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RESUMO

Objetivo: Refletir acerca da pandemia do 2019-nCoV no Brasil, tanto como identificar a relevancia da performance
da assisténcia de Enfermagem. Método: Estudo de reflexdo baseado na literatura sobre a pandemia do 2019-nCoV.
Reflex@o: Os profissionais de Enfermagem que compdem a equipe multidisciplinar possuem atuacdo extremamente
importante e relevante frente o conhecimento sobre contagio, precaucfes, recomendacdes, cuidados, a respeito do
2019-nCoV, tanto quanto a prestarem assisténcia qualificada e orientacGes baseadas em evidéncias cientificas.
Conclusao: Devido a pandemia atual, a orientacdo é isolamento social a &mbito quarentena, precaucdes de higiene e
de contato, e para casos suspeitos a realizacdo do teste de deteccdo, visando conter crescimento exponencial da
infeccéo.

Descritores: Assisténcia de Enfermagem, Coronavirus, 2019-nCoV, Pandemia, Promocao e Prevencdo da salde.
ABSTRACT

Objective: To reflect on the 2019-nCoV pandemic in Brazil, as well as to identify the relevance of nursing care
performance. Method: Reflection study based on the 2019-nCoV pandemic literature. Reflection: The Nursing
professionals that make up the multidisciplinary team have an extremely important and relevant performance in
relation to the knowledge about contagion, precautions, recommendations, care, regarding 2019-nCoV, as well as to
provide qualified assistance and guidance based on scientific evidence. Conclusion: Due to the current pandemic, the
orientation is social isolation in quarantine, hygiene and contact precautions, and for suspected cases the detection test,
aiming to contain exponential growth of infection.

Descriptors: Nursing care, Coronavirus, 2019-nCoV, Pandemic, Health promotion and prevention.
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INTRODUCAO

O novo Coronavirus vem causando panico na
populacdo, sendo exposto nas emissoras, em diferentes
horérios e programac@es, bem como recebe a frente de
seu nome a denominacao de “novo”. *

O CoV, sigla esta denominada Coronavirus,
precede de ampla familia viral. Familia esta, que
passou a ser conhecida nos meados dos anos de 1960. *
O CoV, contagia seres humanos e animais, propiciando
infeccBes respiratdrias leves a moderada, convizinhos
ao famoso resfriado. *

Inimeras sdo as potencialidades causais destes
virus, que vem a se variar com a tipagem do mesmo,
havendo aqueles que desencadeiam sintomas gripais
leves e sindromes respiratérias agudas graves, descrita
através da sigla SARS correspondente de sua
denominagdo do idioma inglés “Severe Acute
Respiratory Syndrome”. *

A patologia SARS foi desencadeada pelo CoV,
recebendo a terminologia SARS-CoV devido
associacdo ao patdgeno. Foi rapidamente disseminada
entre os paises. Tendo como fonte inicial a China. Em
2002, infectou cerca de 8.000 pessoas, das quais, 10%
evoluiram a oObito. A epidemia de SARS-CoV foi
controlada em 2003 e no ano seguinte ndo houve
relatos de casos a nivel mundial. *

Nada obstante, no ano de 2012, o mundo
passou a conhecer um novo tipo de Coronavirus, no
qual, exibiu-se na Arabia Saudita, dentre outras regifes
oriundas. Este, no entanto, foi nomeado pela sigla
MERS-CoV, do inglés “Middle East Respiratory
Syndrome”. Sendo SARS-CoV e MERS-CoV os
Coronavirus que desencadeiam as patologias de vias
respiratérias de maior gravidade, até o momento
evidenciada. *

Precedido nem ao menos uma década, o CoV,
ressurge em 2019, porém, com seu tipo de Coronavirus

ainda desconhecido, vindo a ser intitulado pela sigla n-
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CoV, que significa Coronavirus de localizacdo néo

especificada. 2

No dia 22 de janeiro de 2020, se deu inicio ao
Centro de Operacfes de Emergéncias em Salde
Publica para o Coronavirus. A ativacdo desta estratégia
esta prevista no Plano Nacional de Resposta as
Emergéncias em Saude Pablica do Ministério da Saude
(MS). Até 27 de janeiro de 2020, de acordo com a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), foram
confirmados 2.798 casos do novo Coronavirus 2019-
nCoV no mundo. Destes, 2.761, que vem a equivaler a
98,7% foram notificados pela China, incluindo as
regibes administrativas especiais de Hong Kong,
Macau e Taipei. 2

