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Querido leitor,

E com grande entusiasmo que lhe apresento a mais nova edicdo da
Brazilian Medical Students (BMS) em meio a pandemia do virus covid-19.
Viver esse momento historico é desafiador, mas é também celebrar um
periodico igualmente histérico e marcante. Isso, porque essa edicdo é
fruto da resiliéncia institucional da IFMSA Brazil e de cada coordenador
local enquanto individuo sem deixar de lado o respeito maximo a ciéncia.
Em um cenario de quebra de paradigmas, a BMS assume uma missao
importante ao promover o acesso aberto a iniciativas exitosas relativas a
inovacoes e alternativas para a pandemia.

Com essa missdao em foco, tenho orgulho de dizer que a BMS tem um
papel politico em um pais como o Brasil, no qual ha altos niveis de ilitera-
cia em saude e desafios perante ao letramento digital, visto que nossa
revista fomenta a pesquisa e a medicina baseada em evidéncia, de modo
a combater a desinformacao em saude. Frente ao exposto, quero parabe-
nizar todos os escritores, o Time Cientifico e o Time de Comunicagao e
Marketing por viabilizar essa revista extraordinaria.

Por fim, gostaria de convidar vocé, querido leitor, a se debrucar sobre
o contetdo extraordinario desta edicao, bem como a se inspirar nas ativi-
dades e experiéncias compartilhadas pelos nossos membros.

Paz e bem

This is an IFMSA Brazil Publication

2020 - Only portions of this publication may Notice
be reproduced for non political and non profit  All reasonable precautions have been taken
purposes, provided mentioning the source. by the IFMSA Brazil to verify the information
contained in this publication. However, the
Disclaimer published material is being distributed
This publication contains the collective views of without warranty of any kind, either express
different contributors, the opinions expressed or implied. The responsibility for the interpre-
in this publication are those of the authors and tation and use of the material herein lies with
do not necessarily reflect the position of IFMSA  the reader.
Brazil. Some of the photos and graphics used in this
The Mention of specific companies or of certain  publication are the property of their respec-
manufacturers’ products does not imply that tive authors. We have taken every consider-
they are endorsed or recommended by the ation not to violate their rights.

IFMSA Brazil in preference to others of a similar
natures that are not mentioned.



SIFMSA

Y Brazil

Editor In Chief
Lucas Loiola Ponte Albuquerque Ribeiro

Content Editors

Adriely Lais de Souza Pereira
Angela Theresa Zuffo Yabrude
Aristdcles Hitallo Bezerra

Arthur Caminha De Araujo Costa
Barbara Okabaiasse Luizeti

Leticia Nunes Campos

Matheus Gaspar de Miranda
Moisés da Costa Cunha

Rebeca Maria Gomes Guimaraes Alves
Rodrigo Ribeiro de Almeida
Samantha Sartore Duque Estrada
Medeiros

Taiane do Socorro Silva Natividade

Layout Designers

Beatriz Aparecida Araujo Marinelli
Bruno de Andrade Marquetto
Clara Layse Freitas Floréncio
Gisela Gomes Batista

Jodo Victor Lima de Souza
Larissa Morastoni H6hn
Lucas deAlbuquerque Fialho
Marcio César Ribeiro Marvéo
Pedro Victor Lima Régo
Vitor Ernesto Caliari Mota

Publisher

International Federation of Medical
Students’ Associations of Brazil (IFMSA
Brazil)

National Secretariat: Avenida Paulista, no
1765, 7° andar Conj. 72 CV, 8906 Bela
Vista, Sao Paulo, Brazil. CEP: 01311-200
Phone: +55 11 3170 3251

Email: atendimento@ifmsabrazil.org
Homepage: www.ifmsabrazil.org
ISSN: 2675-1542

Contact Us

prd@ifmsabrazil.org

EDITORIAL

Lucas Loiola Ponte Albuquerque Ribeiro
Diretor Nacional de Publicacdo, Pesquisa e Extensdo

Queridos leitores,

Este ano esta sendo dificil e extremo, com um niumero quase infinito de
desafios, exigindo inovacdo e resiliéncia de todos, nao sé nas organizagoes,
mas no nosso dia a dia. A desvalorizacao da pesquisa no Brasil e no mundo
é preocupante, com lideres ao redor do globo lutando a favor de noticias
falsas, desinformacdes e aumentando a atual epidemia ou pandemia de
informagdes mundial.

Nossa Brazilian Medical Students (BMS), a revista cientifica da IFMSA
Brasil, se insere neste contexto como uma ferramenta politica de luta por
dados e informagdes baseadas em evidéncias, sendo um simbolo de
resisténcia e advocacy, com artigos abertos a todos os estudantes de
medicina do globo, sem investimento monetario e desenvolvendo a Cién-
cia de forma aberta e acessivel!

Convido vocé a ler nossa revista e se inspirar em todos os artigos escolhi-
dos e organizados com o maior esfor¢o por nossa diretoria de editores e
designers, o nivel estd tdo alto quanto o céu, e eu, pessoalmente, ndo pode-
ria estar mais orgulhoso do esforco de um time e da estima pela ciéncia!

Como disse o Sr. Albert Einstein: “E na crise que nascem: invencoes,
descobertas e grandes estratégias. Quem supera as crises, supera a si
mesmo. “. E eu digo sem duvida que IFMSA Brasil, cada autor, e todos os
coordenadores locais estao se superando nessa crise social e de saude
publica nunca vista! Somos jovens que fazem a diferenca. Somos os lideres
de amanha e do hoje.

Pela dltima vez, Scientific Hugs!
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2020 - Only portions of this publication Notice

Y P«

itical and non prof All

ses, provided mentioning the source.

Disclaimer

This publicatic

I
N tnis pu
do not nece

azil In pr

natures that are not mentioned.




% BMS:=

medical
students

&

SUMMARY | SUMARIO

TEMA PRINCIPAL | O MUNDO EM TRANSICAO

INTERCAMBIOS| MOBILIDADE ACADEMICA

SCOME| EDUCACAO MEDICA

SCOPH| SAUDE PUBLICA

CONSTRUCAO DE HABILIDADES TREINAMENTOS
SCORP| DIREITOS HUMANOS E PAZ

SCORA| SAUDE E DIREITOS SEXUAIS E REPRODUTIVOS

80
90
108
142
154
174



4+ OMUNDO )
" EMTRANSICAO

&

A pandemia de COVID-19 é um marco. Um dos maiores desafios deste século, ja se
arrasta ha quase um ano, com mais de 50 milhdes de casos e mais de 1 milhao de
mortes.

Enquanto procuramos meios para retornar a vida cotidiana, diminuindo restricoes
e aceitando o "novo normal’, a crise inspira inovacgao. Seja por novas tecnologias de
diagnostico e deteccao precoce, vacinas em tempo recorde ou mesmo uma expansao
do e-commerce, temos cada vez mais solucdes para os problemas gerados pela pan-
demia, a curto ou longo prazo.

Inovacdes geram inspiracao, e é com base nisso que os editores da Brazilian Medi-
cal Students (BMS) definiram o tema para esta edicao. Atividades, pesquisa, experién-
cias: o céu é o limite para que o pode ser publicado na revista. Nessas paginas, vocé
pode conferir o impacto dos estudantes de medicina do Brasil perante a pandemia de
COVID-19. Aproveite para ler e se entusiasmar com nossos artigos!

Camila Graczyk Corréa




SAUDE INDIGENA BRASILEIRA: UMA REVISAO NARRAT
SOBRE AS VULNERABILIDADES PERANTE A CQ9ID

Narottam Socrates Garcia Chumpitaz; Jhon Andreo
Almeida dos Santo$; Anne Caroline Marinho Britol;
Fernanda Pacheco de SouZaSimone Lopes de Almeida

IESUniversidade Federal de Roraima (UFRR)

Palavraschaves: COVID-19; Povos Indigenas; Saude de Populag@es Indigenas.

INTRODUCAO

As conquistas politicas e juridicas dos povos indigenas
fortaleceram-se e organizaramse em meados do século

XX, o que deu visibilidade para as reivindicagbes
indigenas. Nesse cenario, acriagdo da Secretaria Especial
de Saude Indigena (SESAI), no ano de 2010, garantiu que
0 Ministério da Saude (MS) ficasse responsavel por
gerenciar diretamente a prestacdo da saude indigena,

levando em conta aspectos culturais, étnicos e

epidemiol6gicos dos povos indigenas que vivem no

Brasil(1).

Contudo, o cenario pandémico mundial imposto pela

Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus (2019nCoV),
agravou a situacao dos povos indigenas em escala global,
assim como para todo o restante da populacdo. Observa

seque existe uma acentuada desigualdade no impacto de
doenca para os 370 milhdes de indigenas em todo o
mundo, principalmente durante pandemias, pois ha

maiores taxas de infec¢do e de morte criticas, devido a
forca dos determinantes sociais da saude, cultuais e a
falta de poder politico (2).

No Brasil, as 896 mil pessoas que se declararam ou se
consideraram indigenas no pais, segundo o ultimo censo
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), do
ano de 2010 estdo sujeitas a um alto risco de
contaminagdo devido ao constante contato entre
indigenas e ndo indigenas. Nesse contexto, encontrase a
Terra Indigena Yanomami (TIY), localizada na Amaz6nia
Brasileira, que é considerada a mais vulneréavel &rea dessa
regido para a transmissao da COVID19 por conta dos
garimpos ilegais, de acordo com os pesquisadores da
Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG) e Instituto
Socioambiental (ISA), com revisdo da Fundagdo Oswaldo
Cruz (Fiocruz)(3,4).
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Perante o cenario de vulnerabilidade em que os povos
indigenas se encontram na pandemia do COVID19, é
importante instigar e debater os aspectos relacionados a
salude dessa populacdo. Portanto, este artigo busca
demonstrar os desafios da salde indigena brasileira nesse
panorama, identificando as acdes do Governo Fedeal e

as consequéncias culturais advindo dessa circunstancia.

METODOS

Trata-se de uma revisdo narrativa que possui carater
amplo e se apresenta a discorrer o desenvolvimento do
determinado tema, sob o ponto de vista tedrico ou
contextual, mediante analise e interpretagéo de produgéo
cientifica existente

RESULTADOS

Desde janeiro de 2020, antes mesmo da Organizagdo
Mundial de Saude (OMS) decretar emergéncia de saude
publica, o MS, em conjunto com a SESAI, comegou a
elaborar documentos técnicos para orientar povos
indigenas, gestores e colaboradores sobre as medidas de
prevencdo e de primeiros atendimentos em caso de
contaminacgdo pelo Coronavirus. Até o més de junho de
2020, a SESAI investiu mais de R$70 milhdes em a¢des de
enfrentamento, enviando aos 34 Distritos Sanitarios
Especiais Indigenas mais de 600 mil iteng5).

O Governo brasileiro declarou Emergéncia em Saude
Pdblica de Importancia Nacional (ESPIN) devido ao
COVID19, por meio da Portaria n® 188, de 3 de fevereiro
de 2020. Tal medida esabeleceu o Centro de Operacgdes
de Emergéncias em Saude Publica (COBCoV) como
mecanismo nacional de gestdo em resposta a pandemia.
Além disso, o Congresso Nacional, por meio da
promulgacéo da Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020,
dispds as medidas da ESPIN para enfrentamento do
coronavirus (6).




Segundo o Informativo Saude Indigena n° 2, de junho de
2020, a SESAI atende quase 800 mil indigenas aldeados e
promove atenc¢ao primaria a saude no territério brasileiro.

A Lei Arouca, n°® 11.794/99, determina que esse trabalho
deve ser realizado onde essa populagéo reside, ou seja,
nas area rural ou em Terras Indigenas oficialmente
reconhecidas (5).

Em relagéo aos casos de contaminacao de indigenas, a
Articulacdo dos Povos Indigenas do Brasil (APIB) tem
realizado um monitoramento diario do avango da COVID-
19, ante os dados apresentados pela SESAI. Além disso, o
Comité Nacional de Vida e Memoria Indigena tem
analisado dados das Secretarias Municipais e Estaduais de
Saude, do Ministério Publico Federal, das organizacdes
indigenas de base da APIB e das frentes de
enfrentamento ao Covid-19 organizados no Brasil(7).

E relevante salientar que a SESAlonsidera como parte da

saude indigena a diversidade das medicinas tradicionais
indigenas, a partir do didlogo com as liderancas das
aldeias que garante-se a participacdo indigena no

acompanhamento e avaliagdo das politicas publicas de
saude, por meio de Conselhos de Saude Indigenas Locais
e Distritais (5). Nota-se que, apesar dos avangos nos
cuidados de saude indigena, Brasil e outro paises da
América Latina ainda passam por muitos desafios, como
a vulnerabilidade social, marginalizacdo e exploragdo
ilegal das terras indigenas(8).

DISCUSSAO

O modo de vida de muito povos indigenas, que se baseia
em moradias coletivas e em habitos de compartilhamento
de cuias, tigelas e outros utensilios, favorece situagdes de
contagio por doengas infecciosas, como a COVIB19, em
comparacao a contaminagado das pessoas que vivem nas
cidades (9).

Em um contexto geral, os povos indigenas sdo os que
mais sofrem em pandemias, a exemplo temse a
pandemia de influenza HIN1 de 2009, que mostrou, no
Brasil, a fragilidade dos indigenas as doengas do trato
respiratorio(8). Além disso, os aborigenes na Austrélia
central experimentaram taxas de infecdo cinco vezes
maiores que a populacéo nao indigena (2).

A pandemia intensificou desafios e vulnerabilidades, que
ja existiam, dos povos indigenas. Como exemplo, a
evasdo de médicos dos territorios indigenas apés o fim

do convénio entre o Programa Mais Médicos e o Governo

de Cuba, no fim de 2018. Tal convénio atendia postos de
salde e permitia superar parcialmente a caréncia nas
Populagdes do Canpo, Floresta e Aguas (PCFA}10,11)

No que tange & saude mental, um dos problemas é a falta
de servicos especializados direcionados a essa area
durante a pandemia. Isso é preocupante, pois, além da
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problematica em si dos transtornos mentais, as minorias
raciais/étnicas tém menos probabilidade do que os nao

indigenas de acessar servicos de saude mental e de
receber os cuidados necessarios (12). Além disso, o

acesso restrito a informacdes de qualidade e a falta de
acesso a insumos ressalta o medo e a inceeza da
populacéo indigena sobre a sua prépria vida (13).

Ademais, a interrupcdo das préticas culturais dos povos
indigenas devido a crises epidémicas, como a do COVIP
19 é prejudicial, haja vista que as medidas de prevengéo
e controle da pandemia foram planejadas para uma
sociedade capitalista ocidental, desconsiderando as
peculiaridades dos povos indigenas, pois 0s
determinantes culturais da salde tém um impacto
positivo na saude desses povos indigenas(14). Nesse
cendario, os indios tem tido dificuldades em conciliar as
restricdes ao coronavirus com as obrigacdes culturais
baseadas em relagteq2).

A medida que a infeccdo do COVID-19 aumenta entre as
comunidades indigenas, ela proporcionalmente afetara
os mais velhos, que s&o os reservatorios da lingua eda
histéria. Suas mortes representam uma perda cultural
incomensuravel. As comunidades indigenas tém muito a
ensinar sobre como viver de maneira sustentivel e
comunitaria em uma época em que o0s esforgos
individualistas parecem superar o cuidado com os mais
vulneraveis; investir na saldde deles é investir no futuro.
Valorizar a contribui¢cdo Unica de tais comunidades exige
gue o objetivo ndo seja simplesmente que sobrevivam a
esta pandemia, mas que prosperem depois dela(15).

CONCLUSAO

O advento da pandemia da COVID 19 evidenciou ainda
mais as situacdes de desigualdade vivenciadas pela
populacdo mundial e aumentou a vulnerabilidade ja
existente nos povos indigenas. Num momento em que
todos buscam suas casas como um lugar seguro para se
protegerem da contaminagédo, o indigena se depara com
a invas«o de seus oOlugares
além de vivenciar efeitos em seu modo de vida, o qual é
baseado no coletivo e no comunitario. A pandemia é uma
adversidade coletiva, que pode ser hostilizada de maneira
conjunta e com o esfor¢co-ac¢do da comunidade, assim os
vinculos entre ciéncia e ac¢bes politicas podem ser
fortalecidos na intencdo de auxiliar as populagdes em
areas remotas, como as comunidades indigenas. Vale
ressaltar que a chegada do virus aliouse a outros fatores
de vulnerabilidade pré-existentes, como a falta de
imunidade a determinadas doencgas e , principalmente, a
dificuldade de acesso a servicos de salude em casos de
urgéncia, como é caso da COVID19.

Nota-se que ha grandes desafios para garantir o
distanciamento social previsto nesses territérios, mas é




perceptivel que Funai e as equipes que trabalham nos
Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEls) séo
elementos estratégicos fundamentais para atuar na
totalidade com as liderangas indigenas no confronto do
obstaculo, pois o seu trabalho leva em consideragdo a
cultura e o conhecimento tradicional desses povos.

A urgéncia de levar assisténcia de salde abrangente a
comunidade, com garantia de qualidade, um sistema de
vigilancia de doengas robusto que integre dados sobre
novos surtos de doencas e ampliagdo da inovacédo e
fabricagdo de produtos essenciais, podem ser alguns dos
requisitos mais importantes para preparagao e resposta a
pandemia na saude indigena. Percebese que o governo
brasileiro tem garantido e investido no atendimento a
milhares de indigenas com planos de enfrentamento e
preparo das equipes em tempos de COVID 19.

CONFLITO DE INTERESSE

Os autores declaram que ndo ha nenhum conflito de
interesse presente no estudo

FINANCIAMENTO

Os autores declaram que ndo houve fontes de
financiamento
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A MORTE E UM DIA QUE VALE A PENA LER: CLUBE D
LIVRO E INTERACAO DIGITAL EM TEMPOS DE PANDEVM
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Lucas Tadeu Gonzaga Diiz*; Ana Gabriela Petinelli Vieira
Coutinho Monteiro Araujo?, Ivna Leticia de Géis Nogueirg
Marcelle Rodrigues Carneiro de Souza RéjsViviani Arruda e
Souz&; Marcello Caio de Souza Refs

IES:Pontificia Universidade Catolica de Goias (PUC Goids)
Universidade de Cuiabad (UNICG) Universidade Potiguar
(UnP}; Centro Universitario do Planalto Central Apparecido
dos Santos (Uniceplac); Centro Universitario de Varzea
Grande (UNIVAGY; Hospital das Forcas Armadds

Palavraschaves. isolamento Social; Pandemias; Medicina na Literatura.

INTRODUCAO

Ao final do més de margo, a pandemia pelo novo
coronavirus gerou recomendacfes de isolamento por
diversas entidades mundiais. No Brasil, a chegada da
COVID19 implicou no fechamento de diversas
universidades em todo o pais, além de varias medidas
preventivas para contencdo de avanco da infec¢gdo. Com
isso, surgiu uma preocupag¢do com a salude mental de
cada individuo durante o isolamento; assim, foi criado o
Clube Quarentena do Livro (CQL), garatindo uma
distracdo num momento de dificuldade. Afinal, sabe-se
que a experiéncia de compartilhar leituras é um
enriquecedor processo social de conexdo entre sujeitos

).

Além disso, entende-se que a Medicina, em busca de
profissionais com formagBes humanistas e reflexivas,

deve reconhecer visdes psicossociais e estéticas. A

Educacdo Médica deve, entdo, se preocupar em formar
médicos preparados para lidar consigo e com pacientes,
trabalhando valores histéricos e socioculturais’. Nesse
sentido, o Clube, realizado de forma inteiramente online,

No contexto da pandemia que enclausurou 0 mundo em
suas casas e diante da necessidade de produzir
entretenimento  atrelado ao conhecimento e a
humanizagdo, surgiu a ideia do CQL, um evento
desenvolvido por estudantes de medicina de escolas
oriundas majoritariamente da regido Centro-Oeste, 0s
quais dividiram a acdo em duas etapas:refocilamento e
consolidagéo.

Para a primeira fase, foram divulgadas, em redes sociais,
vagas para um grupo de aplicativo de mensagens
instant&neas e chamadas de voz. Neste, 0s participantes
foram orientados que o livro deveria ser lido entre margo
e abril de 2020. Assim, poderiam viver simultaneamente
as experiéncias da leitura. Dividas enviadas seriam
selecionadas e feitas a autora no dia de discussao online.
A demanda exigiu criagdo de um segundo grupo no
aplicativo com finalidade e funcionamento idénti cos ao
primeiro.

Ao fim do periodo estipulado, promoveu-se a

consolidagéo, através da discussdo com a autora do livro.

respeitando recomendacdes de isolamento fisico, R »
trabal hou temas relacionados gac;a Foptr&)l? 0de g%ss%grp{a@for@a Hemreldnlaoa
gue vale a pena vivero6o da au t(%rere(é‘onf%eﬁ%eCa@), Bsuparﬁ'c'ga“‘?fd"{erﬁm xFEsFe 2

Arantes®, como fundamentos de cuidados paliativos,
tanatologia e empatia no processo do cuidado. Assim,
este trabalho teve como objetivos relatar organizacdo e
importancia do CQL num contexto de baixa integragcéo
social, além de estimular discussdes sobre literatura e

um check-in de cadastramento de dados. Apoés isso,
houve rica explicacédo da autora sobre a morte e o morrer
vistos de diversos angulos como culpa, medo e luto, além
de razdes para que a tanatologia seja um tabu na
sociedade hodierna. A problemética, como abordado,

poesia no que se refere a Educacadviédica. ?er la o owhdads oodb1.e| to d,e LURSLN
Ober-o de arrependi mentod de pe
RELATO DE EXPERIENCIA: ficam. Ademais, perguntas selecionadas foram
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respondidas num espac¢o de intimidade e partilha de




experiéncias, em que a autora explicou formas de auxiliar
e lidar com o sofrimento do outro, e respondeu dividas
sobre capitulos da obra em questdo, além de sugestdes
de outros livros sobre o tema.

Por fim, foi dedicado um espaco para interagdo: elogios

foram feitos e relatos sobre mudangas de perspectiva de
vida apés aleitura foram compartilhados. Enquanto isso,

no chat da plataforma, os participantes compartilharam

vivéncias diversas no meio académico relacionadas a
tanatologia. Assim, foi possivel observar, através de
feedback verbal, impacto positivo da atividade na vida

dos participantes. Houve, finalmente, preenchimento do

checkout para validar presenga dos inscritos.

REFLEXAO:

Fezse importante 0 momento relatado no contexto do
isolamento social e dos crescentes niveis de mortalidade
no pais, em que senotou piora na saude mental entre
universitarios (4). Isto, pois se criou um modelo de
interagdo incomum, divergindo de palestras e seminarios
saturados e carentes de demanda, gerando alivio e
promovendo discusséo ativa e entretenida.

Embora a morte sejp uma questao implicita na formagao
de profissionais de salde, notase que a discussao acerca
dela na universidade é voltada para aspectos técnicos (5).
Logo, estudantes de medicina de diversas universidades
do pais se veem insatisfeitos sobre a forma como a
tanatologia é abordada durante a graduacao, dado que
suas escolas nao debatem sobre o tema ou o tornam, de
maneira implicita, fruto de incompeténcia ou fracasso
profissional, o que distancia muitos alunos da tematica.
Assim ocorre com os cuidados paliatvos, inovagbes na
area assistencial (6) que, por trazerem reflexdes acerca do
cuidar nos ultimos momentos de vida, ndo recebem
devidas atencdes de docentes e, consequentemente,
discentes.

