemia da Covid-19 ainda em andamento,
foi feito um recorte para analisar o perfil dos casos confirmados no municipio, a partir do
primeiro caso confirmado. Assim, foram usados os casos confirmados do dia 11 de maio até
15 de agosto de 2020. As variaveis consideradas no estudo foram: sexo, faixa etaria, local
de residéncia, cor ou raga, tipos de sintomas, comorbidades e desfecho do caso.

As andlises do perfil epidemiolégico dos pacientes que tiveram Covid-19 no
municipio de Canhotinho-PE, se deu a partir do acesso das informacdes contidas nas
fichas de notificacdo transferidas e disponibilizadas em dois bancos de dados (ESUS e
MESTRE). Os bancos de dados € uma estratégia para reestruturar as informacdes em
nivel nacional. Esta acdo esta alinhada com a proposta mais geral de reestruturagdo dos
Sistemas de Informacdo em Saude.

Ambos os bancos de dados possuem informagdes sobre os casos confirmados.
No entanto, observou-se que no boletim epidemiolégico disponibilizado pela vigilancia em
saude havia 411 casos, até o dia 15 de agosto de 2020, no ESUS havia 173 casos e no
MESTRE 67 casos, ou seja, os numeros nao batiam. No ESUS e no MESTRE apesar de
serem casos a partir das fichas de notificagdo, ambos os sistemas tinham problemas de
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subnotificagdo e duplicidade de casos. Mas, quanto a discrepancia no nUmero de casos
do boletim para os bancos de dados, diz respeito & ndo inser¢cdo dos casos leves nos
sistemas, o0 julgamento para definicdo de caso suspeito deve ser clinico-epidemiologico e
realizado pelo profissional assistencial. Na confirmacgéo laboratorial, o status da notificacao
deve ser modificado com a insercéo do resultado do teste inserido.

Com isso, foram considerados apenas os casos dos bancos de dados, por estes
conterem as variaveis do estudo. Antes de analisar as informacdes, o ESUS e o MESTRE
precisaram ser limpos, retirando as duplicidades e pacientes que nao residiam em
Canhotinho. Criou-se uma planilha, alimentada com as informacg6es do ESUS e MESTRE,
assim, para retirar as duplicidades que existiriam ao cruzar os dados, utilizou-se como filtro
“nome do paciente”, “nome da méae” e “CPF do paciente”. No final, ficamos com dados de
apenas 242 pacientes, que fizeram parte de estudo.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa Centro Integrado de
Salde Amaury de Medeiros-CISAM/UPE pelo CAAE: 36746620.8.0000.5191 respeitando
a resolugdo 446/12. Apbs a aprovacdo do comité de Etica, a coleta foi de acordo a
disponibilidade da Secretaria de Salde, que sera agendada para ter acesso as fichas de
notificacdo do setor de vigilancia em Salde, respeitando os objetivos da pesquisa.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

O primeiro caso de COVID-19 foi em um paciente do sexo feminino, de 59 anos
encaminhada do Hospital de Canhotinho para o Mestre Vitalino, hospital localizado no
municipio de Caruaru-PE para fazer uma cirurgia no dia 08 de abril. Na ocasido ndo
apresentava nenhum sintoma do COVID-19. Ainda em recuperagao no hospital, apresentou
sintomas na ultima semana, com diagnéstico para COVID-19 em 11 de maio de 2020. Com
relacdo ao perfil dos demais casos confirmados, é importante ressaltar que, dos 242 casos
analisados, 47 eram pacientes que estavam detentos no Centro de Ressocializagdo do
Agreste (CRA). E possivel observar na tabela 1, que o maior nimero de casos na cidade
de canhotinho-PE, foi na semana epidemiolégica 29/06/2020 a 05/07/2020, com 50 casos
confirmados (22,66%), seguida da semana epidemiolégica 03.08.2020 a 09.08.2020, com
37 casos (15,2%).
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SEMANA EPIDEMIOLOGICA | Casos SEMANA EPIDEMIOLOGICA Casos
11.05.2020 A 17.05.2020 2 29.06.2020 A 05.07.2020 50
18.05.2020 A 24.05.2020 5 06.07.2020 A 12.07.2020 11
25.05.2020 A 31.05.2020 14 13.07.2020 A 19.07.2020 20
01.06.2020 A 07.06.2020 9 20.07.2020 A 26.07.2020 23
08.06.2020 A 14.06.2020 10 27.07.2020 A 02.08.2020 19
15.06.2020 A 21.06.2020 13 03.08.2020 A 09.08.2020 37
22.06.2020 A 28.06.2020 13 10.08.2020 A 16.08.2020 16

TOTAL = 242 CASOS

Tabela 1 — Distribuicdo dos casos confirmados de COVID-19 por semana, a partir do primeiro
caso, Canhotinho-PE, Brasil, 2020.

Fonte: Elaborado pela autora, baseado em Secretaria Municipal de Canhotinho-PE (2020)

A maior concentragé@o dos casos foi em individuos do sexo masculino, 139 (57,4%),
seguida de 103 (42,6%) casos em pacientes do sexo feminino. A média de idade dos
pacientes com COVID-19 foi de 43,5 anos, sendo 03 anos a menor idade e 94 anos a maior
idade entre os casos confirmados. Com relacdo a raga/cor, dos 242 casos confirmados, 121
(50%) eram de cor parda, 65 (27%) branca, 53 (22%) amarela e 3 (1%) preta.

Com relagéo a area de residéncia dos pacientes, 153 (63,22%) residem na Zona
urbana e 89 (36,77%) na Zona Rural. Entre os casos confirmados de pacientes na Zona
Urbana, 47 nado séo residentes do municipio de Canhotinho, estes fazem parte do Centro
Ressocializagdo do Agreste-CRA, um presidio para individuos do sexo masculino, casos
foram pacientes do sexo masculino.

Com relacdo ao desfecho, 159 (65,7%) estavam como “casos abertos” no periodo
de andlise, 72 (29,7%) recuperados e 11 (4,6%) 6bitos. Em relacdo ao perfil dos obitos
registrados houve superioridade do sexo feminino (63,6%), com a faixa etaria de 50 anos
ou mais, (45,4%) e com comorbidades diversas.

No banco de dados havia informac¢des sobre comorbidades em 59 pacientes
diagnosticados por COVID-19. Ressalta-se a maioria dos pacientes apresentavam duas
ou mais comorbidades. Dos 59 pacientes, 48 (81,4%) possuem doencas cardiacas, 38
(64,4%) diabetes, 29 (49,1%) doencgas respiratorias, 28 (47,5%) sobrepeso/obesidade,
27 (45,8%) imunossupressao, 24 (40,7%) doengas cromossémicas, 16 (27,1%) Asma, 13
(22,0%) hipertensao arterial, 13 (22,0%) doencas renais, 5 (8,5%) tabagismo.

Quanto a sintomatologia, dos 242 casos confirmados, 204 (84,3%) apresentaram
sintomas, 29 assintomaticos (12%) e 9 (3,7%) nao tinha nenhuma informagéo sobre
sintomas. Dos 204 que apresentaram sintomas, a maioria dos pacientes declararam dois ou
mais sintomas, entre eles: febre (42,6%), tosse (40,2%), sindrome gripal (23,5%), cefaleia
(18,6%), dor de garganta (13,7%), dispneia (11,8%), perda de olfato e paladar (9,9%),
mialgia (7,8%), diarreia (6,4%), Saturacdo 02 95 (6,4%), nausea (2,5%).
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41 DISCUSSAO

O primeiro caso de COVID-19 no municipio de Canhotinho-PE se deu 75 dias apds
0 primeiro caso no pais; e 60 dias do primeiro caso no estado de Pernambuco. Do primeiro
caso até o ultimo dia de analise nesse estudo, decorreram 64 dias de pandemia.

Em um pais heterogéneo como o Brasil, o combate a COVID-19 imp&e obstaculos
logisticos quando a doenca ja contabilizou mais de 100.000 mortes e aponta para uma séria
tendéncia interiorizagdo. E por isso que municipios de pequeno porte estdo preocupados
com cenario que podem enfrentar com a disseminagéo dos coronavirus pelo pais.

Os primeiros casos surgiram em individuos assintomaticos com diagnostico
laboratorial confirmado, mas essa triagem de assintomaticos por meio de testes
moleculares mostrou-se complexa, uma vez que a conduta em casos suspeitos varia em
diferentes paises (XAVIER, et al. 2020). Alguns sintomas iniciais se assemelham aos de
outras infecgbes respiratorias virais, como Norovirose e Influenza. Febre e tosse foram os
sintomas mais citados pelos pacientes desse estudo, corroborando com os achados de
GUAN et al. (2020). Dispneia e febre alta sdo sintomas que definem a principal diferenca
clinica entre a COVID-19 e o resfriado comum, que é acompanhado de congestao nasal,
lacrimejamento, espirros e coriza, inicialmente hialina, mas que ao longo dos dias se torna
amarelo-esverdeada (XAVIER, et al. 2020). Nos maiores epicentros da doenga, os paises
mais afetados foram Estados Unidos, Brasil, Italia e a Espanha.

As mulheres possuem respostas imunes inatas e adaptativas mais eficazes do que
os homens, tal fato as torna mais resistentes, a infeccdes, independentemente de sua
etiologia, bem como reducao na suscetibilidade a infecgbes virais por conta da prote¢céo do
cromossomo X e aos hormdnios sexuais, 0s quais auxiliam na imunidade inata e adaptativa
(ARAUJO etal., 2020; (JAILLON; BERTHENER; GARLANDA, 2020). A populagéo masculina
do estudo foi a mais acometida, em geral, padecem mais de condi¢des real e cronicas de
saude do que as mulheres e também morrem mais do que elas pelas principais causas de
morte (CARDOSO, 2016).