Em 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou
Emergéncia de Salde Publica de Importancia
Internacional (ESPII) em razdo da disseminagdo do
Coronavirus. Naquele momento, havia 7,7 mil casos
confirmados e 170 6bitos na China, 98 casos em outros
18 paises. No Brasil, 9 casos estavam sendo
investigados. > Em 3 de fevereiro de 2020, 0 MS
declarou ESPIN em decorréncia da infeccdo humana
pelo novo 2019-nCoV, por meio da Portaria MS n°
188, e conforme Decreto n° 7.616, de 17 de novembro
de 2011.°

O MS dispde os dados epidemioldgicos sobre
a pandemia atual do 2019-nCoV provenientes do site
oficial da OMS, pois os mesmos sdo validados
internacionalmente. De acordo com este 6rgdo mundial
os dados publicados até 21 de fevereiro de 2020, foram
confirmados 76.769 casos no mundo, acometendo 26
paises. *

No periodo de 18 de janeiro a 21 de fevereiro
de 2020, a Secretaria de Vigilancia em Saude recebeu
a notificacdo de 154 casos para investigacdo. Todas as
notificacBes foram recebidas, avaliadas e discutidas,
caso a caso, com as autoridades de saude dos Estados e
Municipios. O primeiro caso suspeito no Brasil foi

notificado no dia 22 de janeiro de 2020. Dos 154 casos
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notificados, 1 caso permanece em investigacdo como
caso suspeito, 51 foram descartados por confirmacdo
Iaé%g)ratorial para outros virus respiratérios e 102 foram
classificados como excluidos, por ndo atenderem a
definico. *

Diante do exposto, 0 objetivo deste estudo foi
refletir acerca da pandemia do 2019-nCoV no Brasil,
bem como identificar a relevancia da performance da
assisténcia de Enfermagem.

METODO

Trata-se de um estudo de reflexdo que utilizou
como referencial tedrico as publica¢des do Ministério
da Saude, Organizacdo Mundial da Saude e os Boletins
Epidemiolégicos, publicados no ano de 2020 através
do Centro Latino-Americano e do Caribe de
Informacgéo em Ciéncias da Saude (BIREME).
REFLEXAO

Diariamente, o MS atualiza os dados acerca do
namero de casos confirmados pelo 2019-nCoV. Os
dados estdo disponiveis na Plataforma Integrada de
Vigilancia em Saude do Ministério da Saude (IVI1S). °
Em 29 de Fevereiro, o 6rgdo ministerial brasileiro
lancou o aplicativo Coronavirus-SUS com o objetivo

de conscientizar a populagdo sobre o 2019-nCoV. O
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aplicativo esta disponivel para celulares com sistema

ANDROID no seguinte link da Google Play:
http://bit.ly/AndroidAppCoronavirus-SUS e iOS no
seguinte link na App Store:
http://bit.ly/IOSAppCoronavirus-SUS.® Além disso, se
fez langar a campanha publicitaria de prevencdo ao

Coronavirus, publicidades estas que  orientam a
populacdo a prevencdo, adotando habitos de higiene,
como lavar as méos com agua e sabdo varias vezes ao
dia, fazer uso do 4alcool em gel a 70% e ndo
compartilhar objetos de uso pessoal. °

Em mar¢co de 2020, a OMS classificou a
comparéncia do COVID-2019 a denominada
pandemia. Esta declaragdo consiste na representagéo
de que o virus encontra-se em circulacdo por parte de
todos os continentes, deste modo, principalmente no
hemisfério Sul, local em que se localiza o Brasil. Com
0 reconhecimento pela OMS a contento do evento
caracterizado de pandemia, o MS atualizou as
definicbes operacionais, a vista contemplar viagens
internacionais e nacionais, sendo as definicGes
subdivididas em situacGes de casos 1,2 e 3, visando
facilitar a estratificacdo de risco de contaminacéo