E nesse contexto que o CQL, levando em consideracéo
grande dificuldade de debates sobre tanatologia e
cuidados paliativos nas escolas médicas, se torna uma
atividade notdria, pois o empenho da acao foi voltado
para abrir discussdes sobre essas tematicas. Outro ponto
positivo foi disseminacéo de ag6es em formato de clubes
do livro na regido Centro-Oeste e, em seguida, em todo
0 pais, com discussdes sobre outros assuntos escassos na
formacéo.

Em contrapartida, percebemos que duragdo da acao
atuou como ponto negativo, limitando plena participacao

e desenvolvimento de discussdes aprofundadas. Pontos
interessantes foram quantidade de participantes e

realizagdo da agdo via online. Isto, pois, devido a grande
escala de presentes, nem todos puderam se expressar por
retraimento diante do extenso grupo. A realizacdo de
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forma online, por sua vez, pode ser vista de forma
negativa pela dificuldade de acesso a plataforma.
Contudo, tanto presenga massiva quanto realizacdo de
forma online resultaram em avultada adeséo por pessoas
de diferentes localidades e ampliagdo da iniciativa com
novas acdes, fatores que devem ser Vvisualizados
positivamente.

CONCLUSAO:

O CQL foi considerado um espaco aberto ao debate,

proporcionando partilhas de experiéncias associadas a
literatura e lazer, além de aprendizados positivos para
formagbes académica e pessal dos participantes. O

Clube pbde ser considerado, por fim, uma ferramenta

para abordar ressignificacdo do sofrimento humano e

humanizacdo de estudantes sobre a morte e o morrer,

revelando sua relevancia, a partir da qual se busca realizar,
no futuro, uma atividade multicéntrica que envolva novas

leituras. Ademais, temse em vista que o presente texto

se trata de uma abordagem observacional baseada em
dados subjetivos; logo, produgdes futuras de desenhos

mais detalhados sdo recomendadas.
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INTRODUCAO

A palavra opesteo6 deriva
designar qualquer doenca capaz de provocar elevada
mortalidade e acometer um grande nimero de pessoas
ao mesmo tempo. No século XIV, a Europa foiassolada
pela pandemia de peste bubbnica, descrita, por literaturas
da ®poca como uma O0i
contaminava quem falasse com os infectados, mas
também quem quer que comprasse, tocasse ou tirasse
algo que |hes pertencesse. Nesse rterim -
especificamente em 1348 -, a Faculdade de Paris
recomendava uma série de medidas profilaticas para
combater a doenca: uso de incensos de flores de
camomila nos domicilios e nos locais publicos, privagdo
de banhos, e reducdo da ingestdo de alimentos
gordurosos (1). Séculos depois, novas pandemias
assolariam a populagdo mundial e, dentre elas, a mais
recente impactou, mais uma vez, profundamente os
conhecimentos até entdo estabelecidos: a pandemia de
COVID 19, diferente da peste bubbnica, emergiu em um
periodo que convive com indmeros avangos tecnoldgicos,
mas que ainda enfrenta obstaculos para consolidar a
ciéncia.

nfec- «

Diante do novo Coronavirus e o cenario pandémico
instaurado, evidencia-se cotidianamente uma gama de
noticias rapidas, e em meio atantas, € preciso atentar-se
s falsas, tamb®m c¢ on Heipesad
de a disseminacdo de noticias rapidas como insights
iniciais da doenga terem sido benéficas para o mundo da
pesquisa e para a prevenc¢do da populagdo, atualmente
percebe-se a necessidade de cautela e rigor cientifico
para a transmissdo da informacé&o. O publico em geral foi
sobrecarregado com informacgfes e, muitas delas, que
ndo informam, mas enganam com suas controvérsias e
teorias conspiratérias quanto a origem do Vvirus,
tratamentos e medidas de prevencdo, enfraquecendo a

Brazilian Medical Students | 7th issue | 2020

do

mundo
com OSsS

real ci °nci a. o
especul ari zadabd

dig
di

z(ajv'er?icriﬁgdeé dg LﬁmI Iaraé)estga ognié%,sdoao%t?o es?éé}ar

verdade (3). Nesse viés, a educagdo em saudeda
populagdo mostra-se necessaria no combate a
desinformacao, buscando a aprimoracdo de
conhecimentos e melhor compreensdo das medidas

o d (fomgdgsl nb etnf?egtamel%ouag cAVib®1Le @L)P enas

as

Através de uma revisdo narrativa da literatura, o presente
estudo busca discutir as implicagdes da pandemia de
COVID-19 na busca e na interpretacdo de informacdes,
conhecimentos e dados explicativos relacionados a
doenca. Além disso, analisase a importancia da educacéo
em salde no contexto pandémico, de forma a explorar
teméticas como o0 negacionismo da ciéncia e o advento
de fake news no cenario epidemioldgico da infeccao por
Coronavirus.

METODOS

O presente estudo se trata de uma revisdo narrativa,
utilizando literaturas de 1987 até 2020, com
predominancia de trabalhos mais recentes. A escrita da
presente revisdo narrativa e configuragdo dos resultados
foram divididas em quatro passos sequenciais. No
primeiro passo, foi

savde o, de modo a ampliar

Cceontﬁfftloe reéa&iog%r as pr,q]%ipv%\ig ig"lpasses de transmissao

e acepcao de informacgdes em salde frente a pandemia
de COVID19. Posteriormente, no segundo passo, foram
estabelecidas as plataformas de pesquisa a serem
realizadas as buscas de referéncias, sendo estas PubMed
e Scielo. No terceiro passo, foram determinados os
descritores para as
Fal sad, OEduea; «0-COY, Bardn
verificados na plataforma Decs. Por fim, o Ultimo passo
consistiu na execucdo das buscas e a literatura a ser
utilizada foi escolhida com base em 2 critérios: (1)

escol hi

buscas,

ital

Scur s o

a

do o
a di s

se
demi a




abordagem presente no titulo e (2) contetido do resumo.
As publica¢Bes deveriam versar sobre o tema central e/ou
as tematicas definidas no primeiro passo. Desta Ultima
etapa, resultaram 12 artigos, que foram lidos e
interpretados de maneira critica. Foram escolhidas
referéncias que abordavam a perspectiva médica e
sociocultural das informacdes em saude e que deixavam
margem a discussdo dos impasses atuais, desde a
vigéncia da pandemia de infeccbes de COVID19. Este
estudo possui limitacdes referentes a impossibilidade de
replicacdo da metodologia, visto que nao foi
sisematizada, e quanto ao baixo nimero de bibliografias,
em razdo da atualidade da temética.

RESULTADOS

Os materiais selecionados, de acordo com os
passos representados na metodologia, foram
classificados conforme a Tabela 1 e categorizados por
titulo, pais, ano de publicacao, fonte, tipo de publicacédo e
autores. Desses artigos, 11 foram publicados no Brasil e 1
na Irlanda. 6 publica¢des sdo de 2020, enquanto 1 é de
2014, 1 de 2012, 1 de 2011, 1 de 2008, 1 de 1998 e 1 de
1987.

Da totalidade das publicag8es, 6 versam sobre a
relagdo entre fake news, desinformagéo e a pandemia de
COVID19, 4 abordam a tematica de informacédo e
educacdo em salde, 1 analisa a qualidade das
informacdes de saude na internet e 1 discute o historico
de pandemias e epidemias mundiais Sendo assim, 0s
resultados das buscas por referéncias permitiram andlises
socioculturais, informativas e educacionais da salde,
vinculadas a percepcao e as suas ligagdes com o contexto
pandémico.

DISCUSSAO

Em tempos de crise, 0s meios de comunicagéo
ganham protagonismo essencial para buscas ativas de
informacdo, e no contexto de crescimento de dulvidas,
incertezas e ansiedade, a disputa de narrativas e noticias
falsas, é ampliada através da pseudociéncia e d&aréncia
de informacdes oficiais (5). Os indicadores de saude
podem ser caracterizados como os olhos motivadores das
formulagdes de politicas para cuidado assistencial e,
embora devam ser prioridade do governo, ainda ha
dificuldades circundando a producdo e a qualidade de
tais dados (6). Através desse panorama, é possivel
entender que, em adi¢cao aos empecilhos ja verificados na
esfera saldepolitica, também figuram os imbroglios
referentes a relagdo da populacdo com a busca de
informacdes acerca da pandemia de COVID 19.

Considerase que as acdes de educacdo em
salde no Brasil tenham se iniciado no comeco do século
XX, através das campanhas sanitaristas, antes mesmo do
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brasileiro ter acesso a assisténcia médica gratuita e
integral (7). Desde entdo, a constentizacdo de
comunidades ainda € realizada por meio acdes
informativas dirigidas ao amplo publico. Embora tais
medidas tenham abandonado seu caréater coercitivo, a
falta de concordancia coletiva perdura como um
problema a ser analisado, sendo o0s extremos
relacionados a aquisicdo de dados informativos - seu
excesso, de um lado, e sua caréncia, de outre origem de
apreensdo entre cientistas e intelectuais. Nesse sentido,
sabe-se que, mesmo que 0SS mecanismos de
disseminacdo de informagdes adquiram  maior
complexidade tecnologica e amplifiquem a quantidade
de conhecimentos produzidos, essas mudancas, por si s0,
s8o incapazes de eliminar as disparidades qualitativas dos

dados veiculados (8).

Parcela consideravel da populagdo busca
informacdes sobre tratamentos e seus estados e
condi¢des de salude na internet- nos EUA, a maioria dos
usuérios buscam dados explicativos sobre doengas, mas,
no Brasil, ndo existem estudos suficientes para delinear as
caracteristicas da procura por informagbes no meio
virtual, embora esta também seja relevante (9). A
problematica, dessa maneira, reside na verificacdo da
veracidade dos elementos encontrados e se soma a
escassez de ferramentas apuradas para averigudos. Um
dos instrumentos que podem ser utilizados para tal
finalidade é a pagina Health On Net Foundation (HON),
organizagdo nao governamental criada em 1995, que, a
despeito de avaliar a credibilidade dos sites de saude e ja
dispor de atualizagfes voltadas ao COVID19, ndo conta
com versdo em portugués, fator que pode dificultar sua
utilizacao pelo amplo publico brasileiro.

Em um horizonte de obstaculos a pesquisa de
informacgdes pela populagdo, a educacdo em saude
assume um papel primordial. Assegurada pela
Constituicdo brasileira de 1988, a informag&o em saude é
um direito fundamental do individuo, considerado,
portanto, essencial ao exercicio da cidadania. A aquisigcéo
de explicagbes sobre saude e doenga é considerada um
processo e requer a presenca de um mediador: o
profissional da saude (10). Consecutivamente, uma
realidade marcada pelo descontrole de contgio por
COVID19 e circunscrita por medo, desconhecimento e
apreensdo vivenciados pelos grupos populacionais
brasileiros, parece fazer retornar um quadro semelhante
aquele experienciado durante a peste negra e enfatiza a
necessidade por transmissdo de conhecimento correto e
acessivel.

A partir da necessidade da busca por informacao, pessoas
acabam confiando em qualquer noticia que encontram

nas redes sociais, sem averiguar a real fonte. O tipo de
conteado que as Fake News abragam, impressiona a




guem se encontra em um momento dificil, confuso e num
cenario de medo e, assim, pode acabar prejudicando
direta e indiretamente a vida das pessoas (11). O combate
a desinformacéo deve ser realizado através da informagao
de confianca, que vem diretamente de profissionais da
saude qualificados e preparados para lidar com o publico
receptor. E evidente que as noticias falsas sdo um
desservigo a sociedade e combatélas é essencial para o
bem-estar da populacdo e, por isso, é preciso alertar
sobre a pesquisa emfontes seguras, sobre a criticidade
que o cidadéo necessita ter, além de ser imprescindivel a
checagem da origem e veracidade das noticias.

Desta maneira, fica claro que o combate a desinformacgéo
precisa ser realizado através da informacgédo de qualidade,
propagada posterior a qualificagdo dos profissionais da
saude, também em midias sociais. Para isso, seria
interessante a disponibilizagdo de documentos dindmicos
e de facil acesso, visando a atrair diferentes grupos sociais
e ajudando na reducgdo de propagacao de noticias falsas
(12). A garantia de ferramentas acessiveis paraa
verificagdo da qualidade de informacdes obtidas pelos
individuos sobre salide e doenca também se faz crucial,
como uma das formas de confronto da assimetria de
conheci mentos nessa 8rea. A co
individual capaz de selecionar dados vercssimeis

CONCLUSAG depende de um esforco conjunto e direcionado,
Titulo Pais Ano de Periddico/fonte Tipo de publicagao Autores
| | publicagdo
Epidemias Brasil 1987 Cadernos de Satde Publica Artigo Rita de Cassia Barradas Barata
Fast News or fake news? Irlanda 2020 Science & Society Artigo Anthony King
Emergéncia de salGde publica global por Brasil 2020 Folha de Rosto Artigo Clovis Ricardo Montenegro de Lima, Nancy
pandemia de COVID-19: desinformagao, Sanchez-Tarrago, Danielle Moraes, Luciana
ia de informagdes e validagdo discursiva Grings e Mariangela Rebelo Maia
Te gias leves e ed ¢ao em saude no Brasil 2020 Preprint Ensaio Roger Flores Ceccon e lone Jayce Ceola
enfrentamento a pandemia da COVID-19 Schneider
COVID-19, as fake news e o sono da razdo Brasil 2020 Cadernos de Salde Publica Artigo Paulo R. Vasconcellos-Silva e Luis David
comunicativa gerando monstros: a narrativa dos Castiel
riscos e os riscos das narrativas
Dos dados a politica: a importancia da Brasil 2008 Epidemia! Editorial Maria de Fatima Marinho de Souza

informacgao em salde

Comp dendo a Ed ¢do Popular em Saude: Brasil 201

um estudo na literatura brasileira

Cadernos de Salde Publica

Revisdo Literaria  Luciano Bezerra Gomes e Emerson Elias
Merhy

llara Hammerli Sozzi de Moraes e SilviaR.

Informacgdo em Salde: os desafios continuam Brasil | 1998 Ciéncia & Saude Coletiva Artigo
Fontoura Rangel dos Santos
Qualidade da informagéao da internet disponivel [ Brasil . 2012 Revista Associagdo Médica Brasileira> Artigo Adriana Del Giglio, Beatrice Abdala,
para pacientes em paginas em portugués Carolina Ogawa, Daniel Amado, Diego
Carter, Fernanda Gomieiro, Fernanda
Salama, Marina Shiroma e Auro del Giglio
Acesso a informagdo em satde e cuidado [ Brasil 2014 Interface Comunicagao Saude [ Artigo Renata Antunes Figueiredo Leite, Emanuele
integral: percepcao de usuarios de um servigo Educacao Seicenti de Brito, Lais Mara Caetano da
publico Silva, Pedro Fredemir Palha, Carla
Aparecida Arena Ventura
Da Desinformagao ao Caos: uma andlise das Brasil 2020 Cadernos de Prospecgao — Salvador Artigo Jo&o Henriques de Sousa Janior, Michele

Fake News frente a pandemia do Coronavirus
(COVID-19) no Brasil

Fake news frente a pandemia de COVID-19 Brasil 2020

Revista Visa em Debate

Raasch, Jodo CoelhoSoares, Leticia
Virginia Henriques Alves de Sousa Ribeiro

Artigo Rafael Christian de Matos

Tabela 1: Apresentagao dos artigos por titulo, pais, ano de publicagao, fonte, tipo de publicacao e autores.

Fonte: Autores.

A informacdo em salde é um direito fundamental do
cidadao brasileiro e a educacdo na mesma temaética,
através de mediadores confiaveis, é essencial na garantia
da credibilidade de tais dados. Com a emergéncia da
infecgdo por COVID19 e com as novas investigacfes
empreendidas por pesquisadores, uma corrida de
rumores e teorias conspiratdrias - ancoradas em disputas
geopoliticas, nacionalismo e xenofobia - teve inicio (3).
Nesse cenario, fortalecer o vinculo de confianga entre os
profissionais de salude e a populacéo é preciso para que
0 publico se torne mais sensivel aos discursos no tocante
ao enfrentamento da pandemia, propiciando momentos
para reflex@o e producéo de sentido (4).
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priorizando o combate das fake news e do reativado
negacionismo da ciéncia.
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INTRODUCAO

O Brasil foi responsavel por 77% das mortes mundiais de
gravidas e puérperas por COVID19 do inicio da

pandemia até o dia 18 de junho de 2020.1 A gravidez é
uma condicdo fisioldgica especial com caracteristicas
Unicas, tendo alteragfes nos niveis de imunidade e
hormdnio e também aumento da demanda e da pressédo

parcial de oxigénio, necessarios para tolerar e apoiar o
desenvolvimento e a sobrevivéncia da placent e do feto

no ambiente hostil do sistema imunol6gico materno. (2,3)

As mulheres, quando gravidas, sdao mais gravemente
afetadas por infeccbes patogénicas, particularmente
aquelas causadas por patdgenos respiratérios.(4)

Para profilaxia contra a Covid-19, a Organizagdo Pan
Americana da Salde (OPAS) recomenda medidas de
protecdo, como lavar as méaos frequentemente com agua
e sabao ou alcool em gel, cobrir a boca com o antebrago
quando tossir ou espirrar, distanciamento fisico de 1
metro e uso de mascara. (5) Além disso, se faz necessario
a adocdo de agBes preventivas e condutas especificas
para o cuidado das gestantes, sobretudo no Brasil, a fim
de que elas sejam assistidas da melhor maneira. Assim,
este estudo tem como objetivos caracterizar a producdo
cientifica divulgada sobre gestagdo em tempos de
pandemia e descrever os principais cuidados, como as
organizacOes do sistema de saude, profilaxias, manejo e
bem-estar, relacionados a gestante nesse periodo no
Brasil e no mundo.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa realizada nas bases de
dados National Library of Medicine National Institutes of
Health (PubMed) e Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e na biblioteca
virtual Scientific Eletronic Library Online (SciEO) para
responder a seguinte questdo: Quais os cuidados durante
a gestacdo em tempos de COVID19? A busca foi
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realizada por cinco pesquisadoras treinadas, garantindo

rigor ao processo de selecdo dos artigos, utilizando os

descritores padronizados e disponiveis nos Descritores

em Ci°ncias da Saw%de (DeGCGS): 0g
natal 6,-19&0VIbBoronavirus I nf ect
Careo, opregnancy”", OEmbar azoc¢
Coronavirusé e 0Atenci -n Prena
inclusdo foram os artigos completos disponiveis online,

no periodo de dezembro de 2019 a julho de 2020, em

lingua portuguesa, inglesa e espanhola. Os critérios de

exclusdo foram artigos que ndo estavam disponiveis

online, dissertacdes de mestrado, teses de doutorado,

artigos de opinido e editoriais.

Logo apés, foi elaborado pelos autores o instrumento de
coleta de dados contendo informacdes relevantes como:
titulo do artigo, nome dos autores, ano de publicagéo,
revista de publicagdo, objetivos, tipo de abordagem
metodoldgica, grau de evidéncia cientifica, local do
estudo, principais resultados e concluséo.

De acordo com as estratégias estabelecidas, os
descritores foram associados em duplas a fim de se
aproximar das producdes cientificas encontradas
daquelas que poderiam contribuir para a elucidagdo do
objetivo apresentado. Sendo, dessa maneira, encontrados
552 artigos sobre o assunto, conforme tabela 1.

Em seguida, foi realizada a leitura na integra de todo o
material a fim de identificar os artigos que estavam

relacionados com a questdo da pesquisa. Assim, alguns
foram excluidos, resultando em 25 artigos cientificos que
compuseram a bibliografia potencial.

Os artigos foram classificados de acordo as evidéncias
clinicas da seguinte forma: nivel 1, as evidéncias s&o
provenientes de revisdo sistematica ou metanalise de
todos relevantes ensaios clinicos randomizados
controlados ou oriundas de diretrizes clinicas baseadas
em revisbes sistematicas de ensaios clinicos
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randomizados controlados; nivel 2, evidénciasderivadas
de pelo menos um ensaio clinico randomizado
controlado bem delineado; nivel 3, evidéncias obtidas de
ensaios clinicos bem delineados sem randomizag&o; nivel
4, evidéncias provenientes de estudos de coorte e de
caso-controle bem delineados; nivel 5, evidéncias
originarias de revisao sistematica de estudos descritivos e
qualitativos; nivel 6, evidéncias derivadas de um unico
estudo descritivo ou qualitativo; nivel 7, evidéncias
oriundas de opinido de autoridades e/ou relatério de

comités de especiaistas(6)

RESULTADOS

Para o periodo proposto, todas as producao encontradas
foram publicadas no ano de 2020. Quanto ao més de
publicagéo, prevaleceram os meses abril, maio e julho
com 28% (n=7), 28% (n=7) e 24% (n=6), respectivamente.
Os artigos foram publicados em 16 revistas diferentes,
sendo 60% (n=15) em revistas estadunidenses e apenas
12% (n=3) em revistas brasileiras. Em relagao a localidade
dos autores principais das pesquisas, destacamse o0s
Estados Unidos com 40% (n=10), sendo os demais 12%
(n=3) do Brasil, 12% (n=3) de Singapura, 12% (n=3) da
China, 12% (n=3) do Reino Unido, 4% (n=1) da Franca, 4%
(n=1) da Espanha e 4% (n=1) da Italia. Estes dados sdo
importantes para caracterizar em quais meses e em quais
lugares foi encontrada maior producdo cientifica
relacionada & tematica. Em relacdo a abordagem sobre a
produgdo de cuidado a gestante em tempos de pandemia
da Covid-19, foram observados que 52% (n=13)
discutiram organizagbes dos sistemas de saude para
atendimento das gestantes, 48% (n=12) cuidados durante
a gestacdo e 36% (n=9) sobre cuidados relacionados ao
momento do parto. A maioria, 56% (n=14), eram revisoes,
tendo os demais abordagem qualitativa 32% (n=8) e
quantitativa 12% (n=3). Quanto ao nivel de evidéncia,
64% (n=16) apresentavam nivel7, 8% (n=2) nivel 6, 4%
(n=1) nivel 5 e 4% (n=1) nivel 4.