No estudo, 19,4% dos casos confirmados no municipio foram em individuos do sexo
masculinos privados de liberdade. E importante destacar que o “isolamento” do carcere ndo
¢é suficiente enquanto politica publica de prevencgao ao virus, ja que os presidios brasileiros
convivem com superlotacdo, dificuldade de distanciamento, higienizagéo precéria, baixa
imunidade da populagéo, falta de atendimentos, falta de médicos e racionamento de agua.
Este dltimo foi, inclusive, a motivacdo de um motim no Complexo Prisional Francisco
de Oliveira Conde, o maior do Acre (BAYERL et al, 2020). Seguindo as orientagbes do
Ministério da Saude e do Conselho Nacional de Justica, os estados vém adotando medidas
para “controlar” a propagac¢ao do novo coronavirus nos presidios brasileiros. A populagéo
carceraria no Brasil ja ultrapassa 750.000 presos e presas. Desse modo, ndo é tao simples
manter o siléncio e a evidéncia durante uma pandemia lidando com a terceira maior
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populagéo carceraria do planeta (DEPARTAMENTO PENITENCIARIO NACIONAL, 2019).

Os indicadores de saude evidenciam a existéncia de uma notavel diferenga entre
a mortalidade de homens e mulheres, sendo a mortalidade masculina a mais elevada em
quase todas as idades, e na maioria das causas (LAURENTI, et al, 2020). Neste estudo,
verificou-se que os homens estdo mais suscetiveis a morte. Essa realidade foi similar a
estudo realizado na China, que se encontra relacionado ao fato de a populagédo masculina
estar mais propensa a comorbidades, bem como ao desenvolvimento de condi¢cGes criticas
durante sua internacéo (MENG, et al, 2020).

E preciso lembrar que métodos quantitativos nem sempre sdo ferramentas objetivas,
pois a colocagéo incorreta de estatisticas raciais pode comprovar o uso de metodologias
que perduram a banalizag&o da raca como categoria de controle e ndo como categoria de
andlise substantiva (MUNIZ, 2010).

Com relagéo as categorias de classificagdo étnico-racial, tomando como referéncia
as cinco categorias da variavel “ragca/cor” do IBGE, ja que a ampla maioria dos estudos
apresentou essa mesma logica de classificagdo, foram encontrados os seguintes termos
correspondentes: (1) Branca; (2) Preta; (3) Parda; (4) Amarela; (5) Indigena (OSORIO,
2003).

A categoria parda foi maior no nUmero de casos na cidade de Canhotinho-PE,
a variabilidade associada a categoria parda, em particular, representa um dos maiores
desafios das classificacbes sobre a origem étnico/racial no Brasil. A denominacdo mais
adequada para classificar a categoria intermediaria entre brancos e pretos, centrada nas
categorias parda e morena, tem gerado controvérsias (MAIO et al., 2005). Os dados do
Ministério da Saude também mostram disparidade de raga ou cor de pele. Os negros sdo
quase 1 em cada 4 hospitalizados, mas 1 em cada 3 mortos. Especialistas dizem que isso
pode indicar desigualdade de acesso a saude, mas isso ainda esta sob estudo (LOPES,
2005).

O Cuidado em saude, ndo é apenas um nivel de atencédo do sistema de saude ou
um processo técnico simplificado, mas uma agéo completa que tem significados e sentidos
voltados para compreensdo de saude como o direito de ser. Pensar o direito de ser na
saude € ter cuidado com as diferencas dos sujeitos, respeitando as relagdes de etnia,
género e raga que sd@o portadores ndo somente de deficiéncias ou patologias, mas de
necessidades especificas (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2009).

A crise sanitaria causada uma pela Covid-19 exp0s a ferida aberta da desigualdade
entre o sistema publico de saude e o suplementar (MAGNOLI, 2020). O grande desafio
das autoridades sanitarias é conter ao maximo o numero de casos, especialmente 0os mais
graves, que necessitam internacé@o hospitalar com manejo de ventilagdo mecanica invasiva
(CABRAL et al). Esses mesmos autores, assinalaram que as experiéncias internacionais
dos paises acometidos pela epidemia do COVID-19 demonstram que, uma vez superada a
capacidade instalada dos servicos de saude, podendo levar a morte de milhdes de pessoas
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devido a total falta de assisténcia a saude.

Acrescenta-se, ainda, o fato de se tratar de constatacdo passiva em um cenario
de muito baixa testagem para SARS-CoV-2, além da né&o inclusdo de individuos com
dificuldade no acesso ou que n&o requisitaram servicos de saude, por apresentarem sinais
e sintomas leves da infeccéo.

Os casos de COVID-19 uma doenca cujos cuidados de pacientes graves dependem
de uma estrutura hospitalar complexa que esses locais nunca tiveram, embora a ordem
continue sendo a de enviar pacientes que necessitem de cuidados intensivos aos hospitais
de referéncia das chamadas cidades polo, as redes regionais de saude precisam ser
reorganizadas tanto para conseguir atender a alta demanda imposta pela pandemia quanto
para que as transferéncias acontecam de forma segura. Apesar de o numero de leitos totais
de UTI no Brasil (publico e privado) estarem de acordo com a recomendagéo da OMS, de 1
a 3 para cada 10 mil habitantes, estima-se que mais da metade deles estdo direcionados a
um quarto da populacéo que possui plano de satde (MAGNOLI, 2020). Além da distribuicdo
de leitos na pandemia nao ter fila Unica, ainda temos as dificuldades de localizagéo desses
servicos, muitas regides de saude no pais ndo atingem esses parametros da OMS de
nameros de leitos para habitantes.

Um dado ainda mais preocupante é que, em 2018, apenas 10% dos municipios
brasileiros tinham leitos de UTI (CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, 2018), o que mostra
a ma distribuicao pelas regides brasileiras, portanto, caso a doenc¢a avance para regides
menores, é possivel que ndo haja assisténcia para todos, uma vez que esta situagdo nao
deve ter se alterado significativamente nos ultimos dois anos.

Os servigos de prevencgédo e tratamento de Doencas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT) estao sendo seriamente afetados desde o inicio da pandemia de COVID-19 na
regido das Américas, revela pesquisa realizada pela Organizacdo Pan-Americana da
Saude/Organizagdo Mundial da Saude (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DE SAUDE,
2020). As doengas cronicas nao transmissiveis, com destaque para as cardiovasculares, o
diabetes e a hipertenséo, tém sido as mais presentes nas condi¢des que evoluem para os
casos graves e de Obitos por covid-19.

Para Munster et al. (2020) as doencas crénicas nao transmissiveis como o diabetes,
doencas cardiovasculares e outras, maximizam os riscos relacionados as complicagbes
clinicas e tornam os acometidos mais vulneraveis.

Obesidade, diabetes, doencas cardiovasculares e asma séo os problemas crénicos
de salde mais associados a notificagoes, internagdes, ocupacgéo de leitos de UTI e 6bitos
por Covid-19 no estado do Rio de Janeiro, segundo com a Secretaria de Estado de Saude
do Rio de Janeiro (SECRETARIA DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO, 2020).

Alguns sintomas iniciais se assemelham aos de outras infec¢des respiratorias
virais, como Norovirose e Influenza. Dispneia e febre alta sédo sintomas que definem a
principal diferenga clinica entre a COVID-19 e o resfriado comum, que € acompanhado de
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congestdo nasal, lacrimejamento, espirros e coriza, inicialmente hialina, mas que ao longo
dos dias se torna amarelo-esverdeada (XAVIER, et al. 2020). Os primeiros casos surgiram
em individuos assintomaticos com diagnéstico laboratorial confirmado, mas essa triagem
de assintomaticos por meio de testes moleculares mostrou-se complexa, uma vez que a
conduta em casos suspeitos varia em diferentes paises (XAVIER, et al. 2020).

51 CONCLUSAO

Essa epidemia demonstrou o aumento da expansdo geografica da doenga e o
processo de interiorizagdo de sua transmissédo, com registros de casos cada vez mais
frequentes em pequenas cidades e no interior do pais e estados. Dessa forma, torna-
se necessaria a efetivagdo de estratégias para o controle do coronavirus, como medidas
de distanciamento social, aumento na realizacao de testes para o virus, e promocao de
nocdes de higiene, a fim de reduzir a viabilidade do virus na realidade estudada.