versus doenca versus propagacdo. >’ (Quadro 1).
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Quadro 1: Defini¢cbes de casos suspeitos pelo n-CoV, subdivididos em situacdes 1,2 e 3.
( 4 A ( ) (_ . A
Tosse, produgdo de escarro,
Individuos que retornaram de congestdo nasal, dificuldade
] . viagem(ns) internacional(is) para  deglutir, dor de
Situacéo 1 independente  do local, nos Febre garganta, coriza, saturacdo de
Gltimos 14 dias, com os seguintes 02 < 95%, sinais de cianose,
sinais e sintomas: batimento de asa de nariz,
tiragem intercostal e dispneia.
. L J . J L J
( ( )
é ) (I'osse, dificuldade par?
respirar, producdo de
Individuos que tiveram contato escarro, congestdo nasal,
préximo com pessoas em dificuldade para deglutir,
. X suspeita ou em casos de dor de garganta, coriza,
Situagao 2 confirmagdo de n-CoV, nos Febre saturacdo de 02 < 95%,
Gltimos 14 dias, com o0s sinais de cianose,
seguintes sinais e sintomas: batimento de asa de nariz,
tiragem intercostal e
dispneia
X - J U ) & v,
r
( ) fFebre, tosse, producdo d() ( )
escarro, congestdo nasal,
Individuos que retornaram de dificuldade para deglutir,
. viagem(ns) internacional(is) dor de garganta, coriza, Fadiga, dor de cabeca,
Situagéo 3 independente do local, nos saturagdo de 02 < 95%, calafrios, diarreia, nausea,
Oltimos 14 dias, com o0s sinais de cianose, vOmito, desidratacdo
seguintes sinais e sintomas: batimento de asa de nariz,
tiragem  intercostal e
dispneia.
. \ ) & J U y,

Fonte: Autoria propria com base nos dados do estudo, 2020.
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Em nota técnica o Conselho Federal de

Enfermagem **°

se pronuncia, por intermédio do
seguinte texto:

“A  Vigilancia Epidemioldgica estadual
recomenda que sejam tomadas medidas de
biosseguranga pelos profissionais, a saber: uso de
mascara cirlrgica no paciente suspeito, que devera
ser identificado e isolado precocemente; higienizacéo
completa das maos; e uso de EPIs. 3**

Para os casos suspeitos é recomendado que o
paciente use a mascara cirargica logo no inicio e seja
mantido em quarto privativo. Os profissionais devem
usar medidas de precaucdo padrdo, de contato e de
goticulas. Casos graves devem ser encaminhados para
um hospital de referéncia, e os leves devem ser
acompanhados na Atencdo Primaria a Satde. 3*°

O Ministério da Salde também orienta
cuidados basicos para reduzir o risco geral de
contrair ou transmitir infecgdes respiratérias agudas,
incluindo o novo Coronavirus. Entre as medidas estéo:
Evitar contato préximo com pessoas que sofrem de
infeccBes respiratérias agudas; realizar lavagem
frequente das maos, especialmente ap6s contato direto
com pessoas doentes ou com o meio ambiente; utilizar
lengo descartavel para higiene nasal; cobrir nariz e

boca quando espirrar ou tossir; evitar tocar mucosas
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ISSN: 2526-4389
de olhos, nariz e boca; higienizar as maos apos tossir

ou espirrar; ndo compartilhar objetos de uso pessoal,
como talheres, pratos, copos ou garrafas; manter os
ambientes bem ventilados; evitar contato préximo a
pessoas que apresentem sinais ou sintomas da doenga;
evitar contato préximo com animais selvagens e
animais doentes em fazendas ou criagdes. **°

A vigilancia sanitaria ainda orienta adocdo de
medidas nos pontos de entrada do pais como 0s
portos, aeroportos e fronteiras: atencdo para detectar
suspeitos; orientacdo para notificagdo imediata destes
casos; elaboragdo de avisos sonoros  com
recomendacgdes sobre sinais, sintomas e cuidados
basicos; intensificar procedimentos, limpeza e
desinfeccdo de equipamentos de protecdo individual
(EPI); orientar equipes dos postos médicos quanto a
deteccdo de casos suspeitos e atender a possiveis
solicitacOes de listas de viajantes para investigacao de
contato.”>*°

Para mais, além da definicdo da estratificacdo
de risco de contaminacdo ao 2019-nCoV, 0 MS lancou
cartilhas informativas a populagéo, em prol a conduzir
as mesmas a informagGes corretas e seguras diante a
situacdo, para que possam usar das precaugdes e de
prevencOes padrdes, bem como identificar sintomas e

detectar sinais de contagio (Figuras 1 e 2).
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Figura 1. Cartilha informativa e ilustrativa sobre
precaucdo e identificacdo do Coronavirus.

Figura 2. Cartilha informativa e ilustrativa a respeito
0 que &, sintomas e prevengdo ao Coronavirus

Novo Coronavirus (2019-nCoV)
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cidade de Wuhan, regido central
da China, onde houve a deteccdo
de um Novo coronavirus, que
ainda nao havia sido identificado
em humanos.

is sintomas para identificar a doenca sao
& gripe ou resfriado:

¢ Dificuldade para respirar
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Alcool |
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DE TRANSMISSAO, PROCURE ATENDIMENTO MEDICO!
Limitar movimentacgao do

- Evitar transito
de pessoas no quarto.