DISCUSSAO

Sao diversas as novas organizagbes logisticas e
algoritmos de fluxos de trabalho dos sistemas de salde
para o atendimento das gestantes, na fase prénatal,
durante a pandemia de COVID-19.7 Os artigos
mencionam implementa¢des importantissimas, como o
desenvolvimento de atendimentos em formato de drive -
through, telessalde para gestacdes de alto risco d os
quais reduzem a ansiedade da paciente resultante do
nimero diminuido de suas visitas clinicas presenciais
previamente planejadas d controle do fluxo de pessoas e
técnicas de limpeza das clinica® quando o atendimento
presencial se fizer extremamente necessariod e o
gerenciamento de doengas cronicas e especificas como o
diabetes e a hipertenséo (7,8,9,10,11,12,13,1% Gestacdes
de alto risco tétm uma taxa de eclampsia de 25 a 50%,
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sendo que em 50% desses casos as complicacdes se
iniciam, normalmente, antes de 37 semanas. Assim, sao
recomendadas visitas prénatais mais frequentes nessas
mulheres, mesmo durante a pandemia(14)

Além disso, os artigos mencionam que a observagdo do
processo de triagem da gestante (com estratificagcdo de
risco), agendamento de ultrassons espacados (com
diminuicdo de 50% em sua frequéncia a patir da revisdo
de protocolos), treinamento dos profissionais de saude e
uma multidisciplinariedade do cuidado foram essenciais
para um direcionamento correto da conduta terapéutica,

uma redugdo no ndmero de visitas clinicas presenciais
(alcangando 33% por paciente, em comparacdo ao pré

natal tradicional) e, consequentemente, a redugcdo no
risco de infeccdo por parte das gestantes e equipe.
Corroborando com isto, foi recomendado que as

transferéncias das gestantes com COVIB19 entre
enfermaria, sala de operag8o e recuperacdo sejam
cautelosas para evitar disseminagdo nosocomial
(8,11,12,13,14,15,16,17,18,)9 Entretanto, as novas
formas de organizacdo dos servicos também tém
limitacdes como a relutancia das gestantes e visitantes
em responder as perguntas da triagem, por medo de

isolamento ou hospitaliza¢do durante o parto, e gestantes
que ndo possuem automovel, internet estavel,
esfigmomandmetro ou glicosimetro, para fins de

automonitoramento e teleatendimento. (8,9,10,13,14

Os artigos recomendam que mulheres gravidas evitem
consultas presenciais, aprendendo sobre os sinais
especificos de COVIB19, e quando apresentarem
infeccdo leve ou assintomatica devem atrasar suas
consultas por 14 dias.14,20 Consultas presenciais também
podem ser evitadas a partir da diminuicdo do risco de
hipertensdo grave com uso de  profilaxias
medicamentosas, como aspirinas em baixas doses, em
mulheres identificadas como de alto risco (21). Gravidas
com diabetes devem seguir rigorosamente medidas de
distanciamento social, fazendo apenas ultrassons
essenciais, e, em caso de internacdo, devem ser tratadas
com esteréides para a maturacdo pulmonar fetal
prioritariamente se o parto estiver previsto para antes de
34 semanas(10). Monitoramento proximo de parametros
laboratoriais, como contagem de leucdcitos, bem como
os recursos de imagem em varreduras de tomografia
computadorizada de térax, podem ser Uteis para a
prevencao precoce, diagndéstico e tratamento da infecgdo
por Covid-19 durante a gravidez(22) Quanto ao
tratamento de mulheres gravidas positivas, é indicado
isolamento; classificagdo de acordo com 0s riscos e
necessidades determinado pela sua condicdo clinica;
sono, descanso e nutricdo adequados; monitoramento da
ingestao de liquidos e eletrolitos; e oxigenoterapia para
gravidas hipoxémicas com reavaliagdo clinica frequente,
uma estratégia conservadora de fluidos quando em




insuficiéncia respiratoria aguda e ventilagdo de presséo
positiva ndo invasiva. Caso o estado respiratorio seja
deteriorado, ap0s 28 semanas de gestacéo, reomenda-
se prosseguir com um parto cesarea para evitar
sofrimento fetal (4,19). E indicado aplicar heparina de
baixo peso molecular (HBPM) antes e depois do parto
(23). Os sinais vitais, frequéncia cardiaca fetal e os niveis
de saturacdo de oxigénio devem ser monitorados, assim
como o monitoramento da temperatura materna durante

o trabalho de parto e manejo adequado se houver
febre.18,20 E sugerido avaliar os riscos e beneficios para
aplicar a terapia antiviral para COVID19, lopinavir e
ritonavir (24).

Frente a pandemia do novo coronavirus, algumas
recomendag¢des sobre o manejo do parto sdo necessarias
para protecdo das parturientes e dos profissionais de
saude. Recomendase um plano sisteméatico com

precaucOes respiratorias, higienizagdo précirargica e

coleta de exames laboratoriais (11,15,25. As gestantes
diagnosticadas ou com suspeita de coronavirus que ja
possuem agendamento do parto devem passar por uma
avaliacdo préoperatdria com histéria e andlise dos

sintomas respiratorios, porém, o uso do estetoscopio

deve ser evitado, sendo ressaltado a ultrassonografia
pulmonar a beira do leito para evitar contaminagéo

cruzada (18). Quando o parto ndo é planejado, essa
avaliacéo também é necesséria e deve visar o controle da
dor e medidas de seguranga contra a infec¢ao (11). Esta
consideracdo inicial deve incluir a contagem de plaquetas
devido ao risco de trombocitopenia, independente da

gravidade da infec¢éo (18,19).

Os fatores obstétricos e de urgéncia clinica devem
direcionar o tipo de parto, sendo a cesarea recomendado
na emergéncia, assim como a anestesia neuroaxial para
evitar os riscos de aerossoliza¢édo associados a intubagao
e extubacdo(16,18 Em relacdo ao parto normal, uma
analise de 13 recémnascidos revelou a auséncia da
transferéncia de virus materno para as criangas durante o
nascimento, sendo assim, o parto vaginal ndo é contra
indicado em pacientes com COVID-19 (16). Apesar disso,
o clampeamento tardio do corddo umbilical e o contato
pele a pele devem ser evitados e indicado o isolamento
dos neonatos durante 14 dias (26,27,28. Sugere-se,
ainda, que o parto natural ndo medicado deve ser
desencorajado, sendo desejavel a colocagdo precoce da
peridural, pois a dor pode exacerbar os sintomas
respiratorios e causar a disseminagéo viral(19).

O cuidado qualificado é um direito da gestante pela rede
de atencdo a saude, cujos arranjos devem garantir o
acesso, integralidade e humanizacao- tendo direito a um
acompanhante de sua escolha durante o trabalho de
parto. Porém, no contexto da pandemia, podem-se

encontrar mais dificuldades para que suas escolhas sejam
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acolhidas e respeitadas pelos servigos e profissionais de
saude. A garantia e potencializacdo destes melhoram
significativamente, mesmo que de forma indireta, o

cuidado a gestante (29).

Um estudo com 31 mulheres & gestantes ou mulheres
com até 6 meses pdsparto &, foi realizado para maior
compreenséo dos efeitos na salde e bemestar durante a
pandemia, bem como fontes de resiliéncia, entre as
mulheres em tal periodo. Aproximadamente 12% da
amostra relatou depressao e 60% ansiedade moderada

Quantitativo de artigos por base de dados/biblioteca virtual
Descritores PubMed SciELO LILACS Total

“gravidez" AND “COVID-19" 2 9 20 K3
‘icuidado pré-natal” AND “COVID-19" 0 1 9 10
coronavirus infections" AND 39 1 g 12
"prenatal care"
corona\lrllrus |nfec‘t|fl)ns AND 381 2 15 409
pregnancy’
" " - ;
embarazo" AND |.nfecc:|ones por 1 5 19 23
coronavirus"
“infecciones por coronavirus” AND 0 1 g 10
“atencion prenatal”
"cuidado pré-natal" AND "COVID-19" 0 1 0 1
AND "gravidez"
"coronavirus infections” AND
P | 1 [ 28
"pregnancy” AND "prenatal care”
“infecciones por coronavirus” AND 1 1 7 9
“atencién prenatal” AND “embarazo”
Total 438 19 95 552

ou grave. Foram destacados pelas entrevistadas alguns
beneficios do isolamento, como maior conexdo e vinculo

com suas unidades familiares e a possibilidade de
trabalhar em casa, 0 que permitiu mais tempo para
autocuidado, melhorando a saude fisica e mental.
Contudo, o peso da incerteza relacionada aos
atendimentos nos servigos de salde e a exposi¢cdo ao
risco foram pontos estressores para estas, incluindo a
falta de conhecimento em torno da exposi¢do precoce. Se
fazem necessarios, também, cuidados relacionados a
mitigacdo de transtornos de humor nas fases pré-natal e

perinatal e promocdo da resiliéncia, através do
rastreamento para depressdo e ansiedade, além do
fornecimento de recomendacdes comportamentais ao

enfrentamento ativo durante as consultas de pré-natal e

pés-parto (30).

Todavia, sendo a Covid19 uma doenca emergente, além
das limitagbes supracitadas dos achados, foram
encontrados poucos estudos realizados diretamente com
gestantes adoecidas e profissiorais que fizeram o
atendimento dessas pacientes. No que se refere as
limitacdes deste trabalho, devido a utilizagdo de apenas
trés bases de dados, alguns estudos relevantes podem
nao ter sido encontrados. Juntamente a isso, ndo foram
achados estudos de alto nivel de evidéncia.

CONCLUSAO

Sendo as mulheres gravidas um dos grupos mais
gravemente afetados e vulneraveis a covid19, alteracdes
nas organizagdes e algoritmos de fluxos de trabalho dos




sistemas de saude para atendimento delas durante a
pandemia, bem como cuidados especificos antes e
durante o parto, foram imprescindiveis. Como, por
exemplo, atendimentos em drive-through, telessaude,
controle do fluxo de pessoas, gerenciamento de doencas
cronicas, estratificacdo de risco, treinamentos dos
profissionais, promog¢é&o da resiliéncia e aprendizado

Tabela 10 Produgdes cientificas encontradas por bases de
dados/biblioteca virtual com descritores associados em
duplas.

sobre 0s sinais da COVID19. Apesar das limitacdes
relacionadas aos novos modelos de cuidado, hd uma
reducdo no risco de infeccdo por parte das gestantes.
Sobre as perspectivas futuras no ambito da pesquisa
nessa tematica, ha necessidade de estudos com maiores
niveis de evidéncia. Além disso, ndo ha consenso
relacionado a utilizagdo de medicamentos para
tratamento da Covid-19 em gestantes, sendo
imprescindiveis mais estudos para elucidar tal questao.
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INTRODUCAO

A COVID 19, cujasigla significa coronavirus disease 2019,
€ uma doenca infectocontagiosa provocada pelo SARS
CoV-2 que apresenta um amplo espectro de
manifestacdes clinicas que vao desde apresentagbes
assintomaticas a quadros graves. O agente patoldgico
pertence a familia Coronaviridae que é composta por uma
extensa variedade de virus. O SARE0V, foi identificado
pela primeira vez em 2002 e foi responsavel pela
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS) que levou
centenas de pessoas a morte na China. Em 2012, o MERS
CoV - transmitida pelos dromedarios para humanos -
ocasionou o surto de Sindrome Respiratéria do Oriente
Médio (MERS) na Arédbia Saudita, Emirados Arabes
Unidos, entre outros paises. A nova cepa de coronavirus
foi identificada em seres humanos na cidade de Wuhan,
provincia de Hubei, na Republica Popular da China e
gerou um surto que se estendeu a niveis mundiais.(1)

Tal cenario foi base para que as autoridades politicas
adotassem medidas de distanciamento social, como
forma preventiva para controlar a disseminagéo intensiva
da COVID19.(2) Essa nova condigcdo exigiu que a
populagdo permanecesse em casa (exceto para
emergéncias, problemas de salde ou servigos essenciais),
0 que contribuiu para que as tecnologias de informacgédo
e comunicacéo (TICs)- como computadores, telefones
celulares e tablets- se transformassem no principal meio
de interacdo, trabalho e estudo.(3) No entanto, esse
método alterou o ambito psicossocial desses individuos,
causando ansiedade, medo, depressdo e outras
comorbidades, entre elas a cefaléa.(4)

A cefaleia é uma condicdo caracterizada por dor
decorrente de inflamacdo, irritacdo, tracéo, destrui¢cdo ou
deslocamentos de estruturas sensiveis a dor. Estimase
gue durante a vida 93% dos individuos de sexo masculino
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e 99% do sexo feminino apresentardo pelo menos um
episodio do quadro. As cefaleias sdo classificadas de
acordo com a sua etiologia, sendo as primdarias sem
substrato organico identificavel e as secundarias com sua
causa demonstravel por exames clinicos ou laboratoriais
usuais. Entre asprimarias o tipo tensional é o mais
prevalente, seguido pela migranea.(5) Dentre os fatores
precipitantes das crises, incluise longos periodos de
exposicao aos dispositivos digitais.(6) Diante disso, fazse
necessario analisar os impactos na salde publia em
relacdo ao aumento de crises de cefaleia em jovens
associadas a elevacao da frequéncia de uso dos aparelhos
eletrénicos.

METODOS

A revisdo integrativa de literatura contou com as
seguintes etapas para sua elaboracdo: identificacdo do
tema e estabelecimento da questéo norteadora; definicdo
de critérios de inclusédo e exclusédo de artigos; definigdo
das informacdes a serem extraidas; analise dos estudos
selecionados; interpretagdo dos resultados e
apresentacdo da sintese do conhecimento produzido.(7)

Para guiar o estudo, utilizou-se a estratégia PICOTD
(acrbnimo em inglés para populacdo, intervencao,
contexto, desfecho, tempo e desenho de estudo) que
serviu como base para formular a seguinte questdo: existe
relac@o entre o aumento de crises de cefalea, em jovens,
devido a elevacdo da frequéncia de exposicdo as TICs
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TABELA 1- Buscas bibliograficas realzadas nas bases de dados

Base de dados

LILACS MEDLINE IBECS
Palavras- Chave Referéncias Referéncias Referéncias Referéncias Referéncias Referéncias
DObtidas Selecionadas Obtidas Seleclonadas Obtidas Selecionadas
para a Revisdo para a Revisdo para a Reviefo
Headache AND 1 1 7 1 i] i
Information Technaology
Bligraine disorders ARND 1 o 10 o o 0
Intarmation Technology
Mligraine disorders AND 1 ] [ 1 1] i
Compuicrs
Migraine disorders AND 0 o 7 o o 0
Compulers AND NOT
Review
Tension-Type Headache 1 o 3 i o i
AND Computers
S\l‘nﬂ.l‘f[ﬂl o ARD i o ] 1 o 0
Migraine disorders AND
HOT Raviaw
2 D 177 1 3 a

Smartphana AMD
Adolegcenl AND
Infernnet AWD MOT
Resnew

TOTAL 3 1 232 4 3 o

Fonte: Elaboracio propria

provocadas pela mudanga de habitos frente a pandemia

da COVID-19? Nela, o primeiro elemento (P) sdo jovens;
0 segundo () elevacao da frequéncia de exposicdo as
TICs; o quarto (O) o aumerio de crises de cefaleia; o
quinto (T) pandemia da COVID-19; e o sexto (D) estudos
transversais e estudos de coorte. Vale ressaltar que nédo
sdo empregados todos o0s elementos da estratégia

PICOTD nesta revisao, visto que nao foi utilizado o

terceiro elemento.(8)

As bases de dados utilizadas para a producéo dos artigos
foram: Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Saude
(LILACS), Medical Literature Analysis and Retrievel System
Online (MEDLINE), Indice Bibliografico Espafiol en
Ciencias de la Salud(IBECS).

Para busca de evidéncias que respondessem a hipétese
oram wutilizados os
information technol ogyé6,
internet 6, osmartphoneod,
adol escentdypet ehmeiadm d heen®d .
Posteriormente, combinou-se os descritores em pares ou
trios por meio dos
NOTG .

o o0 O
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Os critérios de inclusdo utilizados nesta revisdo
integrativa foram: artigos publicados em inglés,
portugués ou espanhol, com os resumos disponiveis nas
bases de dados selecionadas, no periodo de 20152020.
Quanto aos critérios de exclusdo foram admitidos:
opinido de especialistas, editoriais, patentes, capitulos de
livros e revisbes de literatura. Com isso, obtevese 241
artigos elegiveis que prosseguiram para a analise dos
titulos e resumos.

Ap6és a avaliacao critica, 5 artigos classificados como nivel
IV de evidéncia, conforme o preconizado por Stetler et
al.(9), foram lidos na integra e selecionados para
categorizagdo, investigacao e siese.

RESULTADOS

seguinte ﬁ tat%F'é‘& eX|be asobusc%s bibliogrﬁficaas @%scbz-hs%s de

%do& IA zME%LLNE apresegt%u OZﬁ?prquilt%d?s que apos
%nﬁyse dF gdeary%gao ao(}emg foi radémdg ad artigos
@Q%g A consulta realizada na LILACS gerou 6 literaturas,
das quais apenas uma foi enquadrala para revisdo. A

operador esPeHYSP ROJBFGSresyiugy § artigos gmdyegiennum

correspondia aos parametros preestabeleudos




A sintese dos resultados obtidos se encontra
sistematizada na tabela 2, contendo informagfes
referentes ao titulo, autoria, ano e pais base de dados,

exposicdo excessiva de TICs com o aumeo da
frequéncia e duracéo de crises.

. o DI A
delineamento, objetivo e desfecho. SCUSSAO
TABELA 2. Apresentacio da sinlese de artiges inclufdos na revisdo integrativa.
Titwlo Aubores AnofPais Baze da DeRneamento de Fbj=tive Dexfoc b
Dadog Estudo
Frimary hesfachad smnang Seueraig B, Xaviar MES, 2015, Brail LELACE Estuds Tranpsarssd Verdicer 8 I#Hill}'# anthe DEIErvSu-ia el & ]

cefelzias  primanizs & o w0 escesziio de computador por

enfeRii 08 computator adolescentes esld  entre o
fatores de riso pam @
Spiemuslviments So oofales,
s=ndo ® migrines s man
prevaknm.

adolescerds and their associationwith  Oleeira WRAA, Pitangui ACR,
exceakive computer wse [13) Aradja BT

EHecis of smartphare cwsrule on Darnir ¥, Shmar M 2018, Turguia MEDLINE

headache, sleep and quality of Gfe in

Estudo comparativa  Investigar a relaglo entre wso  Veridicowsse que 3 qualidade
rangversal em centra  excedsive de smanphonss e de somo, gualidsde de vida,

migraing patientii4) e cefaleia migrdnea, sonolnca hibios durros e oefaleia
disma, gualidade de sond & migrinea slo  impadrados
wida. nagativaments com o wwo

L]

de smanphanss,

Edtuda Traniverisd Invidtigar B prevabncin de A expesigle par wum longo
wansamas da cefaleia primdria  perioda 45 telas ofarecem wm
anire a equipa de tecnologia da atto risoo para o
informagie e Wentficar os desemvolvimento oe oefalela
pEtenciain fatores Gqui  |princigalmante 5] lipe
CENEF BUGE Bara isss tanzkamna),

Frivvalance of primary headache
diserders amang nformation
tachnology staff in China: tha

negative effacts of computer use and
ethar earralative fagvars(15)

ki Znang L, Zheu |, Fan I,
Warg ¥, Warng X, a1 al.

2020, China MEDLINE

Jerudn time adpoiene and reparting MWiartagni |, Guidhard &, 020, Franga MEDLINE Estwde da caarta Avaliar 9 associsilio ertre o Ohservou-ie Gue OF niveis

clinézal tharacreristics with seraisive

af headaches in young adults: A cross-  Canpanes C, Tzauria C, Kurth praspectiva tempo de expossdo & whs e o Croscentes de exposigla @
sectional shudy(1E] L risca de desenvolver diferentes  telas estio associadas
tipos de cefaleia em estudantes com aumento de relatos de

Asieciatiand of personaliny and
E, Kwan 1, Kim D-l, &t &l di Sul
Intermat and smarmphans usa in

adolescrnts: & structural equation

modaling approssh|lT)

urEErsitarics

An=BGUECE-prindipaimente em

lgong B, Les Y, Kim B0, Park 3000, Cardia MEDLINE

participantes Com eroQgqueta
sem aura- erre a3
uriversitirios.Naa foram
abseradas auscciagies entre
tempo de expoiigho & tela e
cefaleia  do  tipo nAe-
EnxaguRca

Bladelagem par Analitar & Iliﬂilih #ntre wia  Demoniirou-ig qué -1
equaghes estrutursls  ercessive de emanphonss & sdolescemss  QuUe  LSEVaTM
mtermat @ alterapdes  de  escessivamants smariphong &

parsonalidade, internet estavam suscetiveis 3;

dearnahimenta da -l"l'll'liall- SO OrthimEntain

WSASSMos  pEiguistricas @ fomd axpressbes da mha @

autras prodlemas de salide. apressdo; @ outros prablemas

de salide camo cefaleia.

Fonite: Elaboracio prépria

Entre os cinco artigos selecionados, o idioma
predominante foi inglés que estava presente em 4 (80%),
seguido do portugués com 1 (20%). Os estudos
analisados foram desenvolvidos em 5 paises: Brasil,
Turquia, China, Coreia do Sul e Franga. Com relacdo ao
periodo de publicacéo foi revelado que no ano de 2020
houve um nimero maior de estudos publicados acerca da
tematica investigada, totalizando 3 artigos (60%).

A predominancia dos delineamentos entre os artigos

analisados foi estudo transversal que corresponde a 4
(80%), ao passo que estudo de coorte representou 1
(20%). Em geral, os objetivos dos estudos analisados
incluiam investigar a relacdo entre cefaleia e uso de
tecnologias de informacdo e comunicagdo por longos

periodos. Observouwse que 4 (80%) dos estudos
verificaram o uso excessivo de TICs como fator de risco
para o desenvolvimento de cefaleia, enquanto 1 estudo

(20%) em pacientes com migranea correlaciona a
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A mudanca de habitos, devido as medidas de
distanciamento social adotadas com a pandemia do novo
coronavirus, desencadeou o aumento do tempo de
exposicao a tecnologias de informacao e comunicagao.
Este novo cenario, sinaliza a relevancia de pesquisas
direcionadas a esta realidade.

Constatou-se, através das literaturas selecionadas, que o
uso excessivo de smartphones afeta a qualidade do sono.

Isso, de acordo com Park et al. (10), esta ssociado a

prevaléncia de cefaleias primarias em jovens, assim como
estresse, fadiga, alteragbes hormonais e mudancas
climéticas.

Além disso, é sabido que ha predominancia de cefaleias
do tipo migranea e tensional, em individuos do sexo
feminino.(5) Consonante a isso, o estudo demonstrou
que, principalmente em mulheres, o uso de
computadores é avaliado como um fator de risco para o
desenvolvimento de cefaleia.
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Entre as evidéncias analisadas, uma delas associou 0 uso
de TICs com o desenvolvimento de mgranea, mas nao
encontrou relagdo entre tal exposicdo com outros tipos
de cefaleia. Em contrapartida, um estudo demonstrou
que o uso de computador foi um fator significativo
relacionado, predominantemente, ao desencadeamento
de crises de cefaleia do tipo tensional. Entretanto,
conforme Oksanen et al.(11), o uso frequente do
computador esta ligado ao desenvolvimento de ambos
os tipos de cefaleia.

Com isso, salientase a necessidade de ampliar essa
discusséo e desenvolver estudos posteriores relacionados
a tematica, visto que, verificou-se como fator limitante a
escassez de producgdes cientificas acerca da questéo.

CONCLUSAO

Diante do que foi exposto, observa-se a existéncia de
evidéncias de nivel IV associando o longo periodo de
exposicao as tecnologias de hformacéo e comunicagéo
como fator de risco para o desenvolvimento e agravo de
cefaleia em jovens, seja do tipo tensional, seja do tipo
migranea.(9) Em suma, percebese a relevancia das
informacdes supracitadas para o campo das Ciéncias da
Saude, tendo emvista o seu papel na promocéo da salde
e qualidade de vida dos individuos.(12) Esperase que
esse estudo possa estimular a realizacdo de mais
pesquisas sobre esse tema de grande impacto para satde
publica & englobando outras faixas etarias como criangas
eidosos - haja vista a caréncia de estudos metodoldgicos
com maior nivel de evidéncia, o que implica na limitacédo
da literatura atual.
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INTRODUCAO Pacientes com osteoporose precisam de medicacdo a
longo prazo, tratamento e acompanhamento frequente,
0 que entra em conflito com a atual pandemia de Sars-
© “Cov-F (E}. DAr&hte esla crise do coronavirus, os recursos
) i ) foram realocados para 0s servigos essenciais. Ja 0s
abaixo do pico de massa ossea encontrada no adulto servigos clinicos, projetados para prevenir a morbidade e

1o V € m(g € tem como caract e. rzst 'melfora’a in(ae?)én('iéﬁlc% lfuﬁc?oﬁalr,nﬁ)rgng Rduzfdos e
predisposicao a fraturas decorrente da perda progressiva até mesmo paralisados por meses.

de massa 6ssea(1).