O conhecimento do processo epidémico e o uso da informagéo podem auxiliar na
avaliagdo da situagédo de saude para a tomada de decisdo, com vistas a direcionar acoes
Inter setoriais, educativas e de conscientizacao social. Para reduzir o 6nus do COVID-19,
as politicas de Saude Publica devem ser continuas, e considerar necessidades locais
especificas, no sentido do controle do vetor e da vigilancia da doenca. Finalmente, cumpre
destacar a prioridade das acdes de prevencdo, com a participacdo ativa da populagéo,
articuladas com politicas publicas Inter setoriais.
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de pesquisas que busquem entender novas formas de tratamento para essa enfermidade.
Dessa forma, a presente pesquisa tem por objetivo fomentar a discussao sobre os estudos in
silico com flavonoides como moléculas potenciais anti-SARS-CoV-2. Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura realizada nos bancos de dados: BVS, Portal de Periédicos da CAPES,
LILACS, MEDLINE, SciELO, PubChem, ScienseDirect e PubMed a partir da aplicacdo dos
descritores “Flavonoide”, “SARS-CoV-2” e “In silico” e suas versdes em Inglés e Espanhol.
Os principais resultados alcangados a partir da amostra final de 28 pesquisas prospectadas
evidenciam estudos publicados apenas no idioma Inglés e uma ampla variedade de
moléculas flavonoides que passaram por experimentos in silico alvejando a propriedade anti-
SARS-CoV-2, sendo a quercetina e a rutina presente em mais de seis estudos da sintese
revisada. Vé-se que os flavonoides compreendem um grupo de metabdlitos secundarios
promissores antivirais na inibicdo de proteinas vitais e reguladoras de infeccdo do SARS-
CoV-2. Nao obstante ressalta-se a necessidade de pesquisas in vitro e in vivo para validagéo
dos resultados in silico.

PALAVRAS - CHAVE: Compostos Fenolicos. COVID-19. Potencial Antiviral.

NATURAL PRODUCTS AND SARS-COV-2: THE CASE OF FLAVONOIDS IN IN
SILICO RESEARCH

ABSTRACT: Given the pandemic situation of COVID-19 in the world, the scientific value of
research that seeks to understand new forms of treatment for this disease is remarkable.
Thus, the present research aims to foster a discussion about in silico studies with flavonoids
as potential anti-SARS-CoV-2 molecules. This is an integrative literature review carried out
in the databases: VHL, CAPES Journal Portal, LILACS, MEDLINE, SciELO, PubChem,
ScienseDirect and PubMed using the descriptors “Flavonoide”, “SARS-CoV-2” and “In silico”
and their versions in English and Spanish. The main results achieved from the final sample
of 28 researches show studies published only in the English language and a wide variety of
flavonoid molecules that have undergone in silico experiments targeting the anti-SARS-CoV-2
property, with quercetin and rutin present in more than six studies of the revised synthesis. It
is seen that flavonoids comprise a group of promising antiviral secondary metabolites in the
inhibition of vital and regulatory proteins for SARS-CoV-2 infection. Nevertheless, the need for
in vitro and in vivo research to validate the results in silico is emphasized.

KEYWORDS: Phenolic Compounds. COVID-19. Antiviral Potential.

11 INTRODUGAO

No final do ano de 2019, uma série de casos de pneumonia de causa desconhecida
comecou a ocorrer em Wuhan (Hubei, China) (LU; STRATTON; TANG, 2020).
Posteriormente, em janeiro de 2020, a analise de sequenciamento profundo de amostras
do trato respiratério inferior de pessoas doentes, identificou um novo virus (SARS-CoV-2)
que apresenta um espectro clinico variando de infec¢cdes assintomaticas a quadros graves
como agente causador para os casos de pneumonia observados anteriormente (HUANG et
al., 2020; ZHU; ZHANG; WANG, 2020; LI; GUAN; WU, 2020). Em 11 de fevereiro de 2020,
a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), nomeou a doenca causada pelo SARS-CoV-2
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como “COVID-19”, e em 11 de marco de 2020 quando foi observado um elevado numero
dos paises envolvidos, a OMS declarou o status de pandemia (WHO, 2020).

A espera de uma vacina, atualmente néo ha cura especifica contra COVID-19. As
abordagens terapéuticas atuais baseiam-se em controlar sintomas, prevenir infeccoes
e tentar evitar o avanco da doenca com farmacos ja conhecidos e usados para outras
doencas. Sédo utilizados principalmente antivirais, como: favipiravir e ribavirina; inibidores
de neuraminidase, oseltamivir; inibidores de protease, como ritonavir e lopinavir;
imunomoduladores; analogos da adenosina, entre outros (DIAS et al., 2020).

Além disso, Vijayakumar et al. (2020) realizaram estudos in silico com o objetivo
de averiguar as propriedades anti-SARS-CoV-2, seus resultados mostram que algumas
substancias naturais com atividade farmacologica, como os flavonoides, podem atuar como
estimulo complementar a imunidade celular, gerando resposta de anticorpos para combater
a reproducdo viral.

Os flavonoides possuem uma série de propriedades farmacoldgicas que os fazem
atuarem sobre sistemas biologicos. Consequentemente, muitas dessas propriedades atuam
de forma benéfica para a saude humana (PETERSON; DWYER, 1998). Os flavonoides
representam um dos grupos mais importantes e diversificados entre os produtos de origem
vegetal e sdo amplamente distribuidos nas plantas, estdo presentes em abundéancia nas
angiospermas, apresentando enorme diversidade estrutural (SIMOES et al., 2017). Entre as
principais classes dos flavonoides estéo: as antocianinas, flavanos (mono, di e triflavanos),
flavanonas, flavonas, flavonois e isoflavonoides (PETERSON; DWYER, 1998).

Os flavonoides séo importantes tipos de produtos naturais amplamente encontrados
em frutas e vegetais. Uma ampla gama de fungbes benéficas com propriedades
antioxidantes (ALMEIDA et al., 2010), anti-inflamatérias (ENCISO; ARROYO, 2011), anti-
mutagénicas (CHULASIRI; BUNYAPRAPHATSARA; MOONGKARNDI, 1992). Ademais,
alguns flavonoides possuem atividade antiviral (OLIVEIRA, 2018; CATANEO, 2020) e parte
de sua atividade inibitoria proteolitica direta contra 0 SARS-CoV 3CLr™ foi publicada por Jo
et al. (2020).

Historicamente, a descoberta de novas drogas foi conduzida por quimica e
farmacologia. Em adicdo, contribuicbes importantes advieram do advento dos estudos in
silico, ou seja, a experimentacdo através da simulacdo computacional, que modela um
fendmeno natural. A simulagéo nada mais € que a constru¢cao de um modelo de uma situagcéo
real em que depois serdo testadas determinadas situa¢des para avaliar qual seria sua
resposta (PALSSON, 2000). Abordagens in silico usando ferramentas de bioinformética e
softwares aceleraram a descoberta de novos compostos para inibir as principais proteinas
de virus para tratar doencas virais (YU et al., 2020)

Diante do exposto, conhecendo-se a complexidade e a extensdo do problema
da COVID-19 no mundo, ressalta-se o notavel valor cientifico no desenvolvimento de
pesquisas que busquem entender novas formas de tratamento para essa enfermidade que
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garantiu grandes impactos para a vida de seus portadores, para o sistema de salde e
populagdo mundial.

Além disso, estudos desse cunho sédo importantes para ampliar as informacdes sobre
o tratamento da COVID-19, tanto para o publico especializado, quanto para a populacéo
em geral. Dessa forma, a presente pesquisa tem por objetivo fomentar a discussdo sobre
os estudos in silico com flavonoides como moléculas potenciais anti-SARS-CoV-2.

21 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura elaborada com base nas etapas
metodologicas de Botelho, Cunha e Macedo (2011) e no fluxograma de amostragem do
PRISMA (Principais Itens para Relatar Revisdes Sistematicas e Meta-analises) (MOHER et
al., 2009), de maneira adaptada. O questionamento norteador da pesquisa foi o seguinte:
Qual o cenario dos estudos in silico com flavonoides (produtos naturais) na literatura
cientifica contemporanea apontando para a terapéutica da COVID-197?

Desse modo, os descritores: (1) flavonoide; (2) SARS-CoV-2; (3) in silico; (4)
flavonoid, foram inseridos nos bancos de dados: Biblioteca Virtual em Saudde (BVS);
Portal de Periddicos da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(Portal de Periédicos da CAPES); Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS); PubChem; ScienseDirect; Scientific Electronic Library Online (SciELO);
e PubMed, nas seguintes combinacoes: 1 AND 2 AND 3 para os idiomas Portugués e
Espanhol e 4 AND 2 AND 3 para o idioma Inglés. Buscou-se selecionar descritores mais
abrangentes a fim de compilar o maior niUmero de estudos e evitar a perda de pesquisas
relevantes a serem incluidas.

No que concerne a mineragdo dos dados, os critérios de inclusdo definidos séo:
artigos completos; artigos de acesso aberto; estudos in silico com enfoque para moléculas
flavonoides; idiomas Portugués, Espanhol e Inglés; retratar a tematica; estudos publicados
no ano de 2020 e datados para 2021. Ao passo que para os critérios de exclusao, tem-se:
Trabalhos de Conclusdo de Curso; dissertagdes; teses; anais de eventos; livros; revisbes
bibliogréaficas; estudos duplicados; estudos inconclusivos ou duvidosos na etapa de triagem
e/ou de leitura na integra.

A coleta dos estudos se deu nos meses de novembro a dezembro de 2020 e a
abordagem analitica empregada consistiu na produ¢é@o de um quadro-sintese dos principais
achados, bem como distinguindo informagdes sobre as técnicas e programas empregados
nos artigos revisados, moléculas-alvos e potenciais propriedades antivirais dos flavonoides.
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31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Compilou-se inicialmente 127 artigos, sendo a combinacao para o idioma Inglés a
que mais retornou publicagbes. Notou-se em unanimidade que os estudos prospectados
foram publicados em Inglés (apesar de alguns artigos serem resultantes das combinacgbes

para Portugués e Espanhol) e que os banco de dados PubMed e ScienseDirect lideraram
no fornecimento de trabalhos (Tabela 1).