Fonte: Ministério da Saude, 2020.

Adiante, para com a populacédo, o 6rgdo de
classe de Enfermagem, sendo este o Conselho
Regional de Enfermagem, da regional de Sé&o
Paulo-SP (COREN-SP) visa fazer-se necessario e

de suma importancia um olhar critico voltado ao

profissional da area de salde, diante da pandemia
instalada.® Por seguinte, desenvolve e desfere de
uma cartilha informativa e ilustrativa de
orientagbes  voltadas aos profissionais de
Enfermagem (Figura 3).

Figura 3. Cartilha informativa e ilustrativa a respeito do Coronavirus (2019-nCoV) e orientagcdes aos

profissionais de Enfermagem.

Novo Coronavirus:
Informacdes Importantes
para a Enfermagem

&8 Coren®

Transmissao

Costuma ocorrer pelo ar ou por
contato pessoal com secrecoes
contaminadas como goticulas de
saliva, espirro, tosse, catarro,
contato pessoal préximeo como
toque ou contato com superficies
contaminadas, seguido de
contato com a boca, nariz ou
olhos.

Situacao 2

Identificacao

s pode ficar incubado por
X

ORIENTACOES A0S
PROFISSIONAIS DE

ENFERMAGEM

o, a o

com pacientes ou material

e antes de colocar e remover as
2 (EPI);

do

equipe de enfermagem a
tualizada sobre o cenario
| da Infeccaa humana pelo

Fonte: Conselho Regional de Enfermagem do Estado de S&o Paulo, 2020.
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Além da recomendacdo de isolamento

social, outra informacdo importante refere-se a
evitar o contato pessoal com apertos de maos,
abracos e beijos no rosto, bem como se fazendo
necessario manter as maos sempre limpas,

lavando-as mais vezes ao dia do que de costume e

Infografico 1. Contéagio por contato pessoal.

Novo coronavirus: contagios e sintomas

Formas de transmissao
PELO AR
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Goticulas de saliva com o virus saem no espirro,
na tosse, no catarro, e na fala.
As goticulas com o virus entram em contato com mucosas,
como boca, olhos e nariz, e ocorre a infecgao.
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Infogréafico 3. Sintomatologia comum a grave.

Sintomas
Os sintomas do coronavirus sdo bastante variados
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vindo a utilizar o alcool gel 70% para manté-las

higienizadas. Vale ressaltar, que o uso do alcool
liquido 70% apresenta a mesma eficacia em
superficies em que o virus permanece ativo-por até
9 dias, como explicita-se os infograficos 1,2,3 e 4
abaixo.

Infogréfico 2. Contagio por ambiente contaminado.

SUPERFICIES NAO HIGIENIZADAS

virus depositado por goticulas passa para a mao;
toque nos olhos, nariz e boca causam infec¢do

o 1,
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{
/./
Al
Apoios de transportes publicos
VIA ANIMAIS
e Coror

doen

J

Consumo de carne de animais silvestres

Infografico 4. Sintomatologia relativa.

OUTROS POSSIVEIS SINTOMAS
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il (_.A.;‘l\‘ ’ /‘\\ k‘;\. (
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:‘ \/ " \\ ‘(\ \%_\ \"& ; D/
Congestionamento Inflamaco Dl
nasal Na garganta

Fonte: Ministério da Saude (MS), Organizacdo Mundial da Satude (OMS) e Instituto Emilio Ribas, 2020.
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Contudo, a OMS na data de 16 de marco

de 2020 declara pela primeira vez Obitos de

criangas devido ao contagio pelo virus 2019-

nCoV, entretanto, o 6rgdo mundial ndo ofereceu



maiores detalhes a respeito das vitimas, tais como,

faixa etaria e condices prévias de satde.

A taxa de letalidade de acordo com
indicadores divulgados pela OMS ressalta que
cerca de 20% esta voltada a populacdo de idosos
acima de 80 anos, criangas, adolescentes e jovens
adultos, felizmente, ndo estdo em nenhum grupo
de risco até o dado momento evidencial, mas
podem ser transmissores assintomaticos da

doenca.