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) define a
osteoporose como uma deénsidaded i
mineral dssea € igual ou inferior a 2,5 desvios padréo

Nesse contexto, muitos profissionais de saude possuem
davidas sobre como proceder em relagdo ao tratamento
e manejo de seus pacientes, visto que s&o
predominantemente idosos (grupo de risco). Essas
dividas sdo resultado de uma escassa literatura
decorrente da falta de atencdo ao tema. Esta revisao
integrativa objetiva analisar e comparar as condutas
terapéuticas e recomendacdes para mulheres com
osteoporose na pés-menopausa (antes e durante a

A osteoporose € um problema global de saude
publica, sendo a sétima doenga mais comum do mundo.
E uma enfermidade crénica que afeta seriamente a salde
de idosos causando morbidade e perda da independéncia
funcional. Anualmente, cerca de 740 000 pessoas morrem
em decorréncia de uma fratura de quadril & lesédo
caracteristica da osteoporose 0 evento que possui
mortalidade de até 20% dentro de 1 ano3 (2).

Figura 1. Identificacio & salacio do estudo

3F

Artigos
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descritores
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9 10 16
PubMed CAPES MedLine
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Fonte: dos autores
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Tabela 1. Caracteristicas gerais dos estudos incluidos

Tipo De Data De
Autor Titulo Publicagdo Publicagdo Periédico
C.M. GIRGIS
&R J. - Artigo de Osteoporosis
CLIFTON- OSTEDDOTUSIS in the age of COVID-19 Revisdo abr 2020 International
BLIGH
ENDOCRINOLOGY IN THE TIME OF  Orientag&o
SITTOESNY - Govip-19: Management of caicium  depratica  abr 2020 European Joutnal of
: metabolic disorders and osteoporosis  clinica gy
_ = Diabetes and
EﬁthD As  Managing common endocrine ggeg‘;’go mai 2020 Metabolic Syndrome
K disorders amid COVID-19 pandemic clin?ca Clinical Research and
Reviews
Identifying and managing . .
PASKINS 2 € osteoporosts before and after coviD- - 20999 jun 2020 Osteoparosts
19: rise of the remote consultation?
Scientific Editing in the COVID-19
HOFBAUER L : Relato de . Journal of Bone and
Era-Personal Vignettes from the . . mai 2020 g
C,etal JBMR Editors Experieéncia Mineral Research
Standardized out-patient diagnosis Orientacsio European Review for
and treatment process for = Medical and
ZOUJ.etal  gieoporosis clinics during the dc pretica - abr 2020 Pharmacological
COVID-19 pandemic Sciences
WONJUN J Effect of Underlying Comorbidities on  Artigo
HUH K KANG e Infection and Severity of COVID-  (estudo iun 2020 Journal of Korean
M. etal 19 in Korea: a Nationwide Case- caso- J Medical Science
: Control Study. controle)
) ; Orientacdo
Osteoporosis Management in the Era o ) Journal of Bone and
YUEW, etal of COVID-19 d"? pratlca mai 2020 Mineral Research
clinica
Challenges and strategies in
UPADHYAYA  management of osteoporosis and Artigo de un 2020 Journal of
GV, etal fragility fracture care during COVID- Revisdo ] Orthopaedics

19 pandemic

Fonte: dos autores.

pandemia do COVID-19), sintetizando as recomendacdes
mais atuais de associacdes médicas, estudos clinicos,
observacionais e opinides de especialistas para guiar o
tratamento dos pacientes em questéo.

METODOS

Uma revisdo compreensiva da literatura foi realizada a
partir da procura de orientagfes destinadas aos pacentes
com osteoporose sob tratamento durante este periodo

da pandemia de COVID19. A sele¢do dos artigos foi
realizada utilizando as bases de dados periédicos Capes,

MEDLINE e PubMed na busca de trabalhos
correspondentes aos

0 CWOD-19 6 ou 0Oosteoporosebd
coronav2ruso, a fim de

norteadora: Como deve ser o manejo de mulheres com
osteoporose apO0s menopausa durante a pandemia do
COVID19? A busca encontrou um total de 35 artigos de
janeiro de 2019 a julho de 2020, dos quais 9 foram
selecionados (Figura 1).

Foram incluidos trabalhos em full-text (integralmente
online) e free full-text (disponibilizado integralmente
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respon

online de forma gratuita); em todos os desenhos de
estudo escritos em portugués, inglés ou espanhol; artigos
gue tratam de osteoporose em mulheres pés menopausa.

Os critérios de exclusdo foram a data de publicagdo dos
trabalhos, sendo excluidos os anteriores a 2019, por ndo
se tratar do novo coronavirus, artigos duplicados e artigos

que tratavam de mulheres com osteoporose secundaria e
osteoporose em homens.

RESULTADOS

A partir dos artigos selecionados, verificou-se que 44,4%

descrit od(?s ér%balhog %é% qL_JigsodS %riF:néagég gara p[eofissionais

.da és§0ﬂ§f Sye  visam  fornecer informag()es. sobre
im gérnC|a 6(ljo tréatgmeﬂt? (ljlat ogteopé)ra)see Se,[or(legtar
sobre como proceder glurante a pandemia do COVID-19;
33,3% sdo revisdes de literatura que abordam as
facilidades e desafios para identificacé@o e tratamento da
osteoporose através da telemedicina e orientagbes
medicamentosas; 11,1% sao estudos de casaontrole
que avaliaram o risco de infeccdo por SARSCOV-2
associado a presenca de comorbidades e 11,1% sé&o
relatos de experiéncias que descrevem a realidade de




Tabela 2. Resumo das orientacdes terapéuticas analisadas nesta revisao integrativa

Medicamento Crientagtes
o - Manter suplementacio continua
Vitamina D L .
— Orientar sobre a importancia da exposicao solar
. - Manter suplementacio continua
Calcio L i L L
— Orientar sobre a importancia da alimentacao rica em calcio
— N&o iniciar noves tratamentos durante a pandemia
Teriparatida - Tratamento pode ser pausado em até 3 meses. Em periodos
{subcutdneo) superiores deve-se considerar a transicio tempordria para
bisfosfonatos orais
— N&o iniciar novos tratamentos durante a pandemia
Abaloparatida — Tratamento pode ser pausado em até 3 meses. Em periodos
{subcutdneo) superiores deve-se considerar a transicio temporaria para
bisfosfonatos orais
— N&o iniciar noves tratamentos durante a pandemia
- Tratamento pode ser pausado em até 3 meses. Em periodos
Romosozumabe superiores deve-se considerar a transicio tempordria para
{subcutaneo) bisfosfonatos orais

- Considerar fransicdo permanente para bisfosfonatos orais em
pacientes com tratamento superior a 6 meses

— N&o iniciar noves tratamentos durante a pandemia

- Adiar proxima aplicacdo do medicamento até o final da
pandemia do COVID-19

— Considerar tratamento provisorio com bisfosfonato oral apos
12 meses de pausa

Acido Zoledronico
(endovenoso)

- 0O tratamento ndo deve ser descontinuado
— Aplicar doses em até 4 semanas de atraso
Denosumabe - Suplementacio com 25000 a 50000 Ul de vitamina D a cada
(subcutineo) aplicacio
- Dispensar, se invidvel, os exames de sangue pré-aplicacio de
denosumabe

Bisfosfonatos orais - O fratamento ndo deve ser descontinuado

Fonte: dos autores.

diversos pesquisadores que tiveram que adaptar suas semelhante aos atendimentos presenciais (4). Na

atividades de pesquisa perante o isolamento (Tabela 1).
Visto a dificuldade de realizacdo de trabalhos durante a
pandemia ndo foram encontrados estudos clinicos ou
observacionais com grandes populagdes.

Os principais desafios no manejo dos pacientes com
osteoporose durante a pandemia estdo relacionados ao
isolamento social, que dificultou tanto o diagnostico
guanto o tratamento de novos pacientes e manutengéo
da terapia medicamentosa, agravado ainda pela
transferéncia de recursos dos servicos de salde nao
urgentes para 0s essenciais no combate ao SAREOV-2.

A literatura apresentou como principal alternativa ao
isolamento social a telemedicina, que, em tratamentos de
doencas como a osteoporose, apresenta eficiéncia
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realizacdo de novos diagnosticos, recomendouse a
utilizagdo de ferramentas que dispensem a densitometria
mineral éssea (DMO), como a ferramenta de andlise de
risco de fraturas FRAX (Fracture Risk Assessment Tool),
a andlise detalhada da histéria clinica. Além disso,
recomendou-se aos médicos reforcar sobre a importancia

e

da alimentagdo e habitos saudaveis de vida e, caso

necessario, medidas terapéuticas explicitadagTabela 2.
DISCUSSAO

Diante da atual crise pandémica do COVID19,
necessitou-se criar alternativas para o atendimento
presencial com intuito de evitar aglomeracdo e

compensar a reducdo de recursos para servicos clinicos

ndo urgentes, necessarios a prevengdo e tratamento de
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morbidades e melhoria da independéncia funcional3.
Nesse sentido, as orientagfes sdo de que esses servigcos
sejam prestados remotamente, levando a
experimentacao e adogéo de tecnologias de atendimento

a saude até entdo néo utilizadas(4).

Tal medida é altamente aplicavel aos servicos de
osteoporose visto que os atendimentos remotos para

andlise de doengas crbnicas, em que o exame fisico ndo é
necessario, apresentaram resultados de saude

semelhantes aos dos atendimentos presenciais(4).

Em outra analise, consultas por video resultaram em
menos erros de medicagdo, maior precisao diagndstica e
de tomada de decisdo quando comparadas as consultas
por telefone. Entretanto, por questbes praticas e
logisticas recomendase o0 uso de video para
complementar, ao invés de substituir, consultas por
telefone, uma vez que, videoconferéncias podem exigir
treinamento de médicos e pacientes e suporte técnico
pessoal4).

Os principais beneficios associados a telemedicina séo a
eliminac&o dos riscos de transmisao de infec¢Bes aéreas,
reducao de custos voltados a assisténcia médica, redugéo
dos tempos de espera e flexibilizagdo de horérios. Ja os
possiveis pontos negativos incluem a ansiedade do
clinico e do paciente devido ao treinamento insuficiente,

vulnerabilidade médico-legal, seguranca de dados e o
proprio acesso a tecnologia e meios de comunicacag4).

Os médicos precisam estar conscientes das limitagGes e
ndo devem parar de diagnosticar pessoas em risco ou
aquelas que apresentam fraturas (5). Dentre essas
limitacbes, €& recomendado a interrupcdo dos
procedimentos eletivos de imagem, dentre eles, o teste
de densidade mineral 6ssea (DMO), uma ferramenta que
auxilia na identificacdo de pacientes com alto risco de

fraturas6.

As alternativas ao exame de DMO sdo: o uso de
ferramentas de previsao clinica, como o FRAX, que ndo
dependam de avaliagbes de densitometria (3,5,6,7;
utilizagdo de radiografias simples, quando disponiveis,
para identificar fraturas relacionadas a osteoporoses o
como fratura de coluna, pelve, radio distal, fémur
proximal e imero & o que depende da andlise detalhada
da histdria clinica (5).

Um outro desafio encontrado pelos profissionais de
saude é manter o tratamento continuo dos pacientes com
medicamentos de administracdo intravenosa. Quando o
tratamento continuado com bisfosfonato intravenoso

ndo for vidvel, pode sofrer uma interrupgéo de seis a nove
meses sem efeito prejudicial, uma vez que possui um
persistente efeito antirreabsortivo (6,8). Devido aos
pacientes em tratamento poderem apresentar sintomas
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semelhantes aos de  sindromes  gripais e,
consequentemente, os produzidos pelo COVID19, é

fundamental que sejam cuidadosamente orientados (3,8).

Por também apresentarem efeitos colaterais semelhantes
aos sintomas de sindromes gripais, nenhum novo
paciente deve ser iniciado com infusdo de 4&cido
zoledronico, teriparatida, romosozumabe ou
abaloparatida durante a pandemia do COVID-19(9).
Pacientes ja em tratamento com &cido zoledrénico devem
adiar a proxima infusdo até o final da pandemia(9). Isso
s é possivel porque a Ultima infusdo desse medicamento
fornece prote¢do por mais de 12 meses e, € preciso,
deve-se considerar o bisfosfonato como tratamento
provisorio (9).

Pacientes em uso de teriparatida, abaloparatida ou

romosozumabe devem continuar com a terapia planejada

Ou pausar o tratamento por até 2 ou 3 meses sem que

ocorra prejuizo terapéutico (5,6,8,9. Caso a pausa exceda
esse periodo, devese considerar uma transicao

temporaria para bisfosfonatos orais (5,6). Nos pacientes

com tratamento superior a 6 meses com romosozumabe,

uma transicao permanente pode ser considerada(9).

No caso de tratamento com denosumabe, a

descontinuacao deve ser fortemente desencorajada pelo
médico, devido evidéncias de que o atraso do tratamento

cause um efeito rebote, gerando rapida perda oOssea
dentro de 1 ano, aumentando o risco de desenvolvimento

de fraturas vertebrais mudltiplas (3,5,6,8,9. Portanto,

pessoas em uso desse medicamento devem receber a
préxima dose em até 4 semanas juntamente com

tratamento empirico de suplementacdo de vitamina D

(25000 a 50000 Ul) e os exames de sangue prénjecdo

podem ser dispensados (8).

Pacientes ou cuidadores que estiverem dispostos a
autoadministrar a inje¢do subcutanea devem receber
treinamento e preparagdo por telefone ou video (5,8,9,
assim evitando a exposi¢cdo ao COVID19 nos centros de
salde, todavia, os médicos devem estar atentos ao
historico e risco de reagfes de hipersensibilidade9. Uma
alternativa € o planejamento de visitas domiciliares do
pessoal de salde para realizar a administracdo de
medicamentos (5).

Quando ndo for possivel manter a continuidade do
tratamento com denosumabe dentro de sete meses
desde a injecdo mais recente, recomendase uma
transicdo temporaria com um bisfosfonato oral, como
alendronato semanal. Essa recomendac¢éo se baseia em
evidéncias, encontradas em estudos randomizados, de
qgue o uso de alendronato oral pode fornecer protecdo
contra o efeito rebote causado pela descontinuagéo do
tratamento. Entretanto, essa alternativa ndo se mostrou
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muito eficaz em pacientes tratados a mais de 2 anos com
denosumabe (6).

Em todos os casos,0 médico deve orientar acerca da
importancia da suplementacdo continua de calcio e

vitamina D bem como a préatica regular de exercicios
fisicos, respeitando as restricdes impostas pelas medidas
de distanciamento social (3,5,8,9. Além disso, devese

orientar também sobre a importancia de medidas de

estilo de vida saudavel, uma vez que durante esse periodo
de isolamento, muitos pacientes séo tentados a voltar aos
velhos habitos (9).

A discussao dessa reviséo foi baseada nos medicamentos
mais utilizados e nas principais orientacées médi 29
falta de informacao sobre medica¢cdes menos usu
tratamento da osteoporose pode trazer riscos aos
pacientes, como é o caso do raloxifeno, que esta
associado ao aumento de trés vezes no risco de
tromboe mbolismo venoso, podendo aumentar a
mortalidade pelo novo
dos pacientes com COVID 19 apresentam anormalidades
graves de (@ld)yAdsessxlibettura sobre
o COVID19 e suas implicagbes para pacientes com
osteoporose, somado ao baixo nivel de evidéncia
cientifica, limitam uma melhor discussao sobre o assunto
e, consequentemente, uma abordagem mais abrangente
ao paciente.

CONCLUSAQ

A osteoporose, por ser um problema de salde global que

necessita de tratamento continuo, gera dudvidas nos

profissionais de salde acerca do manejo dos pacientes e
adaptacfes no tratamento frente aos desafios impostos

pela atual pandemia do COVID-19. Enquanto aguarda se

mais estudos com maior nivel de evidéncia cientifica o

como ensaios clinicos randomizados, revisdes
sistematicas e estudos de metanalise & para maior

compreensdo das alteracdes terapéuticas e impacto da
telemedicina, esperase que essa revisdo sane as
principais duvidas e fornegca alternativas as maiores
dificuldades encontradas. Sendo assim, com base nos
dados e orientagcbes disponiveis até o momento,

recomenda-se a continuidade da terapia,

preferencialmente, através da telemedicina, orientagédo

médica individualizada, suplementagdo continua de

calcio e vitamina D, além de reforgar as orientagdes sobre
alimentacao e habitos de vida saudaveis.
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Os autores declaram que ndo ha nenhum conflito de
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PROTOTIPO DE FACEHIELD PARA PROFISSIONAIS DA
SAUDE DA LINHA DE FRENTE NO COMBATE A COY®D

Ana Clara Monteiro de Araljd; Felipe Monteiro
Carvalheiro!; Laise Maria Barbosa Amardt Evelyn Freire
Melo?; Rafaélle Laurence Pessda DemonfisAna Paula
Monteiro de Araujd*

IES: Universidade do Estado do Para (UEPR)Centro
Universitario do Pard (CESUPA)Universidade Federal do
Para (UFPA); Centro Universitario do Para (CESUPA)

Palavras chaves Equipamento de Protecdo Individual; Pandemias; Solidariedade.

INTRODUCAO Trata-se de um projeto de desenvolvimento tecnolégico,

) ) ) 0 qual dispensa aprovacdo em Comité de Etica em
Em marco de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude Pesquisa (CEP).
declarou a doenca por coronavirus 2019 (COVID19) uma
pandemia (1). Devido a sua alta infectividade, somada a Para realizagdo do protétipo proposto, foram necessarios
escassez momentanea de Equipamentos de Protecéo 0s seguintes materiais: folha de acetato com espessura
Individual (EPIs) e a exposicdo ocupacional, os minima de 0,5 mmb5; espuma d33 com espessua 3 cm;
profissionais da salde sdo responsaveis por uma elastico 15 mm a 20 mm. Além desses materiais, foram
proporcdo significativa das infecgbes (2). Assim, em utilizados também: régua, caneta, tesoura, estilete e
virtude de preocupagdes com a saude e o bem-estar dos furador para auxiliar na confeccéo.

profissionais, os quais mantém uma for¢a de trabalho
necessaria para combater a COVIB19, foram criadas

a-»es para confec-«o de EPI s1)@Ffféeas doNisidntalPatolhad® Acktato’chsttima

Para preparacdo, seguiramse as seguintes etapas:

OMacGyveredo. Angus oMaco Mag GHddE fom difhensBe®de O én de comprimento
personagens ficticios mais famosos da cultura pop por 62 cm de largura. Com régua, caneta e tesoura,
moderna. Na série de televisdo original, que foi ao ar de divide-se o comprimento em 5 partes iguais de 24 cm e a
1985 a 1992, MacGyver superou rotineiramente largura em duas partes de 31 cm, totalizando 10
problemas aparentemente insolucionaveis sob pressao retangulos de 24x31 cm cada. O importante é que a
do tempo com nada mais do que itens prontamente divisdo respeite as dimensdes minimas de 24 cm por 24
disponiveis, bom senso e perspicacia cientifica. Existem cms.

muitose x empl os de OMacGyveringo6 relacionados ~ sa%de,

nos quais materiais disponiveis sdo combinados para Apos cortar a folha de acetato em 10 retangulos menores
substituir equipamentos indisponiveis (3,4). e iguais, devese retirar as pontas afiadas da margem

inferior do protétipo - maior medida - pois os protetores

Nesse contexto, com a disponibilidade esporadica de faciais ndo podem manter saliéncias, extremidades

protetores faciais durante os meses de margo a abril no afiadas, ou algum tipo de defeito que possa causar
estado do Para, académicos com aulas suspensas e desconforto ou acidente ao usudrio durante o uso5. Para
volunt§rios do o0Amor em Foc gy poddde HiRzr quiidudr Bbfeto Eircuat ot fhesmo
paraense, elaboraram um protétipo de face shield ou fazer um molde com uma folha de papel. Feito isso, 0
protetor facial. Dessa forma, o objetivo deste trabalho foi visor frontal estara pronto.

desenvolver um modelo de face shield de baixo custo,

com alto coeficiente de protegﬁo’ que Seguisse 0s Figura 1 - Processo de corte do acetato até chegar ao
requisitos da Resolucdo n° 356 da Agéncia Nacional de visor final da face shield.

Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e que pudesse setoado em
grande quantidade para servigos de saude do estado do
Para.

METODOS
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e
Folha de acetato
recortada no ta-
manho adequado
para elaboragao do

cm)

¥t

visor (24 x

—

Fonte: Propria (2020)

2) Espuma e elastico: utilizando novamente régua e
caneta, a espuma d33 devera ser marcada em retangulos
com 30 cm de comprimento por 3 cm de largura, sendo
a espessura j& de 3 cm. Deverdo ser feitas quantas
marcacdes forem possiveis, aproveitando ao maximo o
pedaco de espuma. Os cortes dos retangulos desenhados
deverdo ser feitos com estilete, tal instrumento corta com
precisdo e agilidade. Para finalizar a face da espuma que
ficard em contato com o rosto do usuério, deverdo ser
feitos cortes triangulares nas duas extremidades com o
auxilio da tesoura ou estilete, posicionando-os na
diagonal, o que proporcionard uma maior prote¢cdo nas
laterais, além de facilitar a posterior passagem dos
elasticos. Feito isso, a espuma estara pronta. Quanto ao
elastico, o protétipo levara 2 tiras, as quais deverao ter
entre 25 a 30 cm de comprimento cada.

Figura 2 - Marcagéo e corte daespuma até finalizagcdo da
tira

Fonte: Propria (2020)
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3) Confeccdo do protétipo: para unir as partes do
protétipo (visor frontal, espuma e par de elastico),
deverdo ser feitos 2 furos na espuma e 2 no visor,
acompanhando a direcdo dos furos da espuma paraa
passagem dos elasticos e, por conseguinte, unido das
partes. E recomendado que tais furos sejam feitos com
furador, pois com estilete podera ocorrer o rompimento
da estrutura de acetato, além de que o furador possibilita
maior agilidade e preciséo para esta etapa.

Com o furador, deverdo ser feitos 1 furo em cada
extremidade da espuma, respeitando uma distancia de
cerca de 2 cm da margem lateral, evitando que a espuma
se parta. Assim devera ser feito também com o visor,
acompanhando a dire¢&o dos furos da espuma.

Figura 3 - Perfuracéo da tira de espuma

Fonte: Propria (2020

Para finalizar, devese dar um n6é em somente uma das
extremidades de cada tira de elastico e passar pelo furo
do acetato e da espuma, no sentido acetato-espuma,
fazendo o n6 ficar para a parte externa. Assim, o prototipo
estara pronto.

Figura 4 - Montagem da face shield

Fonte: Propria (2020)
RESULTADOS:

O modelo criado apresentou configuracdo adequada
para protecdo mecanica, reduzindo o risco de infecgéo,
em virtude da protecé@o aos olhos, a pele, além de evitar
0 toque ao rosto, precavendo a autocontaminagao6.