Combinagéo Combinacgéo Combinacédo
Bancos de dados 1 AND 2 AND 3 1AND2 AND3 4 AND2 AND3 Total %
(Portugués) (Espanhol) (Inglés)
BVS (MEDLINE) 0 0 8 8 6.30
Portal de
Periddicos da 0 0 5 5 3.94
CAPES
LILACS 0 0 0 0 0
PubChem 0 0 5 5 3.94
ScienseDirect 0 0 28 28 22.05
SciELO 0 0 0 0 0
PubMed 27 27 27 81 63.78
TOTAL 27 27 73 127 100
% 21.26 21.26 57.48 100 100

Tabela 1 — Quantitativo de estudos prospectados por bancos de dados visitados.

Fonte: Dados da Pesquisa (2020).

Apos a metabolizacao pelos critérios de elegibilidade resultou o constructo final de
28 estudos incluidos, todos publicados no idioma Inglés, compondo assim a amostra final
desta revisdo, dois estudos foram excluidos na etapa de leitura na integra por nao se
alinharem ao objetivo geral proposto (Figura 1).
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Figura 1 — Fluxograma de composicédo da amostra final.

Fonte: Dados da Pesquisa (2020).

Em linhas gerais, constatou-se predominancia da técnica de modelagem de docking
molecular nos estudos. Dentre as abordagens analiticas empregadas, tem-se: minimizacao
de energia, andlise completa de impressdes digitais de interacéo proteina-ligante (PLIF),
desenvolvimento de modelo farmacéforo (MEYER-ALMES, 2020), simulagdes de dinamica
molecular (KHALIFA et al., 2020) e propriedades de ADME (absor¢éo, distribuicéo,
metabolismo e excrecao) (AZIM et al., 2020).

Entre os programas utilizados nas analises dos estudos, pode-se elencar: software
CASTp; Hotspot Wizard 3.0 (BHOWMIK et al., 2020); software SWISS-MODEL (BASU;
SARKAR; MAULIK, 2020); software Marvin Sketch (SILVA et al., 2020); software GROMACS
(ISTIFLI et al., 2020), software BIOVIA Discovery Studio Visualizer v.19.1.0. (2018)
(VIJAYAKUMAR et al., 2020); software SoftMax Pro; software Schrédinger (JO et al., 2020);
software PyRx 0.8 (JAIN et al., 2020); software Autodock 4.1 (RAMESHKUMAR et al.,
2020); software Idock do Github; Blind Docking (LUNG et al., 2020); Osiris Datawarrior;
programa UCSF Chimera (MEYER-ALMES, 2020); Molecular Operating Environment
(MOE 09); software GROMOS (KHALIFA et al., 2020); software PyMOL (XU et al., 2021);
software OpenBabel versao 2.4.1 (GURUNG et al., 2020); software SwissADME; software
LigPlot+; software ProTox-Il (AZIM et al., 2020).

Uma ampla variedade de flavonoides foi identificada nos estudos, sendo grande
parte dos mesmos potenciais antivirais verificados in silico, os principais estao listados no
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Quadro 1.

PRINCIPAIS
FLAVONOIDES

SUBCLASSES

REFERENCIAS
REPRESENTATIVAS

Albireodelphin * Antocianidina glicosideo Rameshkumar et al. (2020)

- Azim et al. (2020); Istifli et al.
Apigenina Flavona (2020); Jain et al. (2020)

Apigenina 7- (6”
-malonilglucosideo) Flavona Rameshkumar et al. (2020)
Arjunona Flavanona Azim et al. (2020)
Arjunolona Flavona Gurung et al. (2020)
Avicularina Flavonol Azim et al. (2020)
Baicalina Flavona Jo et al. (2020)
Caflanona Flavona Ngwa et al. (2020)
Calendoflaside * Flavonoide glicosideo Das et al. (2020)
(+) — Catequina Flavonol Istifli et al. (2020)
Cianidina Antocianina Vijayakumar et al. (2020)
o~ . - Khalifa et al. (2020); Pitsillou et
Cianina-3-O-glucosideo Antocianina al. (2020)
Cianidina-3-O-rutinosideo Antocianina Khalifa et al. (2020)
- Basu; Sarkar; Maulik (2020);
Crisina Flavona Jain et al. (2020)

S Istifli et al. (2020); Vijayakumar
Daidzeina Isoflavona et al. (2020)
Delfinidina Antocianidina Istifli et al. (2020)

Epicatequina Flavanol Meyer-Almes (2020)
Deshpande et al. (2020); Istifli
Eriodictiol Flavanona et al. (2020); Vijayakumar et al.
(2020)
- Jain et al. (2020); Pandey et al.
Fisetina Flavonol (2020); Vijayakumar et al. (2020)
) Azim et al. (2020; Jain et al.
Galangina Flavonol (2020)
s Istifli et al. (2020); Vijayakumar
Genisteina Isoflavona et al. (2020)
Gentiodelfina Antocianina Khalifa et al. (2020)
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Gliciteina Isoflavona Istifli et al. (2020)
Guajaverina Flavonol glicosidico Azim et al. (2020)
Herbacetina Flavonol Jo et al. (2020)
Hesperetina Flavanona Jain et al. (2020)

Basu; Sarkar; Maulik (2020);

Hesperidina Flavanona glicosidica Istifli et al. (2020); Ngwa et al.
(2020)
Homoorientina Flavona Meyer-Almes (2020)
Irisolidona Isoflavona Xu et al. (2021)
Isoramnetina-3-O-f3-D
glicosideo Flavonol Das et al. (2020)
. Istifli et al. (2020); Xu et al.
Isoramnetina Flavonol (2021)
Azim et al. (2020); Istifli et al.
Kaempferol Flavonol (2020); Pandey et al. (2020);
Vijayakumar et al. (2020)
Liquiritina Flavanova Vijayakumar et al. (2020)
Azim et al. (2020); Istifli et al.
Luteolina Flavona (2020); Jain et al. (2020); Xu et
al. (2021); Yu et al. (2020)
- Istifli et al. (2020); Ngwa et al.
Miricetina Flavonol (2020); Vijayakumar et al. (2020)
Morina Flavonol Jain et al. (2020)
Narcissina Flavonol Das et al. (2020)
Naringenina Flavanona Istifli et al. (2020)
T Istifli et al. (2020); Jain et al.
Naringina Flavona (2020); Meyer-Almes (2020)

Nicotiflorin *

Flavonol glicosidico

Silva et al. (2020)

Orientina Flavona Jo et al. (2020)
Pectolinarina Flavona Jo et al. (2020)
Pelargonidina Antocianina Istifli et al. (2020)

Pelargonidina-3-glicosideo Antocianina Khalifa et al. (2020)

Peonidina Antocianidina Istifli et al. (2020)
Petunidina Antocianina Istifli et al. (2020)
Puerarin * Isoflavona Xu et al. (2021)
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Abian et al. (2020); Azim et al.
(2020); Istifli et al. (2020); Jain
et al. (2020); Meyer-Almes
(2020); Pandey et al. (2020);
Vijayakumar et al. (2020); Xu et
al. (2021)

Quercetina Flavonol

Rhoifolina Flavona Jo et al. (2020)

Bhowmik et al. (2020); Das et al.
(2020);Istifli et al. (2020); Jain
Rutina Flavonol glicosidico et al. (2020); Jo et al. (2020);
Meyer-Almes (2020); Silva et al.
(2020)

Tangeretina Flavona Istifli et al. (2020)

Teaflavina Biflavonoide Lung et al. (2020)

Vitexina Flavona Azim et al. (2020)

Quadro 1 — Sintese dos principais flavonoides dos estudos in silico incluidos.

* Alguns representantes mantém sua grafia no Idioma Inglés em fungéo da dificuldade de se
encontrar um termo correspondente no idioma Portugués.

Fonte: Dados da Pesquisa (2020).

Por fundamentacgao tedrica, a doenga coronavirus 19 (COVID-19) trata-se de uma
infeccé@o viral altamente transmissivel e patogénica ocasionada pelo SARS-CoV-2, um
B-coronavirus de RNA cujo genoma codifica 20 proteinas diferentes inclusos proteinas
estruturais (S [Spike], E [envelope], M [membrana] e N [nucleocapsideo]) e ndo estruturais
(3CLPe, M, RdRp e PLP©). A proteina reguladora do sistema renina-angiotensina, ACE2,
atua como receptor funcional para o virus mediante a proteina Spike, o processo de fusdo
da membrana viral é auxiliado por TMPRSS2. Face, PLP° e 3CLP° atuam na autoclivagem,
essenciais para propagacao viral e ciclo de infeccdo (MOUFFOUK et al., 2021).

Dentre os dados do quadro-sintese, a rutina e a quercetina foram os flavonoides
presentes em mais de seis estudos revisados, denotando importante relevancia. Quercetina
e rutina se ligaram a residuos de ligacdo da proteina Spike SARS-CoV-2, tendo assim,
possivel atividade antiviral (JAIN et al., 2020).

Os principais resultados explorados pelos estudos indicam que a rutina interagiu
com trés proteinas estruturais do SARS-CoV-2, revelando uma forte tendéncia e eficiéncia
como antiviral natural contra as proteinas SARS-CoV-2 (BHOWMIK et al, 2020),
apresentou certo grau de inibicdo de SARS-CoV-2 3CLP™ (protease de cisteina semelhante
a coronavirus 3-quimiotripsina) e RdRp (RNA polimerase dependente de RNA) (SILVA et
al., 2020). O composto interagiu com 16 residuos de aminoacidos da proteina receptora
Mpr (protease principal de SARS-CoV-2) (DAS et al. 2020).