No entanto, a taxa de letalidade sofreu
aumento dentre periodo de 24 horas, sendo a
afirmacdo do MS que entre a data de 16/03/2020
para 17/03/2020, aumentou a taxa de confirmacéo
de novos casos em 23,9%. Até o dado momento,
ha registro de 205 casos confirmados na regido
Sudeste do pais, 31 casos no Centro-oeste, 30
Nordeste, 23 casos no Sul e apenas 1 no Norte,
sendo a regido Sudeste cabivel de 70% da
concentragdo total dos casos de confirmacdo de
contagio no pais.  Estima-se que de 80% a 85%
dos casos confirmados, serdo individuos que irdo
necessitar apenas de cuidados basicos tais como;
repouso, orientacdes e paracetamol, contudo 15%
dos casos irdo necessitar de internacédo e destes, de
4% a 5% necessitardo de unidade de terapia
intensiva (UTI).2

No que tange aos casos suspeitos de
infeccdo, se faz por indicacdo, a imediata
realizacdo do teste para deteccdo da infeccdo pelo
virus 2019-nCoV, podendo ser realizado de 3
formas: através de exame de sangue com apenas
uma gota, podendo ser por teste PCR, no qual
coleta-se secrecdo nasal e orofaringea com swab

levando cerca de 7 dias para resultado,
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apresentando 99,3% de fidedignidade diagnostica

e por fim, o teste imunomonocromatografia, que
trata-se do teste de imunoflorescéncia, sendo a
coleta, material e técnica do mesmo, igual ao teste
de PCR porém ¢ adicionado a secre¢cdo um
corante. Neste dltimo caso, o resultado ocorre
entre 15 a 30 minutos, tendo como fidedignidade
diagnostica, 100% se contaminacgdo a partir de 3

dias e 85% se tempo inferior.

Suscita-se tanto pelo Ministério da Saude
(MS) quanto pela ANVISA a efetuagdo do teste de
PCR apesar de apresentar maior tempo para
resultado final, no entanto, o mesmo denota

menores chances de resultados falso-positivo. °

Devemos salientar a distincdo entre
pandemia, surto e epidemia, sendo essa de vélida
importancia para a compreensdo da gravidade do
problema de salde puablica, bem como as
necessidades de aderir as precaucdes e orientacdes
do MS e OMS. *°

Define-se surto como uma doenca que se
espalha rapidamente e contamina a populacéo,
porém em um local restrito, como por exemplo,
em um bairro. No caso da epidemia, destaca-se a
contaminacgéo de inUmeras pessoas em uma regido
de maior expansdo, como por exemplo, uma
cidade. J& a pandemia trata-se da conceituagdo de
maior gravidade, sendo a contaminagdo em massa,
de individuos a nivel mundial, extrapolando

d%ersas fronteiras. 1°

Os profissionais de saude, por sua vez,
sejam estes da area de Enfermagem ou quaisquer
profissionais que compBem a  equipe
multidisciplinar, possuem de alta necessidade

frente o conhecimento sobre contagio, precaucoes,
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recomendacgOes, cuidados, a respeito do 2019-
nCoV, visto estarem em maior exposicdo, tanto
quanto a prestarem assisténcia qualificada e
orientacdes cabiveis de fidedignidade cientifica.
Todas estas orientacdes, precaucdes e cuidados
visam assegurar a protecdo do cidaddo, bem como
evitar o crescimento exponencial das infecgdes,
impossibilitando assim a inviabiliza¢do do sistema
de satde pelo acimulo de casos muito acima da

capacidade operacional do sistema.

CONCLUSAO

Estabelecer restricdes de contato social na
comunidade se faz necessaria neste momento.
Esta é a unica forma reconhecida até o presente
instante de conter o avanco da pandemia, vindo
dados indicadores epidemioldgicos a demonstrar
que estas medidas de precaucfes estdo surtindo
efeitos positivos. A ocasido oportuna de nos
restringirmos as nossas  residéncias, nos
ausentando das atividades e compromissos diarios,
tais como: frequentar escolas, faculdades, cursos e
até mesmo o ambiente de trabalho, vindo estes
serem importantes e que por sua vez, encontram-
se em remanejamento, em sua maioria ocorrendo
por via online, muitos ja estabelecidos embora

outros em processos de implantacéo.

H& de se considerar, que dentre a
populacdo em geral, possui-se individuos que séo
classificados em grupos de risco, sendo eles:
idosos com idade acima de 60 anos, presenca de
comorbidades crbnicas ou agudas. No que se diz
respeito a gestantes, criangas principalmente bebés
e em especial prematuro, ndo ha dados

suficientemente plausiveis de afirmacdes, poréem
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ndo podemos vedar os olhos diante da imunidade

minimizada deste grupo social.
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