Em cerca de 7 dias, 2 mil protétipos foram
confeccionados por cerca de 20 voluntarios, quantidade
que levaria mais de um més para ser produzida por uma
impressora 3D, visto que o tempo de montagem manual




ndo passava de 5 minutos, considerando os materiais, tais
quais a espuma, 0 acetato e os éasticos, previamente
cortados. Indmeros foram os locais contemplados pela
doacéo: Hospital Regional Dr. Abelardo Santos, Hospital
Adventista de Belém, Fundagdo Santa Casa de
Misericordia do Para, Hospital Universitario Jodo de
Barros Barreto, Hospital Qphir Loyola, Hospital
Beneficente Portuguesa, Hospital e Pronto Socorro
Municipal Méario Pinotti (HPSM da 14). No interior do
estado, protétipos foram enviados para as equipes de
Tucurui, Paragominas, ToméAcgu, Igarapé-Acu, Sao
Caetano de Odivelas. Além diso, municipios da ilha do
Marajd, como Breves, Soure, Curralinho, Melgaco e Bagre,
e o Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU)g
também foram alcancados com doac&o de materiais para
a confeccao da protecao facial.

Os kits individuais continham: 1 protétipo de face shield,
2 espumas extras e 2 pares de elasticos também extras
para serem trocados e lavados com o uso. O valor de cada
kit esteve em torno de R$2,00, cujo custo foi

A confeccdo dos protétipos de face shield ocorreu
respeitando as normas da resolugdo n° 356 da ANVISA, a
qual versa, inclusive, sobre a fabricacdode dispositivos
médicos identificados como prioritarios para uso em
servicos de saude, em decorréncia da emergéncia de
salde publica internacional relacionada a sindrome
respiratéria aguda grave de coronavirus 2 (SARSCoV-
2)(5). Quanto ao protétipo, destaca-se o tempo de
producdo em contextos de alta demanda, pois ao
comparar com a produgdo de um impressora 3D, a qual
se estima a producéo de aproximadamente 112 pecas em
72 horas, visualizase a vantagem da produg¢do manual,
pois, no mesmo intervalo de tempo, foram
confeccionados 500 protétipos de face shields com o
trabalho de 5 voluntarios (7). Tal fato é extremamente
relevante, sobretudo ao analisar a disponibilidade de
impressoras 3D na regidao Norte, a qual, junto com a
regido Centro-oeste, apresentou 0 menor nuamero de
instituicdes federais que produziram protetores faciais do
Brasil, devido as limitagdes em aquisigdo de filamentos e
do alto custo (8). Outro ponto relevante refere-se a

integralmente coberto pelas d cfir%péz)éedg prgt&ipoorr'ﬁarmugl,ro 8um, a't:sscfn? Bofho a

Figura5- Prottipod o 0 Amor em Focob6

uma profissional da salde em BrevesPA, na ilha do
Marajo.

Fonte: Propria (2020)

DISCUSSAO
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s e PPYPicag esuljagte Bag jmpressdes em 3D, pode ser

lavado com 4gua e sabdo e desinfetado com solugéo de
hipoclorito (9). Ademais, com a possibilidade de lavagem
e desinfeccdo, também houve a preocupacédo de anexar
aos kits individuais: espumas e efisticos extras para serem
trocados de acordo com o uso e lavagem, o que, mesmo
com o aumento do custo e dos valores dos materiais em
virtude da alta procura, manteve o custo abaixo da média
quando comparado aos custos por impressora 3D. Por
fim, para os woluntérios, foi notério o enriquecimento do
conhecimento acerca da biossegurancga, além de amplo
crescimento pessoal e profissional, j& que a maioria era
composta por profissionais e académicos da saude. Com
aulas e atividades suspensas, mas com propésito €
ajudar e de redefinir o papel de suas atuagbes, estando
aptos as inovagbes em saude, muitos voluntarios
ajudaram. O principal papel de cuidar foi ressignificado
em frente a adversidade, o que mostra a grande e
fundamental capacidade da nova geracao de seadaptar
no mundo globalizado (10). Ja os profissionais puderam
usufruir de um EPI que, além da protecdo, influenciou
significativamente no psicolégico e na disposi¢cdo no
trabalho, conforme relatos de inUmeros profissionais que
receberam a doacéao.

CONCLUS/O

O protétipo proposto permite a protecdo mecanica,
sendo uma alternativa de baixo custo, passivel de
confec¢do manual e que pode ser utilizada como solugdo
temporaria em contextos de indisponibilidade. Por fim,
apesar das dificuldades encontradas, a exemplo do
aumento dos precos dos materiais utilizados, o ato
filantropico também pode ser visto como uma




importante ferramenta para a formacdo académica dos saude em Salvador. Cadernos de Prospecc¢éo. 2020; 13(2
voluntarios e de incentivo a solidariedade, beneficiando COVID-19): 513.

todas as partes envolvidas.
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INTRODUCAO:

A atual pandemia de COVID19 (Coronavirus Disease
2019) e a recomendagdo de isolamento social no Brasil,
em meados de mar¢o, paratentativa de impedimento do
avanco da doenca fizeram com que atividades antes
realizadas presencialmente fossem substituidas pela
modalidade online, dando espago a plataformas de
ensino a distancia e alcangando outras atividades como
campanhas, seminarios,cursos e congressos(l).

Outra consequéncia do isolamento social sdo os
impactos na salde mental dos individuos. Um estudo
desenvolvido na China mostrou que pode haver impactos
psicolégicos mais frequentemente em estudantes e
mulheres, ja que estdosujeitos a altos niveis de estresse,
ansiedade e depressédo, somados as responsabilidades e

Atividades Offline e Online em 2019 e 2020

afazeres num contexto em que as pessoas sdo cada vez
mais prisioneiras do produtivismo (2).

No contexto especifico do estudante, a quebra da rotina

de estudos e a suspensdo de atividades equivale a uma
grande quantidade de tempo livre, que passa a tomar o

significado de algo nocivo que necessita ser preenchido
por completo e quando isso ndo ocorre resta lidar com a

insatisfacao (3).

Assim, o objetivo deste estudo foi conduzir uma analise
comparativa do impacto da pandemia na realizagdo de
atividades na IFMSA Brazil entre os meses de margo e
junho dos anos de 2019 e 2020. Para tal, avaliamos a
frequéncia total de atividades em ambos os periodos, a
guantidade de atividades por programas, a modalidade
entre online e presencial e o tipo de acdo, de acordo com
a classificacéo da IFMSA Brazil.

)

100%

NUmero de Atividades

Offline
Online

Year

2020
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Figura 1. Comparag3o entre atividades virtuais e presenciais em 2019 e 2020.

Brazilian Medical Students | 7th issue | 2020




Mumero de Atividades em 2019 e 2020

Mar Apr May

me

W 2020

J|:||1 dul

Figura Z. Comparagio entre o nimern de atividades entre margo e julho de 2015 e 2020.

METODOS:

Este € um estudo descritivo sobre o perfil do eixo de
atividades da IFMSA Brasil durante a pandemia da
COVID-19 e o periodo correspondente do ano anterior.
Para tanto sera feita a comparagdo do nimero absoluto
de atividades nos dois periodos, bem como a comparacéo
entre programas, tipos de atividades e a caracteristica de
ser online ou ndo. Os dados secundarios foram obtidos
por meio das Fichas de InscricAo e Submissdo de
Atividades (FISA) contidas no Sistema OrlLine de
Atividades e Relatérios verséo 2.0 (®LAR 2.0). Os critérios
de incluséo foram atividades que haviam sido concluidas
e cujas FISAs ja haviam sido aprovados e a intervencao ter
ocorrido durante os periodos especificados. Os critérios
de exclusédo foram atividades cujas FISAs ndo continham
informag@es suficientes para andlise, como por exemplo,
ser on-line ou ndo, ou cuja intervencgédo tivesse ocorrido
fora dos periodos especificados. O intervalo foi definido
a fim de incluir o periodo de distanciamento social devido
a pandemia da COVID 19 e o periodo correspondente no
ultimo ano, resultando no periodo entre 1 de marco e 30
de junho dos anos de 2019 e 2020. Os dados foram
coletados entre 15 e 31 de julho de 2020. As variaveis
coletadas foram: nome e tipo de atividade, o programa
ao qual foi submetida, se o evento foi presencial ou on
line. Para fins de processamento de dados, foi escolhido
como periodo da atividade apenas o Ultimo dia de agéo.
Para classificacdo do tipo de atividade foi considerado o
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indicado na FISA de acordo o sistema da IFMSA Bazil. Em
caso de mais de um tipo de atividade, foi escolhido o tipo
que se adequasse a divisdo de atividades por carga
horaria. A parceria entre comités locais, foi averiguada por
meio da leitura do texto. Os dados foram descritos e
analisados em R, pelo software R Studio e as figuras
produzidas usando o pacote ggplot2.4,5 Para todos os
dados foi realizada andlise da distribuicdo frequéncia
absoluta e projetada em gréaficos em barras pelo ggplot2.
O trabalho ndo necessitou de aprovacdo de Comité de
Etica em Pesquisa por ser realizado com dados
secundarios.

RESULTADOS

De um total de 528 FISAs foram utilizadas 524, tendo sido
excluidas 0,57% (n=3). A amostra final ficou de 524
atividades, sendo 334 (64%) em 2019 e 190 (36%) em
2020. Na Figura 01, observase que em 2019
praticamente ndo houve atividades online € no ano de
2020, 88% (n=462) das atividades ocorridas se deram de
forma online. Verifica-se na Figura 2, que o nimero de
atividades online e presenciais em 2020 foi maior apenas
no més de Junho. Nos mesesanteriores, observou-se uma
diminui¢cdo do nimero de ativi dades em 2020, conforme
evidencia a Figura 2. Na Figura 3, também verificouse a
mudanca do numero de atividades submetidas por
programa. No ano de 2019, o programa de Habilidades
Médicas era predominante no periodo de recorte, com
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atividades de 2019 (n=65), enquanto 0s outros
programas, isoladamente, no mesmo periodo variaram
de 4% a 8% (n = 13 a 26) das atividades de 2019. Ja em
2020, verificase a predominancia do programa de saude
mental, no periodo estabelecido, com 21% (n= 40) das
atividades daquele ano, enquanto os demais programas
variaram de 4% a 9% (n= 4 a 18) das atividades daquele
ano cada um (Figura 3). Com relacdo ao tipo de atividade
desenvolvida, percebeuse que houve uma queda de
mais da metade do nimero de campanhas e projetos em
2020 em relagdo a 2019, ocorrendo um aumento de
outras atividades, conforme demonstrado pela figura 04.

DISCUSSAO

Na andlise das agles realizadas observase duas
mudancas. A primeira delas é que a forma presencial foi
substituida pela forma online durante a quarentena,
embora os dados ndo mostram uma adesdo total ao
modelo virtual houve uma adesao notavel (88%) ao meio
virtual para as ag6es. Quanto a isso, deve ser considerado
que o isolamento nado teve adesdo homogénea no pais,
alguns estados adotaram antes de outros essa medida de
protecdo. No mesmo periodo de 2019 as acdes foram
100% presenciais.

Na analise do nimero de ag¢des realizadas no periodo, os
dados coletados mostram que as ag¢des em 2020
superaram quantitativamente o ano anterior somente no
més de junho. Isso permite duas linhas de raciocinio: ou
as acles realizadas cairam pela questdo de estresse e
dificuldades de organiz&las em meio a pandemia ou
pode indica uma demora na submissdo de FISAs 2 e
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correcdo delas, considerando que analisamos somente
FISAs 2 concluidas.

Sobre o primeiro raciocinio, em que a queda de atividades
€ uma consequéncia do periodo de estresse e
dificuldades de adaptagdo na pandemia, deve ser
considerado que o uso da internet tem se mostrado um
agravante na saude mental da populacao, relacionado ao
aumento da ansiedade e de quadros depressivos(6). A
internet durante a pandemia concentrou em si um alto
nivel de estressoreg(7).1sso decorre dela veicular uma alta
carga de informag6es, mensagens conflitantes, reforcar
aos individuos a restricdo de liberdade e as incertezas do
processo de adoecimento por COVID-19 (8,9). Existe
também na literatura artigos que abordam dificuldades
especificas dos estudantes nesse periodo de quarentena,
com implicagdes na produtividade académica e em
trabalhos (6,10). Dessa forma, essa via de informagfes
causou um prejuizo da salde mental e pode ser um fator
que resultou no menor numero de a¢des realizadas pela
IFMSA Brazil no ano de 2020, uma vez que encontros e
acdes presenciais foram impossibilitados a partir de
marco no Brasil.

Embora as a¢des totais tenham diminuido em numero, a
andlise dosprogramas (eixos de atividades) constata que
houve uma crescente notavel no programa de saude
mental, a submissao de FISAs aumentou dentro dessa
tematica. O programa de saude mental é o Unico que
supera em 2020 quantitativamente as atividades do
mesmo periodo do ano anterior. Isso pode ser
relacionado ao periodo de estresse agudo dos estudantes
de Medicina e uma tentativa de abordar esse eixo(10,11).
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Figura & Comparagio entre os tipos de atividades entre os anos de 2005 e 2020.

Outro programa que concentra agdes na IFMSA Brazil é o
programa de habilidades médicas. Isso pode se relacdnar
a maior preocupacdo com lacunas tedricas e praticas do
processo formativo entre os estudantes de Medicina
brasileiros (12,13). Dentro do contexto de expansao de
escolas médicas que utilizam a metodologia ativa como
parte do ensino institucional, deve ser realizada a analise
o curriculo e das competéncias adquiridas durante a
graduacdo e as implicacbes da adogcdo dessa
metodologia (13,14,15. O programa de Habilidades
Médicas auxilia na questdo de lacunas curriculares pois
abrange tanto a¢des préaticas quanto acoes tedricas. Essas
sdo respectivamente exemplificadas por oficinas de
sutura e aulas que tem como objetivo atualizar os
estudantes sobre os sistemas de salde como também
informar sobre componentes curriculares interessantes
para a carreira médica.Dessa maneira, a IFMSA Brazil da
ao estudante a oportunidade de se capacitar e se adequar
em sua realidade e isso pode justificar esse eixo ser bem
explorado dentro da federacéo.

Outra mudanca é a diminuicdo do numero de cursos,
semindrios, projetos e campanhas e o aumento do que a

I FMSA Brazil classifica como
indica uma adaptacdo das acdes para 0 momento
pandémico.

CONCLUSAO:

Os dados encontrados demonstraram que, dentre as
maiores mudancas, houve queda no numero absoluto de
atividades e uma mudanca significativa nos programas
com mais atividades realizadas de modo que a saude
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mental ganhou um maior destaque, em 2020, liderando a
lista. O programa de Habilidades médicas no ano de 2020
teve uma queda no numero de atividades, contudo ainda
permanece como um eixo de protagonismo nas agdes
realizadas pela IFMSA Brazil. Posteriores analises
incluindo as novas FISAs 2, bem como com andlise e
comparacdo das FISAs 1 podem contribuir para uma
melhor avaliagdo do perfil das atividades em meio a
pandemia do novo Coronavirus e ao isolamento social
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INTRODUCAO

A sindrome aguda respiratoria grave causada pelo novo

coronavirus, o SARSCoV-2, foi identificada pela primeira

vez na cidade de Wuhan, na China, em dezembro de 2019.
Em 30 de janeiro de 2020, a Organizacdo Mundial da
Saude declarou a COVID19 como Emergéncia de Saude
Publica de Ambito Internacional, caracterizando-a em 11

de margo de 2020 como uma pandemia (1). Atualmente,

até 26 de outubro de 2020, ja foram confirmados mais de

42 milhdes de casos e mais de um milhdo de mortes ao
redor do mundo (2).

Diferentemente dos surtos infecciosos por coronavirus
que surgiram desde o inicio do Século XXI, como a
sindrome respiratoria aguda grave (SARSCoV) e a
sindrome respiratéria do Oriente Médio (MERS CaoV), o
surto atual apresenta maior velocidade de contagio, o
que foi fator decisivo para sua dispersdao pelo mundo.
Conforme o numero de casos positivos impulsionava
diariamente, crescia também a carga psicologica
associada a populagdo em geral e aos profissionais de
saude (3).

O inerente distanciamento social, aliado a inexisténcia de
um protocolo de tratamento definitivo ou programa de
vacinagdo acarretaram comorbidades fsiquiatricas de
longo prazo, como depressdo, ataques de panico,
ansiedade, suicidio e transtorno do estresse poés
traumatico, conforme reportado em diversas amostras
durante a propagacdo da SARSCoV e da MERSCoV.
Dentre os acometidos, constam desde profissonais da
saude (4), populagdo em geral (5,6) e 0 mais preocupante,
pacientes que sobreviveram a infec¢éo(7,8,9. Este estudo
visou sumarizar e analisar a bibliografia pertinente aos
reflexos psicolégicos em pacientes que contrairam
COVID19 e necessitaran de hospitalizago.

METODOS

Esta revisao integrativa foi norteada pelo processo de seis
passos estabelecido por De Souza et al10). As seis fases
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consistem em elaboragdo da pergunta norteadora,
busca na literatura, coleta de dados, andlise critica dos
estudos incluidos, discussdo dos resultados, e
apresentacdo da revisdo integrativa.

O levantamento bibliogréafico foi realizado nas bases de

dados PubMed/MEDLINE e SciELO, com os descritores na

|l 2ngua inglesa o0Ment al Heal t ho,
"Anxi ety", "Depression", OHeal
Professional 6, oYX nav ioPwd 6 e nbd
termos para busca foram arranjados da seguinte maneira:

(((("mental health") AND ("anxiety" OR "depression" OR

"stress disorder" OR "PTSD")) AND ("coronavirus" OR
"covid19")) AND ("patient”)) NOT ("health personnel” OR

"health professional®).

Os critérios para inclusdo foram artigos integros
publicados de janeiro a agosto de 2020 em portugués,
inglés, ou espanhol que tratassem dos reflexos
psicolégicos em pacientes infectados pelo SARSCoV-2, o
que delineou o desenho da pesquisa. Os crigrios de
exclusdao foram pré-publicagbes, correspondéncias,
artigos publicados até o termo de 2019, ou que nédo
abordassem diretamente o tema central desta revisao.

RESULTADOS

O resultado da busca nas duas bases de dados entregou
66 artigos, todos provenientes do PubMed/MEDLINE,
logo nenhum deles estava duplicado. Desses 66 artigos
iniciais, 58 foram excluidos na primeira fase da triagem,
onde uma leitura atenta dos resumos e palavraschave foi
suficiente para nao encontrar todos os critérios de
inclusdo. Os oito artigos restantes foram lidos
integralmente, seguido de uma discussdo entre o0s
autores acerca da sua elegibilidade, alcangando o
resultado final de trés artigos selecionados, conforme
mostrado na (Figura 1).
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Figura 1. Fluxograma de identificagiio, andlise ¢ selegio dos artigos
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Na coletanea selecionada, descrita(Tabela 1), dois artigos
eram estudos transversais inéditos executados na China.
Um foi realizado em Wuhan por X. Nie, Q. Wang, M. Wang
etal., einvestigou a prevaléncia de depresséao e ansiedade
e os fatores de risco as®ciados em pacientes com
COVID-19. O segundo, foi conduzido em Zhongshan por
Zhang J, Lu H, Zeng H et al. e a amostra foi estratificada
em pacientes que se recuperaram recentemente de
infeccdo COVID 19, individuos em quarentena e o publico
em geral, objetivando identificar as caracteristicas do
sofrimento psicolégico nessas populagdes. O ultimo
resultado foi um relato de caso, que apesar do baixo nivel
de evidéncia ilustra bem nosso tema. Epstein D, Andrawis
W, Lipsky AM, et al. descrevem o caso de um paciete
internado por infec¢do leve por COVID-19 que tentou
cometer suicidio.

Os trés artigos afirmaram existir interferéncia significativa
da COVID-19 na saude mental dos acometidos, seja por
apresentarem alto percentual de ansiedade ou de
depresséo (11), sep por apresentarem maior prevaléncia
de afetados pela depressdao se comparados a outros
estratos populacionais (12), ou por protagonizarem
tentativa de suicidio motivada pelas repercussfes da
infeccéo e de sua conduta de tratamento (13). Além disso,
possuir membros da familia que foram diagnosticados ou
morreram em decorréncia da doenca, ou ainda ser do
sexo feminino foram identificados como preditores
independentes para maiores pontuagdes em escalas de
autoavaliacdo para depresséo e ansiedade(11). Tanto a
analise quanto a sintese dos dados extraidos da coletanea
foram realizadas de forma descritiva.
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DISCUSSAO

O COVID 19 apresenta contagio rapido e proliferativo,
gue associado as medidas de distanciamento social, pode
gerar reflexos psicolégicos negativos, como transtorno de
estresse postraumatico, raiva e confusdo em individuos
saudaveis e naqueles que foram nfectados pelo virus (14).
Em sintese, os resultados expostos nesta revisdo
integrativa apontam a existéncia de consequéncias
psicolégicas intimamente relacionadas a COVID19, as
quais se manifestam de diversas maneiras. Dessa forma,
os achados deste trabdho explicitam que ndo € suficiente
apenas atencao aos sistemas respiratorio, cardiovascular
ou todos os outros pertencentes ao dominio da salde
organica de maior acometimento pela infeccdo pelo
SARSCoV-2, mas também ¢é indispensavel a
monitorizacdo da saude mental dos pacientes
acometidos.

Apos o primeiro surto de SARS, um estudo evidenciou
que depressao e transtornos do estresse postraumatico
foram reportados até um ano ap0s a infecgéo inicial pelo
virus (15). Considerando o SARSCoV-2, um estudo
transversal piloto conduzido em Zhongshan, na China,
utilizou o Questionario de Saude Geral de nove itens
(GHQ-9) e a Escala Transtorno de Ansiedade Generalizada
(GAD-7) de sete itens para avaliar a prevaléncia e a
gravidade do sofrimento psicoldgico nos trés estratos
populacionais  avaliados:  pacientes  recentemente
recuperados da infecgdo, individuos em quarentena e o
publico em geral. Os pesquisadores concluiram que a
prevaléncia de depressd@o foi maior em pacientes que
apresentam infec¢do por COVIB 19, quando comparados




Tabela 1. Artigos incluidos.

Titulo/Autores

Objetivos

Métodos

Resultados

Consideracoes

Anxiety and
depression and its
correlales in patiens
Will coronayirs
divease 2019 in

Wuhan.

X. Nie, Q. Wang, M.
Wang, etal ',

The difterential
psychological distress
aof populations
affected by the

COVID-1Y9 pandemic..

Zhang J. Lu H, Zeng
H, et al 2,

Anxiery and
swicidality in a
haspitalized patient
with COVID-19

infection.

Epstein D, Andrawis
W, Lipsky AM, et al
13

Investigar a
prevaléneia de
depressin e
ansiedade e os
latores de risco

associados.

Identificar as
caracteristicas
do sofrimento
psicoldgico
nas populacoes
afetadas pela
pandemia de

COVID-19.

Descrever um
caso de um
paciente
internado por
infecciio leve
par COVID-
19.

Escalas de
autoavaliagio de
depressio e
ansiedade.
Regressio linear
para determinar
preditores

independentes.

Amostra foi
estratificada cm
pacientes gue se
recuperaram
recentemente de
COVID-19,
individuos em
quarentena ¢ o
puiblico em
geral.

Relato de caso.

35.9% dos pacientes
com sintomas de
depressio; 38.5% com
sintomas de ansiedade.
Ter membros da familia
diagnosticados ou
mortas por COVID-19,
ou ser do sexao feminino
foram preditores
independentes.,

A prevaléncia de
depressio for maior cm
infectados por COVID-
19. Infectados por
COVID-19¢a
populacao em geral
indicaram aumentao da
prevaléneia de
depressiio comarbida
com ansledade.

Ao testar positivo para
COVID-19, o paciente
foi internado e fol
iniciado o tatamento.
No 7" dia de internacdo
pulou da enfermaria do
37 andar, tentando
suicidio, sendo
estahilizacdo ¢

translerida em seguida,

Pacientes com COVID-19,
cm cspecial aqueles que
tiveram familiares
diagnosticados ou mortos
por COVID-19 sdo mais
suscetiveis 4 depressdo e
ansiedade do que outros

pacientes.