Nesse mesmo interim, a quercertina exerce um efeito desestabilizador no SARS-
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CoV-2 que pode estar relacionado as suas propriedades fisico-quimicas e ao tipo de
interacdo com a proteina-alvo (ABIAN et al., 2020). O composto também se liga ao complexo
hACE2-proteina S, perto da interface de ligacédo de hACE2 e proteina S, sendo o hACE2-S
um complexo protéico formado pelo receptor da enzima conversora de angiotensina 2
humana e a proteina Spike do SARS-CoV-2 (PANDEY et al., 2020).

Ademais entre outras vias moleculares de inibicéo, a hesperidina modula a energia
de ligagao da estrutura ligada da ACE2 e da proteina Spike, tornando-as instaveis (BASU;
SARKAR; MAULIK, 2020). Também exibe efeito sinérgico ao inibir ICAM1 (molécula de
adesao intercelular 1), ATPase, helicase, polimerase e neuraminidase para reduzir ou
prevenir a entrada, transcricdo, replicagdo e brotamento viral (NGWA et al.,2020).

Os flavonoides quercetina, kaempferol, isoramnetina, rutina e miricetina interagiram
de forma fraca com o RBD (dominio de ligacdo ao receptor) da glicoproteina Spike de
2019-nCoV (SARS-CoV-2) e com as proteases celulares TMPRSS2 (serina protease
transmembranar 2), CatB (catepsina B) e CatiL (catepsina L). Enquanto, naringenina,
hesperidina, naringina, eriodictiol, genisteina, daidzeina, gliciteina, apigenina, luteolina,
tangeretina, (+)-catequina, delfinidina, peonidina, pelargonidina, petunidina, interagiram
fortemente com o RBD da glicoproteina Spike de 2019-nCoV, TMPRSS2, CatB e CatL
(ISTIFLI et al., 2020).

Kaempferol, quercetina, miricetina, fisetina, eriodictiol, liquiritina, genisteina e
daidzeina interagiram no RBD chave das proteinas Spike, podendo inibir a disseminagcéao
para receptores limitando a disseminacé&o viral. A cianidina suprimiu RdRp ligando-se ao
residuo catalitico Asp761, interrompendo o processo de replicagcéo viral (VIJAYAKUMAR
et al., 2020). Orientina, baicalina, pectolinarina, rhoifolina, herbacetina e rutina exerceram
atividade inibitéria proteolitica direta contra o SARS-CoV 3CLP° (JO et al., 2020).

41 CONLCLUSOES

De antemao, sabe-se que em pesquisas de revisédo a configuracdo dos critérios de
elegibilidade infere no conteudo final apresentado, desse modo salienta-se aqui sempre a
possibilidade de nao inclusédo de estudos pertinentes no rol explorado. Outra limitagdo do
estudo concerne na apresentacdo dos dados de forma sintética para atender as normas
de publicacgéo.

A conjuntura de todos os estudos prospectados terem sido publicados em Inglés
fornece um aspecto relevante ao presente trabalho, uma vez que aqui se encontra uma
sintese da tematica, acessivel no idioma Portugués.

Vé-se que os flavonoides compreendem um grupo de metabdlitos secundarios
vegetais promissores antivirais na inibicdo de proteinas vitais e reguladoras de infec¢éo
do SARS-CoV-2. Uma grande variedade de flavonoides e classes foram exploradas nos
estudos in silico, posto isso, a quercertina e a rutina foram flavonoides bem representativos
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no arcabouco sintético revisado.

Destarte, constata-se as contribuicbes dos estudos de abordagem in silico para
a investigacdo de pretensos flavonoides potenciais anti-SARS-CoV-2 considerando as
variaveis: tempo, reducdo de animais experimentais, toxicidade, mecanismos moleculares
e propriedades farmacocinéticas, frente a emergéncia de recursos terapéuticos para a
COVID-19. Ainda ressalta-se a necessidade de pesquisas in vitro e in vivo para validagdo

dos testes in silico.
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RESUMO: Os estudantes, professores e
funcionarios da Unesc contam com a seguranca
e credibilidade da Sala de Situagdo Covid — 19,
implantada no dia 13/07/2020. A iniciativa dispde
de espacos fisico e virtual, com o propésito de
ampliar o acesso a informagdo no campus de
Criciima, unidades de Ararangua e Rincéo e
no Iparque (Parque Cientifico e Tecnologico)
no estado de Santa Catarina, entendendo que
a informacédo adequada é essencial para a
adocédo de medidas de prevencéo e, portanto, de
seguranca. Situada no Laboratério de Pesquisa
do PPGSCol (Programa de Po6s-Graduagcéo em
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Saude Coletiva), no bloco S, a Sala de Situacéo é composta por especialistas dos diversos
segmentos da area de Saude. A equipe de atuacgao € responsavel pelo monitoramento de
problemas em potencial e traz solugdes assertivas, prevenindo e protegendo. Todas as
atividades, desde o transito das pessoas até as medidas de seguranca e protecéo, séo
monitoradas pela Sala. De segunda a sexta-feira, as 18 horas, todas as informacgdes obtidas
sé@o repassadas em formato de boletim, entregue via e-mail para todos os estudantes,
professores e funcionarios da Instituicdo. Os dados também estaréo disponiveis no site do
comité. Somada a atuacao diaria, um podcast semanal é veiculado as 18 horas de sexta-
feira, com pautas de relevancia e vinculo com o coronavirus. A iniciativa envolve o Programa
de PoOs-Graduagdo em Salde Coletiva, Coordenacdo de Biosseguranca Académica,
SESMT (Servico de Seguranga do Trabalho) e Programa de Residéncia Multiprofissional.
Além do monitoramento e compartilhamento de informacoes, a
Universidade recebeu sinalizagbes  visuais, como  cartazes e cartilhas.
Dentro da Sala de Situagéo, um espaco especifico foi montado para garantir a seguranca
dos profissionais. O local é higienizado diariamente com ozénio, e a organiza¢ao interna dos
postos de trabalho e movimentagéo tém um protocolo de seguranga especifico. Além disso,
sinalizagdes visuais também foram instaladas na sala.

PALAVRAS - CHAVE: covid 19, extensao, ensino.

ABSTRACT: Unesc students, teachers and employees have security and credibility in the
Covid Situation Room - 19, implanted on 07/13/2020. The game has physical and virtual spaces,
with the purpose of expanding access to information on the Criciima campus, Ararangua and
Rincéo units and Iparque (Scientific and Technological Park) in the state of Santa Catarina,
understanding that adequate information is essential for the adoption of preventive and,
therefore, security measures. Located in the Research Laboratory of PPGSCol (Graduate
Program in Collective Health), in block S, the Situation Room is composed of specialists from
different segments of the Health area. The performance team is responsible for monitoring
potential problems and assertive solutions, preventing and protecting. All activities, from
the transit of people to safety and protection measures, are monitored by the Room. From
Monday to Friday, at 6 pm, all previous information is passed on in a bulletin format, delivered
via e-mail to all students, teachers and employees of the Institution. The data is also available
on the committee’s website. In addition to the daily rate, a weekly podcast is shown at 6 pm
on Friday, with guidelines for promotion and links to the coronavirus. The initiative involves the
Graduate Program in Collective Health, the Coordination of Academic Biosafety, SESMT and
the Multiprofessional Residency Program. In addition to monitoring and sharing information,
a University erected visual signs, such as posters and booklets. Within the Situation Room,
a specific space was set up to ensure the safety of professionals. The place is sanitized daily
with ozone, and an internal organization of workstations and movement has a specific safety
protocol. In addition, visual signs were also installed in the room.

KEYWORDS: covid 19, extension, teaching
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11 SALA~DE SITUAQAO COVID-19: RELATO DE EXPERIENCIA SOBRE A
PRODUCAO DE PODCASTS PARA A COMUNIDADE ACADEMICA

Introducé@o: O periodo pandémico apresentou desafios de diversas ordens
e a complexidade desse momento exigiu informagbes seguras como estratégia de
enfrentamento. Os podcasts se constituem como ferramentas que fortalecem a capacidade
de comunicagéo, especialmente para o publico jovem que utiliza a internet como fonte
primaria de informacéo. Este tipo de midia faz a jungéo de uma relativa facilidade de criacéo,
acessibilidade e divulgacdo. Quanto a acessibilidade, o aumento do nimero de individuos
que possuem celular deve ser levado em consideragéao, visto que esta € umas das principais
maneiras de se obter e ouvir podcasts. Em pesquisa recente, o Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) apontou que em 2017, o percentual de utilizagédo da internet
nos domicilios era de 74,9%, sendo o celular o meio de acesso a internet para 97,0% dos
usuarios. Objetivo: O objetivo deste trabalho é relatar a experiéncia referente a producéo
de podcasts como meio de disseminar informagdes seguras e confiaveis como estratégia
de promogdo da segurancga sanitaria e enfrentamento a pandemia. Métodos: A sala de
situacdo foi criada em julho de 2020, pela reitoria, professores e residentes em salude
da Universidade do Extremo Sul Catarinense a fim de ser um mecanismo de seguranca
na universidade e com o propésito de gerar informagdes adequadas como medidas de
prevencédo. Resultados: Dentre as estratégias utilizadas, os podcasts destacam-se como
meio de comunicagéo contemporaneo com publico-alvo comum a comunidade académica.
Através de um trabalho multidisciplinar, a producdo de roteiros com diversos assuntos
que combinam ciéncia e informagédo, exercita a interdependéncia entre a palavra escrita
e a palavra falada. Conclusdo: O aumento do consumo de podcasts com informagbes
relevantes se configura como uma potente ferramenta de promoc¢éo da saude e, por fim,
promovem estreitamento de lagos que ndo parecem factiveis devido ao distanciamento
social.

21 RELATO DE EXPERIENCJA: PORTFOLIO A RESPEITO DA CRISE
CAUSADA PELO CORONAVIRUS

Introducéao: O Projeto de criagdo de um portfélio que tragasse uma linha temporal
a respeito da atual situacdo pandémica em que o mundo se encontra, foi proposto na
disciplina de Interacdo Comunitaria, presente em todas as primeiras fases dos cursos da
area da salde da Universidade do Extremo Sul Catarinense — UNESC. Tal atividade teve
por objetivo analisar os impactos sanitarios, politicos e sociais causados durante trajetéria
do novo coronavirus no mundo, com énfase no Brasil e no estado de Santa Catarina. E
impossivel pensar que uma grande epidemia seja tratada como um tema especifico da
saude. E um evento que afeta de maneira profunda a vida das pessoas, as atividades
e relagcdes que geram mudancas que marcam a histéria. Assim, ndo é possivel separar
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a dindmica de uma doenga que se alastra, as medidas de controle e outras dimensoes
da vida social e politica do pais. Metodologia: O Portf6lio foi elaborado com base nos
acontecimentos que marcaram os meses de abril, maio e junho, em que, no mesmo
explanaram-se os fatos semanalmente. Os assuntos abordados tiveram como foco o
Sars-Cov-2 e suas implicagbes sanitarias, politico-institucionais, sociais e claro, contou
também com as vivéncias e opinides pessoais de cada autor. Resultados: Ao final do
projeto, alguns trabalhos foram publicados em forma de e-book, possibilitando o acesso
a todos que tiverem interesse em |é-lo. Conseguimos avaliar a crescente pela qual o pais
passou em relagdo ao coronbavirus, correlacionado com os dilemas pessoais, isolamento
social e como cada individuo se viu diante de tal situagdo. A epidemia de COVID-19
encontra a populagéo brasileira em situacdo de extrema vulnerabilidade, com altas taxas
de desemprego e cortes profundos nas politicas sociais. Ao longo dos ultimos anos,
especialmente apds a aprovagdo da Emenda Constitucional n°® 95, que impde radical teto
de gastos publicos e com as politicas econ6micas implantadas pelo atual governo, hd um
crescente e intenso estrangulamento dos investimentos em salude e pesquisa no Brasil.
Durante o processo de escrita do Portfélio, os estudantes tiveram de manter-se atentos e
informados a respeito dos novos acontecimentos, e com o fato de terem tido abertura para
explanar suas questdes pessoais, tornaram o projeto informativo mas também acessivel,
uma vez que, ao relatar vivéncias particulares, tornou-se possivel aproximar-se do publico
que o leu ou ira lé-lo, provocando um sentimento de identificacdo e empatia. Concluséao:
Percebe-se que o projeto € capaz de gerar impactos positivos na comunidade, atingindo
principalmente os préprios autores do trabalho, uma vez que os mesmos estiveram ativos
diante da atual situagé@o durante trés meses consecutivos e foram capazes de desenvolver
aspectos importantes como, habilidade de escrita, senso critico, e claro, empatia. Disse
o professor de Etica Peter Singer, “Se a emogéo sem razdo é cega, entdo a razdo sem
emocao € impotente”.

31 SALA DE SITUACAO: A INFORMAGCAO COMO PREVENGCAO EM SAUDE

O Brasil e 0o mundo tém enfrentado nos Ultimos meses a crise gerada pela pandemia
do novo coronavirus (COVID-19). Os noticiarios, diariamente, informam o aumento
exponencial do niumero de contagio e, consequentemente, de mortes por decorréncia do
virus. A salde publica é o setor que mais tem criado estratégias de prevengéo para evitar
a crescente onda de contagio, porém suas acbes ndao podem ser vistas isoladamente.
A criacédo de uma rede que proporcione informacbes corretas, em associacdo a outros
servicos e setores, sdo fundamentais para a criagdo de estratégias e mecanismos de
combate ao coronavirus. Sendo assim, setores publicos, privados e comunitarios tem
se reinventando na tentativa de criar meios para que, tanto a economia quanto a salde

do nosso pais, ndo sejam tdo afetadas. Exemplo disto, € o trabalho desenvolvido na
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Universidade do Extremo Sul Catarinense- UNESC. Pioneira em criacdo de estratégias
de cuidado na regido sul de Santa Catarina, representa o alicerce para a regido, e nessa
direcéo, tem criado formas para que, tanto a populagao dos municipios, quanto seus alunos,
professores e colaboradores, tenham suporte e informacgéo para lidar com a pandemia do
novo coronavirus. Sendo assim, a referida universidade criou uma sala que além de gerar
informacao, cria estratégias de cuidado e suporte para a comunidade académica, indo
além dos espacos universitarios e disseminando suas informagdes por toda sua regido. A
sala de situagéo foi criada em Julho de 2020, contanto com a participacéo de residentes
multiprofissionais em saude, professores, tutores e bolsistas de pesquisa e extenséo para
criagéo de informacdes e suporte a universidade, tem criado textos informativos critico-
reflexivos, assim como expondo dados epidemiolégicos do Brasil, do estado, e da regido
sul catarinense; da suporte institucional nas capacitacdes de professores e alunos referente
aos cuidados em saude dentro da universidade; monitora diariamente os espacos da
universidade, verificando possibilidades de aglomeragdes, assim como propde melhorias
nos espacos de atendimento ao publico em geral. Por fim, a sala de situagdo tem sido
fundamental para que haja a prevengdo do contagio, proporcionando um retorno mais
efetivo e seguro para a comunidade académica.

41 PORTARIAS E RISCO POTENCIAL DA COVID-19 NO ESTADO DE SC

N° RISCO RISCO
POTENCIAL POTENCIAL ~
PORTARIA MODERADO ALTO OBSERVACOES
1. Proibida a
utilizacéo destes
. estabelecimentos
Academias por usuarios com
de Glnastlf:a, sindrome gripal ou
Musculacao,
Crossfit Limita-se o com febre.
I PORTARIA (e} . 2. Usuérios dos
Funcionais, . namero de .
- SES n° 713, | estabelecimento - grupos de risco
Estudios, usuarios a 70% X .
de 18 de opera conforme . (incluindo os
Dancas, Escolas . da capacidade .
= setembro de | sua capacidade . idosos) podem
de Natacao, 5 operativa do "
. L 2020. habitual. . utilizar estes
Hidroginastica, estabelecimento. R
. . estabelecimentos,
Hidroterapia,
R desde que
Academias de '
. y disponham de
Lutas e areas afins. -
parecer médico
liberando para a
atividade.
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Poderéo ser

1. Manter
distanciamento
de pelo menos 4
metros entre um

Poderao ser praticante e outro.

Atividades ao ar utilizados utilizados os 2. Todos os
livre (parques, PORTARIA 0Ss espagos - praticantes
. - o - espagos publicos O
praias, calcadodes, SESN publicos ao ar i deverao utilizar
. X ¥ ao ar livre desde .
ciclovias, entre 275 de livre desde que . mascaras, exceto
outros). 27/04/2020. néo haja q e para atividades
~ aglomeragao de e
aglomeracéo de aquaticas durante
pessoas. PO
pessoas. permanéncia na
agua.
3. Respeitar
as medidas de
higiene.
Poderéo ocorrer | Poderédo ocorrer 1. Manter 4 metros
Atividades fisicas PORTARIA X ) de distancia entre
. o ao ar livre com ao ar livre com .
como treinos e SES N . - . - um praticante e
. P limite maximo de | limite maximo de
jogos (vélei, beach 275 de e s—— e outro.
ténis, basquete, | 27/04/2020 participantes. participantes. 2. Uso obrigatério
futvolei) coletivos de mascaras.
PORTARIA Autorizado o Autorizado o
Casas noturnas, X )
boates. pubs SES N° 822 funcionamento funcionamento
» PUbS, de 23 de com 50% da com 30% da
casas de shows e N "
afins outubro de capacidade do capacidade do
2020 estabelecimento. | estabelecimento.
1. Manter
- distanciamento
Eventos sociais
(casamentos de 1,5m entre os
aniversérios’ PORTARIA Autorizada Autorizada participantes.
iantares ’ SES N° 821 a realizacéo a realizacéo 2. Obrigatério o uso
J R de 23 de respeitando 70% | respeitando 50% de mascara.
confraternizacoes, . .
outubro de da capacidade da capacidade 3. Manter os
bodas, formaturas, X
. 2020. do espaco. do espaco. ambientes bem
batizados, festas ;
infantis e afins) ventilados e as
: demais medidas de
higiene.
PORTARIA Autorizada Autorizada
Congressos, SES N° 830 a realizacéo a realizacéo
Palestras, de 27 de respeitando 70% | respeitando 50%
Seminarios e afins outubro de da capacidade da capacidade
2020. do espaco. do espaco.
PORTARIA 1. Manter
. SES N° 743 Autorizado Autorizado L
Shoppings, distanciamento
centros comerciais e PORTARIA operar com operar com de 1,5m entre
e galerias SESn® 100% da 100% da 0s OCL‘J antes do
9 883 de capacidade. capacidade. estabel?e cimento
17/11/2020 .
PORTARIA Autorizada
Hoteis, pousadas SES N°743 operar com s
» POUSACAS, | 4o 24 de P restrita 2 80% da
albergues e afins 100% da H
setembro de e capacidade.
2020. P .
PORTARIA Operar
SES n° 737 - Zitan i Ocupacéo
Cinemas e teatros de 24 de P ) restrita a 50% da
as medidas de 3
setembro de capacidade.
2020 seguranga.
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DECRETO
B As mesas do
SG/n estabelecimento
Restaurantes e 1270/20, r———
lanchonetes de 14 de Livre. P
ocupadas por 10
outubro de ——
2020. P :
DECRETO
_ SG/n° =
Transporte publico 100% da 80% da lotacao
L 1250/20, de = o
de Criciuma lotacao. maxima.
8 de outubro
de 2020.
PORTARIA
Atividades CONJUNTA
escolares/ SES/SED n” Autorizado
Lo 900 de 21 de ’
educacionais
novembro de
2020.