Houve apresentagao de
difcrentes niveis de
sofrimento psicoldgico em
pacientes que foram
infectados por COVID-19,
individuos em guarentena

¢ o piblico em geral.

Hustra os distirbios
psicologicos que podem
ser associados a infecgdo.

uma causa orginica.

Fonte: elaborada pelos proprios autores. 2020,

individuos em quarentena e a populacao em geral. Ainda,
a prevaléncia de ansiedade ndo foi estatisticamente
diferente entre os trés grupos citados (12). Contudo, tal
conclusédo diverge dos achados de outro estudo
unicéntrico, também transversal, piloto e chinés, desta vez
realizado no hospital nimero um de Wuhan, epicentro da
pandemia. Neste, os pesquisadores avaliaram depressao
e ansiedade utilizando duas escalas de autoavaliacéo: a
de Depressédo de Zung (SDS) e a de ansiedade de Zung
(SAS) O artigo indica que os pacientes que deram entrada
em duas enfermarias do hospital apds terem testado
positivo para o novo coronavirus tiveram uma prevaléncia
de depresséo e ansiedade semelhantes a populacdo em
geral durante a pandemia (11).

Deste modo, é importante ressaltar as limitagbes de
ambos os artigos, 0 que pode ter contribuido para a
divergéncia de resultados. O estudo realizado em
Zhongshan apresentou como principal limitagéo o fato de
ser o primeiro estudo que visava explorar a saude
psicolégica em populagbes com diferentes niveis de
exposicdo a epidemia de COVID19 (12). O estudo
conduzido em Wuhan aventa como possivel justificativa
para nado discrepancia entre os niveis de estado
psicoldgico mensurados entre pacientes e populacdo em
geral o fato do tratamento gratuito e o senso de
seguranga ap6s a admissdo na ala de isolamento. Os
autores pontuam ainda como limita¢des do estudo o fato
de a amostra ser pequena, 78 pacientes de 85 que deram
entrada no periodo de 14/02/2020 a 18/03/2020, além
disso foi dirigido em um dnico centro; em razdo dos
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questionarios serem de autoavaliagdo, nenhum dos

participantes estavam em condi¢éo critica de saude, o

gue impede uma correlagdo entre gravidade da infecgédo

e estado psicoldgico, o que pode ser considerado viés de

selecdo; além disso, as conclusbes dele podem apenas
qualificar para uma prevaléncia de sintomas de depres$io

ou ansiedade, pois as escalas de Zung utilizadas nao
foram validadas para pacientes com COVID19 nem

outros eventos de salde publica; ainda, eles chamam
atencdo a circunstancia de o desenho transversal ter
limitagdes inerentes a que ndo permitem interpretacdes

causais dos resultados; por fim, os pesquisadores nao
registraram comorbidades com doencas cronicas, estado
marital e vinculo empregaticio, fatores de risco

conhecidos para transtorno depressivo maior ou

tentativas de suicidio (11). Apesar das limtacdes e vieses,
X. Nie, Q. Wang, M. Wang et al. demonstraram que a
regressao linear mdltipla revelou que ter membros da

familia com diagndstico positivo para COVID-19 ou morte

resultada dela foram preditores independentes para um

indice de gravidade de depresséo ou escore de ansiedade
maiores, ambos mensurados pelas escalas de Zung.
Nesse interim, ser mulher também foi

independentemente associado a maiores indices de
gravidade de depressdo em pacientes com COVID19.

Embora relatos de caso sejam classificads como

evidéncia de nivel 5, segundo a hierarquia da pratica
baseada em evidéncias 10, este artigo € valoroso, uma vez
que descreve o caso de um jovem paciente internado por

leves sintomas de COVID19. Durante sua estadia na
enfermaria ndo apresentou dispneia ou febre, mas
desenvolveu um quadro psicolégico com ansiedade e
insbnia. No 7° dia de internacdo o paciente tentou

suicidio, fato que esta diretamente ligado com os

disturbios psicologicos que ele apresentava. Assim, foi
submetido a cirurgia de urgéncia, sendo transferido para
um centro de trauma nivel |, sempre respeitando as
normas de isolamento (13).

Referem-se, como principais limitagbes deste estudo, o
fato de haver restricdo dos resultados na busca em base
de dados, ocasionada pelas exigéncias inpostas no

momento da procura (utilizacdo de descritores e de

operadores booleanos especificos), o que pode ter sido
motivo para ndo apari¢do de artigos sobre o tema que

nao estivesse enquadrado na ferramenta de busca. Ainda,
o fato de ser abordada uma tematica nova e pontual -

tendo em vista que a grande maioria dos artigos que

foram apresentados como resultado da procura

precisaram ser retiradas (incluindo pré publicagdes) por
nao abordar o delineamento proposto pela revisao.

CONCLUSAO

A pesquisa é de extrema importancia para alertar os
profissionais de salde e gestores de unidades
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hospitalares que estéo voltadas ao tratamento de pessoas
acometidas por COVID-19 de que é imprescindivel o
acompanhamento da salde mental desses enfermos.
Além disso, o estudo indica que publica¢des tangentes
aos reflexos da infecgdo por SARSCoV-2 a saude mental
dos contagiados, principalmente daqueles que sé&o
submetidos a hospitalizagdo, sdo infimas, o que possui
expressao clara neste artigo, tendo em vista qie, mesmo
ampliando o campo de inclusdo de sele¢do de artigos a
serem revisados para estudos com menor teor de
evidéncias, como relatos de caso, ainda foram
encontradas apenas 3 publicacdes disponiveis.

Dessa maneira, tendo como motivacgéo o fato de que toda

a populagdo mundial corre risco de infec¢éo pelo novo

coronavirus, urge que trabalhos futuros se voltem a
tematica determinada pelo objetivo desta revisao,

almejando novas descobertas e considerando que essas
publicagbes auxiliaram na producdo de evidércias que

guiem gestores de salde publica para a realizagdo de
estratégias com atuagdo psicossocial, as quais poderédo
ser incluidas nos planos de gestdo de saude que
competem a atengdo ao paciente acometido pela

infeccéo viral.

CONFLITO DE INTERESSE

Os autores declaram que ndo ha nenhum conflito de
interesse presente no estudo

FINANCIAMENTO

Os autores declaram que ndo houve fontes de
financiamento
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ACESSO A ATENCAO BASICA E DSACTOS DA
PANDEMIA DE COVID 19 EM MINAS GERAIS
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Palavras chaves Acesso aos servicos de sadde; Atengdo Primaria a saude; Coronavirus.

INTRODUCAO:

A Atencdo Priméria a Saude (APS) funciona semelhante a
um filtro, regulando o acesso aos outros setores de
saude, na medida em que constitui a primeira via de
contato da populagdo com o sistema de saude. A APS
possui diversas fungfes, como programas de prevengao
integrados ao cuidado longitudinal e abrangente, por
vezes voltado a familia, mediante a Estratégia Saude da
Familia (ESF}1). Dessa maneira, a atengdo primaria é de
grande relevancia, visto que fornece atencdo sobre a
pessoa, eliminando o olhar curativista, tratando o
paciente de forma integral e continuada ao longo do
tempo (2). Assim, tendo em vista a relevancia das funcdes
da APS, esta funciona como base para os demais niveis
de atencéo (1,2).

A pandemia causada pelo virus SARSCoV-2 foi declarada
pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) em 12 de
marc¢o de 2020 e o inicio da transmissdo comunitéaria no
Brasil foi anunciada no dia 20 de marco de 2020(3). Em
consequéncia da rapida disseminacao do virus, medidas
de isolamento foram necessarias, em uma tentativa de
conter o avanco da doenga.

Dados os principios que regem o Sistema Unico de Satde
(SUS) (4), sendo eles integralidade, universalidade,
equidade, esperase que todo brasileiro tenha acesso a
saude. Dessa forma, buscouse, através de uma analise
quantitativa, discorrer acerca de tal aspecto, atentando-
se para as modificacdes possivelmente desenadeadas
pela pandemia da COVID 19. E pertinente ressaltar que
ndo serd considerada a diferenca entre acesso e
acessibilidade proposta por Starfield (2). Desse modo, 0
acesso é avaliado como 0s meios institucionais do
sistema de salde disponiveis para opublico (5).

Embora a APS tenha se provado essencial nas ultimas
décadas, 0 acesso ainda se configura como a categoria
pior avaliada na Atenc@o Primaria do Brasil (1). Nesse
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contexto, os impactos do isolamento social, somados ao
conjunto de impasses pretéritos, confluem para a
intensificacdo dos obstaculos ao acesso a saude no pais.
Ainda assim, a APS deve manter 0 acompanhamento dos
pacientes cronicos e ampliar o campo da telemedicina,
de forma a atenuar a problematica vigente. Tal
acompanhamento pode ser intensificado utilizando
diversas estratégias, tais como, as consultas domiciliares
e o atendimento virtual. Soma-se a isso, a necessidade
de maiores investimentos na atencdo basica, bem como
a urgéncia de uma organizacdo mais efetiva dos
profissionais e dos recursos em cada Unidade Basica de
Saude (2).

Diante do exposto, 0 presente estudo busca entender as
consequéncias do contexto atual pandémico no acesso
aos servicos de saude bésica, sendo que a hipotese
levantada € de que o acesso a atenéo primaria, assim
como os atendimentos de pacientes com doencas
cronicas teria uma reducdo durante o periodo de
pandemia de COVID 19 em Minas Gerais. A analise foi
feita a partir da frequéncia de atendimentos realizados
pela atencdo basica, levandese em conta dados
anteriores e posteriores ao surgimento da COVID19. Tal
discussao justificase pela necessidade de ag¢des que
objetivem reduzir os grandes impactos da pandemia no
sistema de saude brasileiro, uma vez que é necessario o
aprofundamento cientifico no tema para que as devidas
acoOes sejam eficazes.

METODOS

Este & um estudo ecoldgico, uma vez que estuda dados
relativos a uma populagdo, e transversal de carater
observacional, que tem como base de dados informacdes
coletadas nas plataformas virtuais do Departamento de

Informatica do Sistema Unico de Salde do Brasil (DATA

SUS) (6) e do Sistema de Informacdo em Saude para
Atencéo Basica (SISAB{7). Vale ressaltar que nédo foram
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CONSULTAS MEDICAS EMATENCAD BASICA EM MINAS GERAIS - 2020 E 2019 (DATA-SUS)
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Gréafico 1: Dados referentes as consultas médicas em atengdo basica, em Minas Gerais, extraidos dOATA-SUS

considerados os dados referentes a julho e agosto, uma
vez que ndo estavam presentes nas bases de dados.

Foram coletados dados referentes ao estado de Minas
Gerais, acerca do nUmero de consultas totais na Atengdo
Primaria a Salde (APS) e nimero de condtas individuais
de pacientes portadores de diabetes, doenca escolhida
pelo grupo como exemplo de doenca cronica, a fim de
avaliar os impactos da pandemia no tratamento de
pacientes com doencas ndo transmissiveis, na APS, nos
meses de Janeiro a Julho de2019 e 2020. Esses dados
foram obtidos a fim de se comparar o alcance da atencdo
priméria antes e durante a pandemia.

Para comparacéo, foi encontrada a média do percentual
de variacdo e a mediana da diferencga absoluta, uma vez
que os dados sao assiméricos, referente a cada ano para
ambas as variaveis supracitadas. Realizese o célculo da
variagcdo percentual subtraindo se os valores mensais
encontrados em 2020 pelos valores mensais encontrados
em 2019. Posteriormente, dividiu-se o resultado

encontrado pelo valor mensal de 2019. Feito isso,
multiplicou-se por 100 para obter o valor em

porcentagem. Para o célculo da mediana da diferenca,
subtraiu-se o valor mensal de 2019 pelo valor de 2020.
Apébs isso, realizouse a mediana para os valores
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encontrados. Como os valores eram pares (n=6) fezse a
média dos valores centrais e, deste modo, achouse o
valor da mediana.

Para testar a significancia da diferenca destas medidas
entre anos, foi utilizado o teste ndo-paramétrico de
Wilcoxon (8), por ser o teste mais adequado para a
presente situacdo, em que as amostras sao relacionadas.
Neste trabalho foi utilizado o software Action Stat e o
nivel de significancia adotado foi igual a 5%.

RESULTADOS
Fonte: Autoria propria.

Os dados coletados no SISAB(7) e DATASUS(6) estdo
dispostos no Grafico 1, apresentando o numero de
atendimentos totais na atencdo béasica nos meses de
janeiro a junho dos anos de 2019 e de 2020 em Minas
Gerais, enquanto o Grafico 2 apresenta 0 nimerode
atendimento de diabéticos do mesmo periodo e estado.
Os valores encontrados por més da varia¢éo percentual
dos dados coletados estdo dispostos na Tabela 1,
enquanto os valores encontrados calculando-se a
diferenca dos dados entre os meses de 2019 e 2Q0 estédo
dispostos na Tabela 2. Os valores encontrados pela
andlise final podem ser visualizados na Tabela 3.
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Gréfico 2: Dados referentes aos atendimentos individuais de pacientes com diabetes, em Minas Gerais, extraidos do
SISAB, referentes ao periodo de janeiro a junho de 2019 e 2020Fonte: Autoria prépria.

Observou-se uma diminuicdo significativa pelo teste de
Wilcoxon no nimero de atendimentos totais na atencéo
priméria no estado de Minas Gerais em 2020 quando
comparado a 2019 (p=0,0312). Por sua vezgconstatou -se
gue, mesmo com a alta variagdo para os meses de abril
€ maio, a variacdo total ndo foi significativa pelo teste de
Wilcoxon para o atendimento de diabéticos (p=0,0938).

DISCUSSAQ

Vista a alta chance de contagio do virus SARSCoV-2,
juntamente com os protocolos de isolamento social e da
orientagdo de suspensao de atendimentos eletivos (9),
levantou-se a hipotese de que o acesso a atencgéo
primaria, bem como os atendimentos de pacientes com
doencas crénicas teria uma redugdo durante o periodo de
pandemia de COVID19 em Minas Gerais. A andlise
estatistica dos dados coletados indicou reducéo
significativa dos atendimentos em geral na atengdo
primaria (p= 0,0312), revelando um déficit no acesso da
populacéo a esse servico neste periodo de isolamento
social, como havia sido levantado em hipotese
anteriormente. Por outro lado, 0 numero de
atendimentos de pessoas com diabetes ndo apresentou
uma diminuicdo estatisticamente  significativa (p=
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0,0938), nos levando a concluir que ndo houve reducéo
no atendimento aos diabéticos durante a pandemia.
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O primeiro resultado reforca um problema relatado (9), contribuindo para a formagdo de uma demanda

anteriormente a pandemia: a dificuldade de acesso ao reprimida que podera gerar impacto no contexto pos

servigo de qualidade dentro do tempo habil p ara atender pandemia, sobrecarregando o sistema. Além das

a queixa do paciente (5). O viés politico na gestdo dos consultas adiadas, a mudanca de halios provocada pelo

sistemas de salude, em conjunto com O isolamento social gera margem para o surgimento de

subfinanciamento, contribuem para a precariedade do complicagdes tais quais problemas de saude mental
Janeiro Fevereiro Marco  Abril Maio Junho

Variacao percentual de
consultas médicas em
P -9,288% -25,643% -42,397% -59,232% -63,046% -47,165%

atencao basica

(2020-2019)

Variacao percentual de
consultas médicas

© L L -6,771% -18,020% +6,319% -47,444% -31,088% -1,007%

individuais para

diabetes (2020-2019)

Tabela 1: Resultados dos calculos da variagdo percentual dos dados coletados sobre consultas médicas em atenga
basica e diabetes. em Minas Gerais. no periodo de ianeiro a junho de 2019 e 2020. Fonte: Autoria prépria.

Janeiro Fevereiro Marco  Abril Maio Junho

Diferenca dos dados em
consultas médicas em
- L. 50.543 233.904 396.134 352.025 432968 235.559
atencdo primaria entre

os meses de 2019 e 2020

Diferenca dos dados em
consultas médicas
individuais para 7407 20363  -5.316  49.171 33384 920
diabetes entre os meses

de 2019 e 2020

Tabela 2: Resultados referentes ao calculo da diferenca entre o valor dos dados coletados relativos as consultas
médicas em atengéo basica e consultas individuais para diabetes em Minas Gerais, no periodo de janeiro a junho de
2019 e 2020. Fonte: Autoria propria.

atendimento basico (10). Ademais, as barreiras como ansiedade e depressao e outras decorrentes de ma
geograficas e horarios de funcionamento restritos alimentacdo, comportamento sedentario, aumento do
distanciam a populagdo do acesso ao atendimento consumo de bebidas alcodlicase da violéncia doméstica,
rapido e de qualidade (11). ja relatados na literatura (12,13,14,15.

Os problemas precedentes, junto ao contexto pandémico,
levaram a maior seletividade por parte da APS, uma vez
que esta necessita direcionar o foco para o combate a
COVID19 e manter o atendimento aos pacientes
cronicos, sujeitos a mais complica¢deq9,11). Tal situagdo
obrigou a APS a postergar atendimentos menos urgentes
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Tendo em vista as mudancgas citadas acima, é possivel
inferir o motivo pelo qual n&o houve diminui¢do no que
tange as consultas de diabetes, uma vez que doencas
cronicas foram priorizadas na Nota Técnica do Centro de
Operagbes de Emergéncia em Saude- COES MINAS
COVID19, N° 21/2020 - 06/04/2020 (9), publicada no
inicio da pandemia no Brasil; e na fala da diretora da
Organizagdo PanAmericana da Saude- OPAS Cérisse F.
Etienne (16), que ressaltou a necessidade do tratamento
de doencgas ndo transmissiveis. Sendo assim, destacae
a necessidade da manutencdo desse aspecto favoravel
do acesso e organizagdo da APS mineira, frente a
pandemia, visto que ha relatos em outros paises de uma

vez que cada estado adotou uma diretriz propria. Fazse
necessario maisestudos acerca da condi¢do de outras
doencas cronicas durante o periodo de pandemia, posto
que este estudo abordou apenas o diabetes.

CONCLUSAQ

Com base no discutido no presente trabalho, podemos
concluir que a reducdo no acesso a atengdo priméria
certamente provocard impactos negativos no contexto
p6és pandemia. Este estudo contribuird para maior
entendimento acerca das limitagcSes do acesso a S em
Minas Gerais, 0 que podera auxiliar o planejamento de

Variaveis Meédia de variacio Mediana das p-valor
percentual diferencas dos dados
(2019-2020) absolutos
(2019-2020)
Consultas médicas em
atencio basica -41,128% 293,792 0,0312
Atendimento
individual para -16,335% 13.885 0,0938
diabetes

Tabela 3: Resultados dos calculos da média de variagdo percentual, mediana da diferenga e-palor (Teste de Wilcoxon)
dos dados coletados do DATA-SUS e SISAB referentes aperiodo de janeiro a junho de 2019 e 2020 e ao estado de

Minas Gerais. Fonte: Autoria propria.

falha na continuidade do atendimento dessa populagéo
13).

Como possivel solugdo temse a telemedicina(17,18), que
permite uma diminuicdo no fluxo da APS através de
consultas online, ao mesmo tempo que possibilita o

atendimento aos casos menos urgentes, de modo que
reduziria a demanda pés pandemia. No entanto, essa
alternativa traz consigo problemas de desigualdade, uma
vez que uma em cada quatro pessoas no Brasil ndo tém
acesso adequado a internet, nem dispositivos que
possibilitem esse acesso(19), o que configura um desafio

para a utilizacdo dessa tecnologia em ampla escala.
Ademais, € imprescindivel o redirecionamento de verbas
e de novosinvestimentos, além de a formulacdo de novas
estratégias com o intuito de atenuar os problemas de

subfinanciamento da atencdo priméria. Assim, seri
possivel tornar o primeiro nivel de cuidados mais
robusto, de modo a atender com qualidade e eficiéncia

a demanda reprimida no periodo p6s pandémico, bem

como 0s casos que continuardo precisando de consultas.

Por fim, cabe ressaltar que este artigo tem como
limitacdes a restricdo ao estado de Minas Gerais, ndo
podendo ser aplicado a discussdes de nivel nacional, uma
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medidas para reparélas. Além disso, tornase importante
a realizacéo de estudos futuros com o objetivo de avaliar
outras doencas cronicas ndo transmissiveis agrupadas e
com valores conjuntos a fim de amparar os
planejamentos em saulde. Por fim, tornase relevante
também a realizacdo de estudos com o propdsito de se
analisar novos dados e perspectivas referentes ao acesso
da atencdo priméria, tanto no contexto pandémico
quanto no pés pandémico.

CONFLITO DE INTERESSE

Os autores declaram que ndo ha nenhum conflito de
interesse presente no estudo

FINANCIAMENTO

Os autores declaram que ndo houve fontes de
financiamento
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APAGAMENTO DAS CORES DO ARARIS: UMA REVISAC
INTEGRATIVA SOBRE OS IMPACTOS DA COYEINA
SAUDE LGBTQIA+
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Palavraschaves Infec¢Bes por Coronavirus; Minorias Sexuais e de Género; Isolamefiacial.

INTRODUCAO:

Em dezembro de 2019, emergiu em Wuhan, na China, a
nova infec¢do respiratéria que, posteriormente, seria

identificada como a Doenca do Coronavirus de 2019

(COVID19). J4 em janeiro do ano seguinte, a Organizacao
Mundial de Saude (OMS) (1), considerando o mimero

crescente de casos em todo o mundo, declarou estado de

Emergéncia Internacional. Esse cenéario, somado as
fragilidades sociais pré-existentes, trouxe a tona

discussdes acerca de populacdes marginalizadas, e
consideravelmente mais vulneraveis em momenbs de

pandemia.

E de conhecimento comum que, mesmo em situagdes
normais, individuos que ndo atendem a padrbes
especificos de género e orientagdo sexual séo,
constantemente, submetidos a fatores de estresse que os
afastam do sistema de salde. Dessa formagonsiderando
que, segundo o Ministério da Saude do Brasil (2),
orientacdo sexual e identidade de género sao
importantes determinantes sociais de saude e
presumindo que a atual pandemia € um periodo de
consideravel instabilidade, em que vulnerabilidades
sociais sdo acentuadas, fica claro que a comunidade
LGBT+ sofre, desproporcionalmente, com essa situacao,
uma vez que esta suscetivel ndo s6 aos riscos infecciosos
do virus, mas também aos acometimentos psicossociais
decorrentes da atual pandemia - resultado do processo
de sobreposi¢édo das marginalizagdes (3).

Portanto, esse estudo tem como objetivo avaliar os
impactos da pandemia de COVID 19, bem como do
consequente isolamento social, na saide da populagdo
LGBTQIA+.

METODOS:
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Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, que,
segundo Broome (4), consiste em sintese de pesquisas ja
publicadas gerando conclusdes gerais sobre o tema de
interesse. O artigo foi sistematizado segundo passos
propostos por Whittemore e Knafl (5): 1) identificagédo da
questdo norteadora; definicdo dos critérios de inclusao;
buscas dos estudos em base de dados; 2) andlise dos
resumos dos estudos; selegédo dos estudos; 3) analise e
fichamento dos estudos; 4) analise dos dados.