51 TRILHA HISTORICA GLOBAL

DATA

FATO

11/janeiro de 2020

China tem 1° morte por misteriosa pneumonia viral

19/janeiro de 2020

China constata mais 17 casos de pneumonia viral

23 de janeiro de
2020

0O que se sabe sobre o coronavirus chinés

Coronavirus: como é Wuhan, a cidade chinesa onde surgiu

ggzg e janeiro de a epidemia de coronavirus e que foi isolada
N Novo coronavirus matou 6 entre os primeiros 41 infectados;
2(5)251 e janeiro de mais jovens escaparam da pneumonia, diz estudo
ggzge janeiro  de Novo coronavirus 2019: o que sabemos até agora
28 de janeiro de Quais sdo os sintomas do coronavirus?
2020
29 de janeiro de | Cronologia do coronavirus: do primeiro alerta na china as
2020 suspeitas no Brasil
30 de janeiro de | Retratos de Wuhan, uma cidade em quarentena vista por
2020 dentro.
gézge janeiro - de Coronavirus: principais sintomas e cuidados.

07 de fevereiro de
2020

OMS: coronavirus faz busca por equipamentos individuais
dobrar e gera escassez no mercado

22 de fevereiro de
2020

Coronavirus: mortes na ltalia aumentam alerta; mais 5 paises
sdo afetados

25 de fevereiro de
2020

Brasil confirma primeiro caso do novo coronavirus
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26 de fevereiro de Mortes por coronavirus passam de 2,7 mil na China
2020
Nao ha motivo para panico por coronavirus no Brasil,
27 de fevereiro de | dizem especialistas
2020
27 de fevereiro de Cerca de 2.800 mortos no mundo
2020
28 de fevereiro de OMS cgn3|dera ameaca internacional do coronavirus ‘muito
elevada
2020
. Coronavirus: Bolsas de valores despencam e perdas sdo as
28 de fevereiro de maiores desde 2008
2020
28 de fevereiro de qu,o_nawrus: ONU pede combate a discriminagdo contra
asiaticos
2020
. Se coronavirus & menos letal que outras epidemias, por que
29 de fevereiro de assusta tanto o mercado?
2020
29 de fevereiro de | EUA anuncia primeira morte por coronavirus; Trump pede calma
2020
Coronavirus: apos confirmagéo de transmiss@o humana, virus
05 de marco de | é identificado nos EUA
2020
09 de margo de OMS: casos confirmados de novo coronavirus ultrapassam 100
mil no mundo
2020
15 de marco de | OMS registra quase 11 mil novos casos de coronavirus no
2020 mundo
Infectados pelo novo coronavirus passam de meio milhdo de
26 de margo de casos no mundo
2020
30 de marco de ggrv“|d-19: Itélia prolonga confinamento pelo menos até 12 de
2020
30 de margo de X\cl)erT:wgrr;,iomdade de origem da pandemia de Covid-19, reabre
2020
31 de marco de Com 499 mortes em 24 horas, Franca tem novo recorde por
coronavirus
2020
31 de marco de EUA superam a China no numero oficial de mortos por
coronavirus
2020
Franca registra mortes suspeitas de efeitos colaterais da
31 de margo de | . - )
2020 hidroxicloroquina
Coronavirus ameacga provocar crise alimentar mundial, alerta
01 de abril de 2020 | ONU
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01 de abril de 2020

Pais da Asia central proibe uso da palavra “coronavirus”

02 de abril de 2020

Investigagao aponta que 1% morte por coronavirus no Brasil
ocorreu em janeiro, diz ministério

03 de abril de 2020

Coronavirus pode ser transmitido ao respirar e falar, dizem
cientistas

04 de abril de 2020

Italia informa primeira reducdo de pacientes em UTls por
coronavirus

04 de abril de 2020

EUA sao acusados de reter itens médicos destinados a outros
paises

04 de abril de 2020

Menino de cinco anos morre infectado com coronavirus no
Reino Unido

04 de abril de 2020

A crise do coronavirus e o neoliberalismo: o que estd em
questao?

06 de abril de 2020

Japédo prevé estado de emergéncia e lanca pacote bilionario
contra coronavirus

10 de abril de 2020

Efeitos colaterais levam hospitais da Suécia a interromper uso
da cloroquina

11 de abril de 2020

“Opiniao nao resolve, precisamos de dados”, diz pesquisador
da cloroquina

11 de abril de 2020

OMS: fim do confinamento antes da hora pode causar “retorno
mortal” da covid-19

11 de abril de 2020

EUA supera ltalia e € 0 pais com mais mortes por coronavirus
no mundo

15 de abril de 2020

Coronavirus: mundo ultrapassa os 2 milhdes de casos
confirmados

25 de abril de 2020

Coronavirus: mundo ultrapassa marca de 200 mil mortes

27 de abril de 2020

Total de infectados por coronavirus no mundo passa de 3
milhdes

30 de abril de 2020

Coronavirus na América Latina: saiba como esta a situacao de
cada pais

02 de maio de 2020

EUA autorizam uso de remédio experimental contra coronavirus
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08 de maio de 2020

Hidroxicloroquina é ineficaz contra covid-19, aponta maior
estudo feito até agora

13 de maio de 2020

Avango da pandemia no mundo acelera corrida por vacina
contra coronavirus

03 de junho de
2020

Mundo ja registra mais de 382 mil mortes pelo novo coronavirus

29 de junho de
2020

Coronavirus no mundo: onde os casos estao subindo e onde
estao caindo

06 de julho de 2020

Coronavirus: Mundo tem 11,3 milhdes de casos; Brasil lidera
mortes em 24 h, diz OMS

09 de julho de 2020

Classe média afunda na América Latina devido a
coronavirus; mundo registra 550 mil mortos

10 de julho de 2020

Coronavirus pode estar presente nos esgotos do mundo desde
2019

13 de julho de 2020

Mundo tem novo recorde diario de casos de covid-19 com altas
nos EUA, Brasil e India.

15 de julho de 2020

Coronavirus: Mundo ultrapassa marca de 13 milhdes de casos,
diz OMS.

16 de julho de 2020

Coronavirus: Mundo chega a 580 mil mortes com 13,3 milhdes
de casos, diz OMS.

17 de julho de 2020

Numero de casos de Covid-19 dispara na Suécia

18 de julho de 2020

EUA batem recorde de 74 mil novos casos de coronavirus;
mundo atinge 14 milhdes de infectados

18 de julho de 2020

OMS registra recorde de novos casos de coronavirus em 24
horas

19 de julho de 2020

Mortes por coronavirus passam de 600 mil no mundo

20 de julho de 2020

Espanha tenta conter novos surtos de covid-19 que avancam
pelo pais.

21 de julho de 2020

Contrair covid-19 dentro de casa é mais facil do que fora, diz
estudo.

22 de julho de 2020

Coronavirus: Mundo passa de 612 mil mortes; casos se
aproximam de 15 milhées, diz OMS.

23 de julho de 2020

Coronavirus: Argentina vai pagar para infectados aceitarem
isolamento em centros alternativos de tratamento.

61 SOLIDARIEDADE EM TEMPOS DE PANDEMIA

Em tempos recentes, em que o mundo vive uma grande adversidade que marca o
século XXI, podemos dizer que temos duas certezas: a primeira, de que 0 mundo parou; a
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segunda, de que se tornou inédito viver.

A tela branca do computador e do celular parece ser a forma simples de dizer que
estamos diante de muitas certezas e incertezas, de cenarios bem diferentes, de temores
sobre 0 que nos aguarda mais adiante, mas, acima de tudo, de um porvir repleto de
esperanca. Esperanga de um novo tempo, uma nova humanidade, uma nova forma de ver
a vida, uma nova forma de educar a sociedade.

Espera-se que apesar da dura crise que passamos, essa venha a trazer bons
resultados, servindo de aprendizado, para revermos nossos principios e valores. Quem
sabe uma nova forma de educacéo surja, novos comportamentos e posturas diante do
que é o outro. No momento nos encontramos fisicamente separados, mas conectados
por redes de tecnologia, e cada vez mais se evidencia a necessidade das redes afetivas
que nos conecte verdadeiramente com outras pessoas. Para psicélogos, essa pode ser
uma das possiveis respostas da consciéncia humana em momentos dificeis: exacerbacgéo
da empatia e apoio entre grupos. E uma forma de suavizar a dor e o medo, causado
principalmente pelo desconhecido.