A pesquisa incluiu as bases de dados Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), Google Académico e PubMed, de maneira
gue as buscas foram realizadas com as seguintes chaves
de pesquisa: OLGBIGOna&ANDaseoPudll
OCOVID virus infectiond AND 0S

Mi noritiesd na base Goosgpbre Acad
Coronavirusdé AND OMinorias Sextl
base BVS- todos os descritores foram determinados pela

ferramenta Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) (6)

e o] operador bool eano 0ANDO

encontrados artigos que abordassem os dois temas
simultaneamente. Vale ressaltar que a utilizagdo de
chaves de pesquisa variadas se ocorreu devido a infima
guantidade de resultados encontrados quando utilizou -
se a mesma chave nas trés bases de dados.

Foram estabelecidos como critérios de inclusdotodos os
artigos originais disponibilizados na integra, em inglés ou
portugués, e que foram publicados no ano de 2020. Em
seguida, foram aplicados os critérios de exclusdo de
retirada de monografias, teses e artigos de revisdo. Desta
sistematizacdo, selecbnamos nove artigos que
responderam a pergunta de pesquisa: Como as minorias
sexuais e de género estdo sendo afetadas pelas medidas
de distanciamento social da COVID19?

Em sequéncia, realizamos o fichamento dos nove artigos,
com posterior analise de dados.




RESULTADOS

Tabela 1: sintese dos artigos selecionados para serem
postos em revisdo; referenciacdo: elaborada pelos
autores, 2020; descricdo: a tabela, dividida em 4 partes,
indica a sumarizagdo dos artigos postos em revisao no
estudo.

Os nove artigos selecionados para esta revisao integrativa
foram sintetizados e estao apresentados previamente na
tabela 1.

Tabela 1: sintese dos artigos seleci

cisheteronormatividade 0 e, segundo os autores, essas
condig¢Bes foram ainda mais acentuadas pela pandemia.

Em primeira analise, a explicitagdo do aumento de fatores
estressores, de ansiedade, de depressdo e de outros
indicativos de agravos a salde mental na populagdo em
estudo, esteve presente em sete das refeéncias postas
em revisdo, sendo apresentadas causas diversas. Entre
elas estavam o fato de estar em isolamento com pessoas
gue ndo apoiam sua identidade e expressédo de género
e/lou sua orientacdo sexual, o sofrimento com a

Principais Resultados

T'itulo Objetivos Método

Rethinking COVIDREY o oy oo g o

Valnerability: A Call for Avaliar O 1MpPaety g p.l‘h!ﬂllhl rala-se de um  ar
LOTRQ+ Tidmigrant de COVID-19 na comunidade original  construido

LGB+, Identificar formas de
margnabizagio sobrepostas ¢ seu
impacto na equidade de saude,

Health Lguity in the United

States During and After a de acesso publico,

g0

pustir de bancos de dados

Pandemic
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“The Untold Side of % @ Trata-se de artigo original
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relatar uma experié

(MG
Um achado comum em todos os artigos foi de que
pessoas LGBTQIA+ ja viviam, antes da crise gerada pela
pandemia, em situacdo de marginalizagdo e de
desigualdade sociopolitica 8 gerada por imposicdo da
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cidade de Juiz de Forn

O presente estedo fomenta uma reflexdo acerca das vulnerabilidades relacionadas
A COVID-19, Dessa lomma, sugere gue uma énlise exclusiva nos riscos inerentes a
adultos com idade a partir de 65 anos estimula perspectivas alheias a falores socias
e politicos, contribuindo para uma oferta de sanide prec
vulneriveis, como a pepulugio LGB+, Assim, conclui-se que o atual pandemia
afeta, desproporcionalmente, a saide de individvos LGBT+, seja devido a vm
considerivel  nimero  de  marginalizagoes  sobrepostas,  seja pela maior
suscetibilidade desse grupo a transtornos comportamentais ocasionados pelo

paara grupos socialmente

1solumento social,
O presente estudo ressalta que individuos LGBT+ apresentam uma maior
predisposicio para o desenvolvimento de fatores relacionados an estesse ¢, por
530, sd0 suscetiveis ndo s6 ans riscos infecciosos do virus, mas @ambém aos
acometimentos psicossociais decorrentes da pandemia. Ademais. destaca-se que
durante ¢rises o comporntamento humano esti mais propenso @ tomar-se ivacional
e violeno, contribuindo para o agravamento de estigmas sociais jd existentes, o que
intensifica as vulnerabilidades relacionadas & populacio LGBT+. Por fim, possiveis
solugdes sio enumeradas: conscientizagio sobre medidas de precaugio, programas
de redugio de danos para comportamentos sexuais de risco ¢ abuso de substancias

atividades de informagio, educagiin e comunicagdn em comunidades para a
melusdio socrl, entre outras medidas,

e

Menor  escolaridade, menor renda, consumo  excessiva de  dlcool sef
preto/pardodraga  nativa se relacionaram com impossibilidade de manter o
distanciamenta social, Os desabios mais alendos foram o salinofemprego reduzido
as mios ¢ disponibilidade de transportes,
am aumento, 49.4% dos que consumiam
tabaco alimmaram aumento & 30,4% dos que vsudrios de drogas ilicitas aferiram
aumento, Os principais moetivos da suspensdo do uso didrio de PreP foam o
impedimento para retirada do reabastecimenta e a abstinéneia sexval, Quanto 4
Terapia Antirretroviral, 17 dos que a utilizavam relataram impacto do
distanciamento no reabastecimento

Alirma que a comunidicde LGRTQ & paticulamnente valnesivel {principalmente o
pantir o interseccionalidade com a dimens i poas ramili
psicologicas. financeiras, empeegaticios ¢ relativas aos seguros de sadde no
contexto do COVID-19. Recomenda que as instituigdes educacionais. de servigos
sociais e de saode mental formegam seus serviges de fomma online, além de
atividiades extrucurriculares purn o comunidade LBGTQ com o intuito de foralecer
o suporte e @ integragio da comunidade

W

<

Agentes de siide pedidtneos 1€m um importante papel na pandemia do COVID
19, devendo chamar atengiio para as nevessidudes especii s populagoes gue sio,
provavelmente, impactadas de modo desproporcional pels pundemio. além de
montar assisténee altemativa so cadado. Ademais, mvito pode ser feie a parte de
parvers entre as instilngdes de saide, de servicos de prolegao i oranci ¢ agencis
cle delesn

A anithse empreemdida no antigo lentou levar em considernicin o contexto das
vulnerabilidades ¢ precariedades das vidas ¢ corpos de LGBTQI+, no geral. ¢ da
cxperiéncia concreta junto as mualheres transexuais ¢ travestis na cidade de Juiz de
Fora. O artigo entendeu que, se a classe wabalhadors jd ¢ afctada por criscs
sanitirias, politcas, econdmicas e sociais que atingem o pais, a comunidade
LGBTQI+, marcada pelas discriminagbes, preconceitos ¢ vulnerabilidades,
inteeseccionalmente com outros marcadores sociais, [ seus corpos ¢ suas vidas
ainda mas precanzados.

diminuicdo de grande parte de sua renda e a propria

preocupacdo com a infeccdo por COVID19 (17, 22, 23).
Como consequéncia ao agravo na saude mental os
autores destacaram ainda que muitas dessas pessoas
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Tal arhigo teve por objetivo mvesugar os rellexos da pandenia de COVIDA19 o
partir do recocte da diversidade LGBTI+. Inicialmente. os autores s¢ propéem a
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minorias fmicas ou raciais indicaram menor acess
Sobre impactas dos serviges de enidados so HIV
indicaram perder © acesso aos provedores do tras
raciais ou énicas relataram mass dificuldades atamento.

Q prescate estudo propée uma reflexdo acerca dos riscos da gtual pandemia &
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Fonte: Elaborada pelos autores, 2020,
potencializam seus vicios a substancias como alcool,
cigarro e drogas, o0 que piora ainda mais sua condi¢&o de

saude (16).

Além disso, trés das nove publicacdes abordaram a
relagdo COVIB19 e vulnerabilidade econdbmica e
empregaticia da comunidade LGBTQIA+, sendo um
determinante que leva a impossibilidade do cumprimento

do isolamento social e a adocdo de medidas de
contencdo de gastos, como o corte de refeicBes
alimentares, por parte desses individuos.

Outrossim, a interseccionalidade também é um ponto
bastante mencionado, direta ou indiretamente, no
material revisado. Essa pode ser observad em dois niveis:
o primeiro relacionado com o fato de a comunidade no
geral sofrer os efeitos da crise em maior intensidade.
Sendo representado, por exemplo, em artigo que aferiu
gue os agravos a salde mental de individuos LGBTQIA+
foram afetados em niveis quatro vezes maiores que
afetou a populacdo em geral. O segundo relacionado a
existéncia de desigualdades na prépria comunidade, pois,
na medida em que fatores étnicos e raciais se
relacionaram com a nado cisheteronormatividade, foi
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observada uma maior potencialidade de dificuldades e de
desafios.

Por fim, foi mostrado que a pandemia também afeta
esses individuos na prevencao e no tratamento ao HIV, de
forma a interferir negativamente na continuidade dos
meios de profilaxia PrEP e PEP e nas medicagdes
referentes a Terapia Antirretroviral, o que ocorre devido a
dificuldades no reabastecimento da medica¢do e na
auséncia dos provedores, por exemplo.

DISCUSSAO

A partir dos resultados obtidos com a reviséo dos artigos

€ importante ressaltar que a pandemia ocasionou apenas
a fortificacdo das repressdes que pessoas LGBTQIA+ ja
sofriam em tempos ndo pandémicos, as quais possuem
como exemplos, em representacdes concretas, o elevado
risco de violéncia doméstica e familiar, a vulnerabilidade
empregaticia - muitos dos individuos LGBTQIA+ tendem
a possuir trabalhos de baixa remuneragéo, geralmente no
setor informal - e a perturbag&o na saude e relutancia em
buscar atendimento (7).

Com base nesses achados, é possivel inferir que estar fora
do padréao cisheteronormativo é um determinante social
da saude- conceito que indica existir relacao entre fatores
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comportamentais, étnicos, raciais e/ou sociais com o
aparecimento de doencas (8) - tendo em vista que, a
vulnerabilidade conferida pelo exercicio de uma
sexualidade ndo cishétero esta associada a invisibilidade
social e, também, a experiéncias de preconceito nos
servigos de saude (9).

Nessa perspectiva, € notéria a maior negligéncia aos
cuidados com a saude mental da comunidade LGBTQIA+
em comparacdo a sociedade em geral. Esse descaso
ocorre devido a uma gama de fatores como

discriminagdo, marginalizacdo e homofobia, presentes
tanto no seu nucleo familiar, quanto nos servicos de

salde, os quais afastam esses individuos dessas
institui¢cdes. (10) Desg modo, sem um sistema de apoio

adequado, essa populagdo tornase mais vulneravel ao

desenvolvimento de distirbios mentais, como:

depresséo, pensamentos suicidas, auto mutilagao e abuso
de substancia quimicas. (11, 12, 13)

Somadas a todas essas questdes, caparecimento da
pandemia e o medo de transmissdo e infeccdo por
COVID-19 acaba por resultar numa potencializagdo do
sofrimento j& rotineiro de grande parcela dessa
populagéo (7), ocasionando um incremento nos entraves
previamente mencionados.

Concomitantemente, é de grave preocupagdo que
pessoas LGBTQIA+ estejam com dificuldade no acesso a
profilaxia e ao tratamento para a AIDS, uma vez que a
reducdo dos casos de AIDS esteve incluida em um dos
Objetivos de Desenvolvimento do Milénio determinados
pelas Nagdes Unidas (14), devido a sua grave epidemia e
seu risco a salude publica. Portanto, ndo garantir que
sejam oferecidos meios de prevencéo e de tratamento da
AIDS, bem como 0s recursos necessarios para 0 acesso a
essas medidas é uma ameaca de retrocesso a sale
coletiva.

Além de sofrer com maior intensidade os impactos da
atual crise, foi mostrado nos resultados que pessoas nao
héteros também sado afetadas pela interseccionalidade -
conceito que designa interdependéncia das relagdes de
poder de raca, sexo e chsse (15)- motivo que explica o
fato de serem apresentados, nos resultados, dados que
correlacionam um aumento maior de dificuldades, as
guais ocasionam uma piora na qualidade de vida e na
salde de pessoas que estdo presentes em algum grupo
de minoria étnico racial, além de ser LGBTQIA+. Como
exemplo disso, um dos artigos afere que pessoas
pertencentes a determinadas minorias étnico raciais
possuiram mais dificuldade no acesso a profilaxia oral
para o HIV, o que é resultado de um profundo débito
histérico que a sociedade possui com populagbes
marginalizadas (22).
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Como limitagdes desta revisdo integrativa destacase, em
grande parte, o fato de que a pandemia é um evento
recente e, embora ja exista uma boa quantidade de
material produzido sobre o tema, esta ndo se mostra t&o
grande quando associada as minorias sexuais e de
género, o que dificultou maior aprofundamento de
evidéncias cientificas. Outrossim, os pesquisadores nao
registraram inicialmente a quantidade total de artigos
encontrados nas bases dedados, o que impediu uma
mensuracdo de quantos estudos foram removidos por
duplicidade ou por ndo abordarem a tematica proposta.
Além disso, os critérios de busca utilizados podem de
alguma forma ter refreado as possibilidades para
pesquisa.

CONCLUSAO

Acredita-se que esta pesquisa é de extrema importancia
para o conhecimento cientifico, no que se refere a salde
LGBTQIA+, tendo em vista a necessidade de um
atendimento inclusivo e pautado nas especificidades de
salde desta populagdo. Ademais, no que tange asaude
mental, ressaltase que a comunidade LGBTQIA+ ja
apresenta uma significativa vulnerabilidade, a qual, no
contexto da pandemia, é potencializada, uma vez que
minorias sexuais e de género sdo mais suscetiveis a abuso
de substancias - alcool, cigarro e drogas ilicitas -, a
transtornos de ansiedade e a depressdo. Além disso,
devido ao consequente isolamento social, 0 acesso aos
medicamentos de profilaxia e de tratamento ao HIV é
dificultado, o que, por sua vez, pode ocasionar um
retrocesso no combate a infec¢@o por este virus. Dessa
maneira, a revisao integrativa leva a concluir que nédo se
deve esperar o fim da pandemia para o oferecimento dos
cuidados de saude a comunidade LGBTQIA+ e, com isso,
torna-se imprescindivel a realizacdo de mais pesquisas
gue envolvam essas pessoas, para que se tenham maiores
evidéncias de como atender suas particularidades.
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INTRODUCAO:

O surto da doenga COVID19 (Corona Virus Disease),
expandiu-se rapidamente para proporgdes pandémicas,
sendo considerada pelo Diretor Geral da Organizacédo
Mundial da Saude (OMS) como uma situagdo de
Emergéncia de Saude Puablica de Importancia
Internacional (ESPIIL). A transmissibilidade desta doenca
ocorre de individuo para individuo por meio de secre¢c8es
respiratérias e do contato (com superficies ou pessoas),
principalmente através de espirros e tosse, podendo
ocorrer alguma disseminagdo antes mesmo do individuo
infectado apresentar quaisquer sintomas (2).

Em decorréncia desta emergéncia sanitaria, individuos
com doencas subjacentes, como pacientes oncoldgicos,
correm um maior risco de infeccdo e morbidade grave,

apresentando uma necessidade 3,5 vezes maior de
suporte ventilatério, admissGes em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) ou ébito, em comparacdo com pacientes

sem comorbidades (2). Esse cenario tornase preocupante

uma vez que os recursos de salde foram reestruturados
para administrar o grande fluxo de pacientes infectados

pela SARSCoV-2 que necessitam de monitoramento

intensivo e ventilagao artificial, levando a uma interrupg¢éo

repentina no tratamento de pacientes com cancer(3).

O risco aumentado em pacientes com céancer ocorre
principalmente  devido ao seu estado de
imunossupressdo em consequéncia do efeito da
quimioterapia, radioterapia e cirurgias. Além disso, esse
grupo necessita constantemente de acompanhamento
médico e assisténcia hospitalar para o seu tratamento, o
que os pde em risco devido a lotagdo dos hospitais por
individuos infectados com o novo coronavirus (4). Outro
aspecto que afeta o tratamento destes pacientes sédo as
consequéncias indiretas da quarentena, uma vez que é
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recomendado o isolamento social rigoroso, o que causa

prejuizos psicossocioespirituais nos pacientes,
acarretando alteragdes em sua rotina de dieta e exercicios
fisicos e impactando negativamente a resposta imune do

individuo (5).

Nessa perspectiva, as instituicbes e os profissionais da
salde desenvolveram diretrizes para serem colocadas em
pratica, a fim de diminuir a exposicdo dos pacientes
oncoldgicos ao virus (6). Algumas destas diretrizes
envolvem a criagdo de hospitais Ivres do COVID-19 para
a assisténcia de pacientes, a divisdo dos pacientes por
nivel de prioridade no tratamento e o uso da

telemedicina, visando manter o distanciamento fisico e

minimizar a exposicdo de pacientes com potenciais
individuos infectados dentro e fora dos hospitais (7, 8).

Em consonéncia com as informagfes acima, o objetivo
desta revisdo foi verificar e analisar os impactos
decorrentes da pandemia de COVID 19 na qualidade do
tratamento de pacientes oncolégicos, tendo em vista que
as alteragbes e as adaptacBes ocorridas nos recursos
terapéuticos de pessoas com cancer resultaram em uma
queda generalizada na eficiéncia de consultas, terapias,
cirurgias, transplantes ofertados e préticas lddicas.
Intenciona-se salientar que tais fatores séo extremanente
importantes para o pleno cuidado de individuos com
cancer, necessitando incluir o acompanhamento continuo
destes, até mesmo pelo meio virtual, e disponibilizar
medidas paliativas de seguranca médicahospitalar para
os atendimentos presenciais, as quas reduzam o risco de
infec¢@o pelo novo Coronavirus.

METODOS

O presente estudo tem como finalidade sintetizar
resultados obtidos em pesquisas, de maneira sistematica,
ordenada e abrangente, tratando-se de uma revisdo




integrativa acerca dos impactos do COVID19 na
qualidade do tratamento de pacientes oncoldgicos,
realizada conforme as recomendagBes metodologicas

~,
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Figura 1: etapas da pesquisa nas bases de dados eletrdnicas. Fonte prépria.

das normas de Vancouver.

As buscas foram realizadas em agosto de 2020, e o
estudos encontrados foram nas bases bibliogréaficas:
Biblioteca Nacional de Medicina e Instituto Nacional de
Saude (Pubmed) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Os
descritores utilizados para a indexagé&o dos artigos foram
ol nfec-»es por Coronav?2ruséo6,

conectados com o operador booleano (AND).

Entre os filtros aplicados, estdo: artigos cientificos
disponibilizados na integra gratuitamente; publicados em
2020 - periodo temporal esse associado ao surgimento
do primeiro caso, no mundo, de COVID-19, em dezembro
de 2019, e ao inicio da pandemia decretada em margo de
2020 e escolhido por causa da escassez de pesquisas
antigas sobre o tema, ja que ndo haviam informagdes
cientificas embasadas sobre 0 SARE0V-2.

Foram incluidos os artigos nacionais e internacionais; s
idiomas inglés, portugués e espanhol; abordagens
clinicas e cirurgicas, estudos esses disponiveis online e de
forma gratuita e com o tema central relacionado as
mudancas no tratamento de pessoas com cancer.
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Foi enfim realizada uma andlise qualitativa de titulos e
resumos, sendo a triagem feita a partir dos filtros e dos
critérios e, por fim, foram selecionados seis documentos
para composicdo da seguinte revisao.

RESULTADOS

41§aIeg1te gogeplizay ybusga cgnyos flegcgiorgsyfqram, ¢
encontrados 354 artigos no Pubmed e oito na BVS,
totalizando 362 artigos. Dentre estes, 348 foram excluidos

da amostra apés a eglicacdo dos filtros, reduzindo a
quantidade de artigos para 14, dos quais estavam oito no
Pubmed e seis na BVS. Aplicandese, em sequéncia, 0s
critérios de incluséo e exclusdo detalhados anteriormente,
reduziu-se o numero de estudos para seis: trés no
PubMed e trés na BVS. (Conforme podemos resumir pelo
fluxograma da figura 1).

Em sequéncia, os textos foram lidos na integra e os seis
artigos previamente mencionados foram selecionados
para a analise por quatro pesquisadores, 0 que permitiu
a verificagdo das seguintes informacdes: autor, ano de
publicacéo, periddico e assunto principal. Além disso,
utilizamos alguns critérios norteadores, adquiridos a
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partir das opiniGes convergentes dos autores, 0s quais
representamos na figura 2.

O fato preocupante de que os pacientes com cancer tém
um maior risco de desenvolver complicacdes devido ao
COVID19, como ingresso na UTI, ventilagdo invasiva e
o6bito, é evidenciado por muitos dos trabalhos (10, 11,12,
13, 14). A ideia central é reduzir o nimero de consultas
ambulatoriais para um nivel mais seguro, mudando o
atual cenario de risco que piora o estado de saude de

tratamento j4 tenha sido iniciado, posto que o
afastamento social, por si s6, j& ocasiona uma resposta
mais lenta aos medicamentos(11). Ademais, oadiamento
€ considerado somente para tumores indolentes e para
pacientes assintoméaticos e sem tratamento ativo,
podendo - se aceitar interromper a terapia de manutengao
se a doencga apresentar melhora na remissad9, 10, 11, 12,
13, 14). A decisdo deve ser conpartilhada com o paciente,
pesando os altos riscos de progressédo e/ou infecgbes que

) . ) 0 novo Coronavirus predispde no ambiente hospitalar.
muitos pacientes (10, 11, 12, 13). Para isso, 0s autores
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de pacientes oncologicos

Durante a
pandemia pandemia
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assodar os
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Usoda
telemedicina,
Presenciais e visando a
constantes. manutencdo do
isolamento
social.
Necessidade de
adiamento de
Realizadasem  cirurgias eletivas

Realizado a
partir de
diretrizes ja
existentes.

Diagndstico

Consultas

~ Ry consonancia pelo risco
Intervengoes cirurgicas com o quadro aumentado de
do paciente. infegdo e por
maior estresse
pos-cirGrgico.

| Mantida apenas
no tratamento
de pacientes

li < 3
Ressizaca sintomdticos

normalmente

com doenga
Quimio/Radioterapia deacordo com | 2 oy de
P a necessidade 3
paciente com
de cada .
alto risco de
paciente. B
progressdo da
doenga, caso ja
| iniciado
A presenca de
consultas Aacentuagdo do
presenciais,a = desprendimento
possibilidade de lagos, do
de praticas de isolamento
atividades em social e das
Situacao psicologica ambientes medidas de
abertos e as quarentena,
relagdes sociais = notou-se maior
contribuiam dificuldade
com a situagdo psicolégica nos
psicoldgica do pacientes.
paciente.

Figura 2: aspectos a serem considerados para expor as alteragdesausadas pela pandemia e seus consequentes impactos
sobre o tratamento de pacientes oncoldgicos. Fonte prépria.

consideraram o uso telemedicina, pratica que reduz o
numero de visitas ambulatoriais no hospital (11,14).

Outro prejuizo causado pela pandemia bastante discutido
entre os autores foi como pacientes submetidos a
procedimentos cirdrgicos nessa época tiveram mais
complica¢des, como risco aumentado de infec¢des e
maior estresse poéscirdrgico (9, 12, 13). Por esse motivo,
alguns dos trabalhos analisados ressaltam aspectos

Foi unanime o reconhecimento da imprescindibilidade de
criar ou adaptar métodos efetivos para manter o
tratamento de pacientes sintomaticos com doenga ativa
ou daqueles com alto risco de progressdo, caso O
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importantes no que se refere a lamentavel necessidade
de adiamento de cirurgias eletivas, levando-se em conta
a situacdo do paciente, bem como o cuidado que a
equipe médica deve ter ao se manejar um paciente
infectado pelo novo Coronavirus, principalmente caso
haja a necessidade de contato com a mucca nhasal
(regido de alto nivel de disseminacéo de material viral)(9,
10,11,12,13).