O ataque devastador de um virus invisivel tem levado a populagdo mundial as
mudancgas nas atitudes, comportamentos e valores, em um movimento de “consciéncia
de comunhéo planetaria, de algum modo democratica”, como nos presenteia Boaventura
de Sousa Santos (2020, p. 8), em sua publicagdo mais recente sobre a pandemia do
coronavirus.

Essanecessidade de conexao entre as pessoas tem despertado o desejo de contribuir
como sociedade, trazendo a tona a solidariedade que em tempos néo se foi valorizada,
construindo a partir dessa vontade, diversas redes de apoios aos mais vulneraveis, aos que
nao obtiveram a opgéo de se isolar, aos que estédo a linha de frente, entre outros grupos que
foram de formas mais abruptas atingidas pela pandemia.

Sao em momentos de ruptura, portanto, que surgem as agdes solidarias como um
mecanismo de minimizar os danos diante da fragilidade humana e de se reconhecer no lugar
do outro. Neste momento de combate ao novo coronavirus, a solidariedade se tornou uma
das principais armas contra a pandemia. Muitos voluntarios tém se mobilizado para ajudar
pessoas em estado de vulnerabilidade social, idosos — mais suscetiveis a complicacoes
da Covid-19 — e quem precisa de apoio psicologico. Distribuicdo de alimentos, doagdo de
produtos de higiene pessoal e consultas gratuitas sdo algumas das acoes solidarias que
se espalham pelo pais. Séo cidaddos, empresas e instituicdes se unindo para enfrentar
e superar uma das maiores crises de saude publica do mundo. Sem falar na adesao dos
sistemas de ensino as praticas pedagogicas, formais e ndo formais, de aulas online, por
meio das ferramentas e recursos da internet, caracterizando novas formas de ensinar e
aprender.

Atualmente estamos pouco a pouco substituindo o isolamento pelo distanciamento

social e devemos ressaltar que essas medidas continuam sendo necessarias para a
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segurancga de todos, mas néo significa e nem deve nos levar ao afastamento afetivo, pelo
contrario em tempos como esse se vé a necessidade de intensificar os gestos de carinho,
amor e solidariedade, para além de preservarmos a saude fisica, preservarmos a saude
mental.

Atitudes assim nos trazem a esperanca de um encontro com valores que haviam
sidos deixados de lado, sabemos que a desigualdade ja existia antes da pandemia,
porém a mesma se torna cada dia mais visivel, precisamos assim saber conduzir esse
despertar ao modo de viver de forma mais solidaria, para que essa mudanca seja mantida
apos a pandemia, tornando-a efetiva e duradoura, educando-nos em um novo contexto,
e transformando a sociedade em um ambiente de compartilhamento mituo. Em certa
medida, a escrita esperancosa e futurista ndo se esgota aqui, pois estamos construindo
uma nova histéria e uma nova ordem social de alcance mais democratico e mais igualitario.
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PORTARIA SES N° 822 de 23 de outubro de 2020 (http://dados.sc.gov.br/dataset/0a43e611-003a-48¢8-
a9d4-882abcde8caa/resource/12385092-3160-4399-87f3-24974b1019a1/download/portaria-ses-n-822-
de-23.10.2020.pdf)

PORTARIA SES N° 821 de 23 de outubro de 2020 (http://dados.sc.gov.br/dataset/0a43e611-003a-48¢8-
a9d4-882abcde8caa/resource/12385092-3160-4399-87f3-24974b1019a1/download/portaria-ses-n-822-
de-23.10.2020.pdf)

PORTARIA SES N° 830 de 27 de outubro de 2020 (http://dados.sc.gov.br/dataset/0a43e611-003a-48¢8-
a9d4-882abcde8caalresource/f2d613fc-ce68-4dfa-9c7a-727da147cda0/download/portaria-ses-n-830-
de-27-de-outubro-de-2020.pdf)

PORTARIA SES N° 743 de 24 de setembro de 2020 (http://dados.sc.gov.br/dataset/0a43e611-003a-
48c8-a9d4-882abcde8caa/resource/9ef81553-7a70-4¢51-b26b-9a03cd1d0cd7/download/portaria-ses-
n-743-de-24.09.-2020.pdf)

PORTARIA SES n° 883 de 17/11/2020 (https://www.diariomunicipal.sc.gov.br/site/?r=site/
acervoView&id=2721537)

PORTARIA SES n° 737 de 24 de setembro de 2020 (https://www.saude.sc.gov.br/coronavirus/arquivos/
portaria-ses-n-737-de-24.09.2020.pdf)

DECRETO SG/n° 1270/20, de 14 de outubro de 2020 (https://covid19.criciuma.sc.gov.br/files/d1272-20-
altera-artigo-815-20.pdf)
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DECRETO SG/n° 1250/20, de 8 de outubro de 2020 (https://covid19.criciuma.sc.gov.br/files/1250-20.
pdf)

PORTARIA CONJUNTA SES/SED n° 900 de 21 de novembro de 2020 (https://www.sc.gov.br/images/
Secom_Noticias/Documentos/Portaria_SES_SED_900_-_Altera_a_778.pdf)

https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102-311X2020000500101&tIng=pt
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-40142020000200025&lang=pt

FERREIRA, Luis Carlos et al. O ENIGMA DA PANDEMIA DO COVID-19: solidariedade, formagao
humana e cidadania em tempos dificeis. Revista Augustus, v. 25, n. 51, p. 165-182, 2020.

DE PADUA, Rafael Faleiros. PRECARIZAGAO DA VIDA E REDES DE SOLIDARIEDADE. ficha
catalografica, p. 84.

BATISTA, Gustavo Silvano. Entre o distanciamento fisico e o lockdown: a solidariedade como praxis
em tempos de pandemia. O que nos faz pensar, [S.1.], v. 29, n. 46, p. 152-162, july 2020. ISSN 0104-
6675. Disponivel em: <http://oquenosfazpensar.fil.puc-rio.br/index.php/ognfp/article/view/732>. Acesso
em: 05 oct. 2020. doi: https://doi.org/10.32334/0qnfp.2020n46a732.

SANTOS, Boaventura de Sousa.A cruel Pedagogia do Virus. Coimbra, PT: Edicdes Almedina, 2020.
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SOBRE O ORGANIZADOR

BENEDITO RODRIGUES DA SILVA NETO - Possui graduacdo em Ciéncias Biologicas
pela Universidade do Estado de Mato Grosso (2005), com especializagdo na modalidade
médica em Analises Clinicas e Microbiologia (Universidade Candido Mendes - RJ). Em
2006 se especializou em Educagdo no Instituto Araguaia de Pos graduagdo Pesquisa e
Extensdo. Obteve seu Mestrado em Biologia Celular e Molecular pelo Instituto de Ciéncias
Bioldgicas (2009) e o Doutorado em Medicina Tropical e Saude Publica pelo Instituto de
Patologia Tropical e Saude Publica (2013) da Universidade Federal de Goias. Pés-Doutorado
em Genética Molecular com concentracdo em Protedmica e Bioinformética (2014). O
segundo Pés doutoramento foi realizado pelo Programa de Po6s-Graduagéo Stricto Sensu
em Ciéncias Aplicadas a Produtos para a Salde da Universidade Estadual de Goias (2015),
trabalhando com o projeto Analise Global da Gendmica Funcional do Fungo Trichoderma
Harzianum e periodo de aperfeicoamento no Institute of Transfusion Medicine at the Hospital
Universitatsklinikum Essen, Germany. Seu terceiro Pés-Doutorado foi concluido em 2018
na linha de bioinformatica aplicada a descoberta de novos agentes antifingicos para
fungos patogénicos de interesse médico. Palestrante internacional com experiéncia nas
areas de Genética e Biologia Molecular aplicada a Microbiologia, atuando principalmente
com os seguintes temas: Micologia Médica, Biotecnologia, Bioinformatica Estrutural e
Funcional, Protedmica, Bioquimica, interacdo Patogeno-Hospedeiro. Sécio fundador da
Sociedade Brasileira de Ciéncias aplicadas a Saude (SBCSaude) onde exerce o cargo de
Diretor Executivo, e idealizador do projeto “Congresso Nacional Multidisciplinar da Saude”
(CoNMSaude) realizado anualmente, desde 2016, no centro-oeste do pais. Atua como
Pesquisador consultor da Fundagéo de Amparo e Pesquisa do Estado de Goias - FAPEG.
Atuou como Professor Doutor de Tutoria e Habilidades Profissionais da Faculdade de Medicina
Alfredo Nasser (FAMED-UNIFAN); Microbiologia, Biotecnologia, Fisiologia Humana, Biologia
Celular, Biologia Molecular, Micologia e Bacteriologia nos cursos de Biomedicina, Fisioterapia
e Enfermagem na Sociedade Goiana de Educacgéo e Cultura (Faculdade Padrao). Professor
substituto de Microbiologia/Micologia junto ao Departamento de Microbiologia, Parasitologia,
Imunologia e Patologia do Instituto de Patologia Tropical e Saude Publica (IPTSP) da
Universidade Federal de Goias. Coordenador do curso de Especializagdo em Medicina
Genbmica e Coordenador do curso de Biotecnologia e Inovagdes em Saude no Instituto
Nacional de Cursos. Atualmente o autor tem se dedicado a medicina tropical desenvolvendo
estudos na area da micologia médica com publicacdes relevantes em periddicos nacionais e
internacionais. Contato: dr.neto@ufg.br ou neto@doctor.com
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