Notou -se ainda a importancia de se diagnosticar o cancer
nesse momento de pandemia, sendo valido salientar que
se deve sempre manter um julgamento médico solido,

evitando associar imediatamente os sintomas do paciente
a Covid-19, de maneira a facilitar a entrega de um
tratamento prévio e de qualidade ao individuo (10,12), ao

passo em que se impede sua exposi¢do a tratamentos
passiveis de rejeicdo em razédo da imunodeficiéncia

Para mais, devido necessidade consensual de
continuidade do tratamento dos pacientes portadores de
c@ncer grave, além da iminente exausto de recursos de
toda ordem e prov 8vel lota- «o dos hospitais por doentes
infectados como novo coronavirus, fatores esses que
prejudicam a eficacia dos meios terapéuticos utilizados, a
Sociedade Brasileira de Cirurgia Oncolgica (SBCO)
recomenda fortemente a cria- «o de vias livres de COVID
19 para a assist ncia de pacientes com enfermidades r«o
relacionadas ~ atual pandemia, denominadas de
Unidades Livres de COVID19(7).

DISCUSSAO

Tornou-se evidente a concordancia geral entre autores
quanto aos maleficios acarretados aos pacientes
oncolégicos em virtude do cenéario moldado pela atual

pandemia de COVID-19 (9,10,11,12,13,14). Tais maleficios
decorrem, de acordo com os resultados obtidos, de
multiplas intercorréncias acerca de varias etapas do
tratamento de pacientes com cancer, desde problemas no
diagnostico até dificuldades prognosticas, passando
pelas demais etapas terapéuticas.

No que tange as problematicas na fase de diagndstico, foi
ressaltada a importancia da deteccéo precoce de casos de
Covid-19 entre pessoas que estdo em tratamento contra
o cancer (10,13), para, além de tratalos, evitar a
contaminacado de outros pacientes e dos profissionais de
saude. Todavia, € notorio o destaque a necessidade de se
estabelecer um diagndstico diferencial de qualidade, uma
vez que a sintomatologia do SARSCoV-2 é semelhante a
diversas outras enfermidades- como o cancer de pulméo
- 0 que pode ocasionar um adiamento no diagnéstico do
paciente oncolégico, comprometendo o tratamento do
individuo e, consequentemente, um bom prognostico
(10).
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Ademais, um dos principais pontos discutidos nos
estudos sobre tal tematica corresponde @ a
indispensabilidade de se manter o paciente oncoldgico o
mais distante possivel do ambiente hospitalar, a fim de
evitar sua infec¢éo por Covid-19 nosocomial, ao passo em
gue, desse modo, ndo se sobrecarrega o sistema de saude
(10,11,12,13). Para isso, diversas estratégias foram
sugeridas, sendo elas: criagdo de hospitais livres do novo
coronavirus com atendimento exclusivo para pessoas
com céancer(7), adogcdo de terapéuticas que possam ser
feitas pelo paciente em sua prépria casa (quimioterapia
oral ou por meio de bomba de infusdo, por
exemplo)(10,11,12), uso da telemedicina como método
virtual de interagdo médico-paciente (11,14) e, por fim, o
adiamento de cirurgias eletivas levando-se em conta as
especificidades de cada caso (9,12,13). Contudo, é
fundamental salientar, ainda, que é recomendada a
manutengdo da quimio ou radioterapia, caso o
tratamento do paciente ja tenha sido iniciado (9,11,13).

Outro aspecto a ser ressaltado é a interferéncia
significante que a pandemia do novo Coronavirus
provocou sobre o bem-estar dos pacientes oncologicos,
em diversas dimensdes diferentes (biolégica, psicologica,
social)(10), ja afetadas naturalmente pelo cancer, mas que
sdo acentuadas perante um cenario um de interrupgdo ou
modificacdo do tratamento (9), a fim de adequar o
tratamento dos pacientes as novas diretrizes surgidas a
partir do surto do Covid -19.

CONCLUSAO

Evidenciouse que as mudangas no acompanhamento
dos pacientes oncologicos decorrentes e os fatores
inerentes ao contexto de isolamento social decorrentes
da pandemia de COVID-19 pioraram, de modo geral, a
qualidade no tratamento de neoplasias e, por
conseguinte, prejudicaram, fisiologicamente e
psicologicamente, as condicdes de vida de muitos
individuos acometidos por cancer. Com isso - mesmo
considerando a dificuldade exposta em reformular
diretrizes médicas, bem como em garantir a estrutura
médico-hospitalar necessaria para a protecdo de
imunodeficientes - acredita-se ser fundamental
aperfeicoar os métodos telemédicos de suporte
existentes e estimular a humanizagdo de atendimentos
médicos e de demais atividades presenciais em retorno
para esses pacientes. Assegurae, ainda, a importancia
da seguranca e da higienizagdo dos ambientes de
consultas, de cirurgias e de praticas ludicas, para que o
bem-estar desses pacientes possa ser provido
qualificadamente e os impactos gerados pela pandemia
nos tratamentos contra o cancer por eles possam ser
atenuados.
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INTRODUCAO

A pandemia de Covid-19, doenga causada pelo novo
coronavirus, exigiu que diversos governos ao redor do
mundo tomassem medidas preventivas e de controle do
contagio pelo virus. Dentre as medidas estabelecidas, o
distanciamento social foi levantado pela Organizagao
Mundial de Saide (OMS) como um dos mais efetivos em
conter essa propagacdo, evitando tanto um aumento
exponencial no numero de casos quanto uma
consequente sobrecarga dos servigos de saudé¢l).

Essas recomendacdes indiscutiglmente impactam
em diversos setores da sociedade, gerando tensfes
econdmicas e sociais, que somadas as restricdes de
movimento, contribuem para 0 aumento dramatico do
numero de mulheres e meninas em situag&o de violéncia.
Nesse contexto, o isolamento socil traz a tona
indicadores alarmantes no que se refere a violéncia
domeéstica, principalmente contra a mulher. No mundo
inteiro, estima-se que 30% das mulheres experienciam
violéncia fisica ou sexual por parceiro intimo durante a
vida (2).

A Ouvidoria Nacional dos Direitos Humanos
(ONDH), parte do Ministério da Mulher, da Familia e dos
Direitos Humanos, aponta que dos 3.739 homicidios de
mulheres registrados em 2019 no Brasil, 1.314 (35%)
foram categorizados como feminicidios - ou seja, a cada
sete horas a violéncia baseada em género faz uma vitima
fatal. Ao analisar o vinculo com o autor, revelase que
88,8% dos feminicidios foram praticados por
companheiros ou ex-companheiros (3).

Aliado a isso, a grande demanda dos servigos de saude
e o desafio em conter os numeros de casos de Covid19
ocasiona a reducdo da oferta de servicos de apoio as
vitimas, em especial nos setores de assisténcia social,
saude, seguranga publica e justica. Durante a pandemia,
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esse fenbmeno € acompanhado pelo decrésémo na
procura, pois as vitimas podem néo buscar os servicos em
fungdo do medo do contagio, favorecendo assim a
manutencgdo de situagdes de abuso fisico, psicoldgico e
sexual na qual estéo inseridas(4).

Vale ressaltar que as medidas emergenciais restritiva
adotadas durante esse periodo aumentam o volume de

trabalho doméstico para as mulheres, pois a estrutura
social é pautada em um modelo patriarcal no qual devem

ter uma maior dedicacéo as fungées domésticas, como o
cuidado com as criancas, idosos e familares enfermos.
Esse fator, junto das restricdes de movimento, limitacdes
financeiras e insegurancga generalizada, cria um ambiente
favoravel para a exacerbacdo do poder e controle por
parte dos agressores.

Tomando-se esse panorama, a presente revisdo tem
como objetivo analisar as repercussdes das medidas de
distanciamento social sobre os indices da violéncia de
género durante a pandemia de COVID-19, refletindo

sobre as diferentes interfaces desse fenémeno.

METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisdo narrativa a
partir de trabalhos das bases eletronicas: PubMed, Lilacs
e Google Académico. A selecéo dos trabalhos ocorreu em
Agosto de 2020 e foi operada a partir da utilizacdo de
descritores e do booleano AND para 0 agrupamento da
pesquisa em pares. Foram recuperados artigos
publicados entre janeiro e agosto de 2020. A busca
compreendeu os seguintes pares de termos: violéncia
doméstica AND pandemia; violéncia doméstica AND
covid; e violéncia doméstica AND isolamento. Os critérios
de inclusdo foram estudos com estrutura de artigos que
dessem énfase & temética de violéncia doméstica baseada
em género no contexto da pandemia do COVID-19.
Foram excluidos os trabalhos cuja tematica central

65




abordasse subtipos da violéncia doméstica destoantes da
influéncia de género, como abuso infantil e maus-tratos
contra idosos.

RESULTADOS

As andlises foram feitas a partir de 12 artigos
selecionados. No que diz respeito aos fatores
possivelmente predisponentes ou potencializadores de
episddios de violéncia conjugal, alguns pontos se
destacam quando investiga-se aqueles que podem estar
relacionados ao aumento da violéncia doméstica durante
a pandemia. Sdo eles: desemprego conjuntural, baixo
status socioecondmico, baixa escolaridade e estemunho
ou a vivéncia de violéncia quando crianca(5,6,7). A analise
aponta que individuos jovens estao ainda mais sujeitos a
serem vitimas de violéncia e a cometeremna (8).

Outrossim, as precarias condicdes de habitagcdo e a
estrutura familiar das vitimas combinadas a necessidade
de isolamento doméstico foram compreendidas, em

todas as publicacbes analisadas como fatores centrais
para desfecho da violéncia doméstica, impactando
negativamente no registro dessas.

No que tange aos agressores, aspesquisas evidenciam
relagdo da violéncia conjugal com sintomas depressivos,
estresse poéstraumatico, transtornos de personalidade,
incluindo comportamento antissocial e agressivo,
Transtorno de Borderline, assim como abuso de &lcool e
drogas6. Apontamentos sugerem, também, que apesar
de ndo serem maioria os agressores portadores de tais
condicdes, o cendrio pandémico contribui para quadros
mais agudos e potencialmente perigosos (9).

Quanto ao nimero de denuncias de violéncia doméstica

realizadas por via tdefénica, com ou sem uso de linha

exclusiva para registro, ndo se observou um padrédo
especifico de variacdo, apesar de ter sido acentuado na
maioria dos relatos. A China, o Reino Unido, a Espanha e
o Chipre registraram aumento no numero de ligacbes

(4,10,11). A ltalia, primeiro epicentro da pandemia no

mundo ocidental, ao contrério, teve uma reducgéo sensivel

das denuncias telefénicas para os numeros de apoio.
Destacadamente, no Brasil, houve um crescimento de
18% no numero de denuncias registradas(3).

Ademais, relata-se uma redugéo acentuada na assisténcia
médica que ndo a centrada na atencdo ao paciente
portador de Covid-19. Evidenciase, também, um
decréscimo significativo em incentivos ao financiamento
de especialistas em violéncia baseada em género dos
servicos publicos e, para sobreviventes dessas agressoes,
uma reducdo de acesso a servicos de saudg€12).

DISCUSSAQ

Brazilian Medical Students | 7th issue | 2020

A revisdo de literatura revelou que a disseminagdo do
novo coronavirus intensificou a pandemia de violéncia
doméstica experimentada pelas mulheres de diferentes
culturas ao redor do mundo. A seguir, discutimos as
principais interfaces dessa problematica.

MARCADORES DEMOGRAFICOS E

SOCIOECONOMICOS

O baixo status socioeconémico e o desemprego estao
relacionados ao aumento no risco de violéncia, uma vez
gue a fonte de emprego e renda feminina atua como fator
protetivo a violéncial3. Para mais, a maioria dos estudos
apontam baixa escolaridade com um fator de risco tanto
para ser um agressor como vitima no contexto da
violéncia conjugal. Individuos jovens parecem estar mais
sujeitos a serem vitimas e a cometerem violéncia conjugal
(5,6).

AMBIENTE DOMESTICO

O ambiente doméstico é o local onde mais
frequentemente ocorrem as diversas formas de
abuso(14). Nesse contexto, as medidasde restricdo a
circulacdo de pessoas, como o lockdown, favorecem a
utilizagdo, por parte do agressor, de taticas de controle,
vigilancia e coerc¢édo (15,16). A titulo de ilustragdo, séo
relatadas taticas de manutencgdo da vitima no ambiente
doméstico, como fornecer informagdes médicas falsas
para evitar 0 acesso ao servico médico e, inclusive, dizer
que a vitima tem COVID-19, para justificar o isolamento e
assim impedir 0 acesso as vias de apoio, como familiares
e amigos (17). Outrossim, 0 maior contato propor cionado
pelo ensino e trabalho remoto, pode potencializar o
ambiente de estresse oportunizado por outras questdes,
como a proviséo do lar (6,7,8,15.

CONTEXTOS DE SAUDE MENTAL

As categorias em salde mental atreladas a
violéncia doméstica ganham uma nova perspectiva meio
a atual crise de saude global. N&o distante dos
apontamentos supracitados, os desfechos a populagéo
submetida ao rigido isolamento social ainda sdo pouco

elucidados.

Testemunhar ou vivenciar violéncia quando crianga é um
poderoso preditor para se tornar um agressor ou vitima
de violéncia na fase adulta(18). A vasta maioria dos casos
de violéncia conjugal esta mais intimamente relacionada
com normas sociais e culturais, papéis de género e
aceitacdo da violéncia do que com qualquer condigéo
médica preexistente(14,17). No caso de agressores,
entretanto, os estudos mostram relagdo da violéncia
conjugal com sintomas depressivos, estresse poés
traumatico, transtornos de personalidade, incluindo
comportamento antissocial e agressvo, Transtorno de
Borderline, assim como abuso de alcool e drogas(5,19).




Diante disso, conjecturase que, ja sob primeira analise, o
contexto pode funcionar como via para evasdo do
seguimento terapéutico, seja ele o apoio psiquiatrico ou

uso de drogas psicotropicas, levando o abusador em
potencial a um quadro mais agudo e potencialmente

perigoso (9).

DENUNCIAS:

Os numeros das dendncias no cenario brasileiro parecem
acompanhar uma tendéncia global de aumento no

numero dos relatos. Ja no primeiro més de pandemia, os
nimeros nacionais da Ouvidoria Nacional dos Direitos
Humanos (ONDH), do Ministério da Mulher, da Familia e
dos Direitos Humanos (MMFDH), revelaram um aumento
de 18% nas denulncias por meio dos canais telefonicos
nacionais. No Rio de Janeiro, dads do plantdo do

Ministério Publico Estadual revelam um aumento de 50%
nos casos de violéncia doméstica ja no primeiro final de
semana apés 0s decretos estaduais que propuseram o
distanciamento social, sendo a maior parte das denuncias
envolvendo violéncia contra a mulher (20). Essa
acentuacdo também foi observada em diversos paises
como Austrdlia, Espanha, Reino Unido e Chiprg3,15).

O cenério chinés, que contou com rigidos isolamentos e
um rapido controle da pandemia, apresentou sensivel
crescimento no nimero de casos de violéncia doméstica,
especialmente por mulheres que tiveram que passar
meses convivendo com um parceiro abusivo. Varios
relatos apontam a reverberagao da violéncia matrimonial
na prole do casal. Em Jianli, na provincia chiesa de Hubei,
o departamento de policia reportou uma triplicagdo no
nimero de casos de violéncia doméstica comparando
fevereiro de 2019 com fevereiro de 2020, estimando que
90% sao relacionadas com a epidemia de COVIP19(21).
Na india, as medidas de isolanento foram aplicadas em
margco. Consoante as estatisticas divulgadas pela
Comissao Nacional para Mulheres (NCW), no inicio de
abril de 2020, houve um aumento de 100% nas queixas
relacionadas a violéncia contra as mulheres(9,10,22,23.

A ltélia, na contramdo da tendéncia global, registrou
quedas nas ligagcbes aos ndameros de emergéncia para
den%tincia de viol°ncia dom®st.i
contato constante com o perpetrador, a reducdo do
contato com outras pessoas e os demais fatores aqui
apontados séo discutidos como provaveis causas para a
redug&o nos numeros (9).

O uso das ferramentas digitais como via de informacéo e
denlncia podem ser explorados como possivel
contraponto as novas limitagdes. Buscas no Google
relacionadas a apoio para violéncia domésica
aumentaram 75% (24). A organizacéo britanica Refuge,

que tem como objetivo central o apoio a vitimas de
violéncia, registrou aumento de 150% nas visitas ao site e
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um aumento em 25% nas ligacdes em 7 dias apos o
anuncio das medidas de isolamento mais restritivo pelo
governo do Reino Unido (16, 24).

DISPONIBILIDADE DOS SERVICOS E ABORDAGEM
MEDICO PACIENTE:

Se o contexto da pandemia tornou clarividente as

probleméticas da assisténcia médica de um modo geral,

0s servigos especializados em violéncia sexual bseada

em género enfrentam, em decorréncia daquele, reducéo

de recursos, sobrecarga dos profissionais e mudanga na
capacidade de resposta aos agravoq18).

As vitimas sentemse desestimuladas a buscarem auxilio
médico por - para além dos fatores citados
anteriormente, como ameacas e abusos psicoldgicos pelo
agressor - receio de contrairem o virus, contribuirem com
a sua disseminacdo e ou ainda colocar mais demandas
sobre o sistema de saude ja superlotado(6, 12).

Aquelas que conseguem acesso ao atendimento médico
enfrentam outra barreira: as novas perspectivas de
relacdo meédico-paciente. O uso de mascaras e outros
equipamentos de protecao, bem como o uso de novas
tecnologias para o atendimento a distancia, tornam
extremamente desafiadoras a construgdo de confanca e
empatia, tdo necessarias para este manejo. Ademais, a
visualizagdo de sinais indicativos de violéncia €
prejudicada (18).

CONCLUSAO

Os fatores de risco & violéncia doméstica baseada em
género sdo potencializados no cenario gerado a partir das
acoes de isolamento para conter o coronavirus,
configurando uma pandemia dentro de uma pandemia.
Logo, medidas ativas para a vigilancia e gestdo da
violéncia doméstica devem ser uma parte indispensavel
da luta contra COVID-19. Nesse contexto, ampla
publicidade por meio de diferentes midias para
conscientizar o publico em geral, que pode incluir
informacdes sobre o Ciclo de Violéncia, linhas de apob,
abrigos e assisténcia juridica disponivel para mulheres. Na
busca por a¢des efetivas, Por fim, um arranjo improvisado
de Besp&cos s€ylrds' I6hge o HyHebsBr € gor° meio @a
criagdo de abrigos temporarios, também pode ser
considerado.

CONFLITO DEINTERESSE

Os autores declaram que ndo ha nenhum conflito de
interesse presente no estudo

FINANCIAMENTO

Os autores declaram que ndo houve fontes de

financiamento
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IMPORTANCIA DA PRATICACLINICA BASEADA EM
EVIDENCIAS DURANTE A PANDEMIA DA COVIB: UMA
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Palavraschaveso Pandemi as 6 ;

INTRODUCAO:

Em poucas semanas, a pandemia da COVI19 (Corona

Virus Disease- doenga do coronavirus) trouxe a tona

discussdes acerca de aspectos tradicionais do cuidado ao
paciente em contrapartida a prética clinica baseada em
evidéncias. A atual crise de saude publica refletida pela
elevada morbimortalidade devido a COVID-19 conduz os

profissionais da sadde a uma reflexdo sobre a
necessidade de mudanga da pratica do fazer saide uma
vez que essa esta fragilizada e fragmentada (1).

O modelo hegeménico de educacdo médica ainda € uma
realidade em muitos centros de ensino médico
importantes mundialmente. Esse modelo é focado na
perspectiva hospitalocéntrica de tratamento do paciente
e sua atuacdo é geralmente fragmentada (2). Esse sistema
de formacd@o dos profissionais de salde pode ser
conflituoso com o atual contexto epidemiolégi co
vivenciado pela maioria dos paises do mundo uma vez
que a conduta médica pode ndo estar em consonancia
com recomendagéo de intervengdes ndo farmacolégicas
de salde puablica eficazes cientificamente no
enfrentamento da pandemia da COVID-19 (3).

Todavia, ndependente do modelo de formacao médica
estabelecido o cuidado holistico do paciente e a tomada
de decisé&o clinica baseada em evidéncia, tendo seu pilar
mais forte a Omedicina
permite ao médico 0 uso e a priorizagdo meticulosa,
judiciosa, explicita e razoavel das melhores evidéncias
cientificas publicadas nos periddicos da area (4).

O presente trabalho tem por objetivo realizar uma revisao
integrativa que aborde a formacdo médica e a préatica
clinica baseada em evidéncias no catexto da pandemia
da COVID19 de acordo com publicagGes cientificas
nacionais e internacionais.

METODOS
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baseaéqgsugﬁpogvi d°nci as"

M®di cab;

OEduca-«o 0 Toma

Realizouse revisdo bibliografica integrativa sobre a

formacdo médica e a pratica clinica baseada em

evidéncias cientificas no periodo de 2014 a 2020 A
metodologia da revisao integrativa objetiva identificar e

sintetizar trabalhos publicados acerca dos tépicos
mencionados. Para ampliar o acesso aos artigos nacionais

e internacionais utilizou-se descritores (Decs) e as bases
bibliograficas BVS, PubMed,SciELO e Google Académico.

A busca dos periodicos foi feita usando os descritores nos

idiomas inglés, portugués, espanhol e italiano. Os termos
utilizados na busca foram: oM
Evid°nciasb6, oOoPandemi as 6, OEduc
de Decisdo Cl 2 ni caé e 0Sa¥%de P¥%bl i c
combinada por meio dos operadores booleanos AND e

OR. Os descritores foram agrupados da seguinte maneira:

"Medicina Baseada em Evidéncias" OR "Tomada de

Deci s«o Cl2nica" AND "Pandemi as
em Evidéncis" AND "Educacdo Médica"; "Pandemias”

AND "Saude Publica". Foram selecionados artigos

publicados que apresentaram titulo e resumo em
concordancia com o objetivo do trabalho, os quais foram

lidos na integra posteriormente. Foram excluidos artigos

CUjO aces®L se restringia apenas aos resumos ou que

estivessem em outros idiomas. Também se excluiu artigos

que tratavam do tema, porém em outras areas da saude

(ex. Enfermagem ou Farmécia).

( MBE)

A revisdo bibliogréfica permitiu reunir 33 artigos para a
fundamentagdo tedrica, dos quais 13 foram utilizados
para construgdo argumentativa desta revisdo. Os demais
artigos, embora tivessem titulo e resumo de acordo com
0 objetivo do trabalho, foram desc onsiderados, pois ndo
se mostraram relevantes. Dos 13 artigos encontrados, 3
foram retirados na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), 3 do
PubMed, 1 da Scielo e 6 do Google Académico. Em
relagdo a fonte, dos 13 artigos, 8 foram publicados em um
dos seguintes periodicos: Westing Center Report, Plos




Titule Autores Objetivo/método Resultados/Discusséo Conclustes
Covid-19: Reisman J, Apaontar a falta de A pandemia da COVID-19 Apds a pandemia serd
Exposing the Wexlar, A pratica baseada em  tem revelado um dificil para os médicos e
Lack of evidéncias pelos distanciamento da pratica pacientes relornarem s
Evidence-Based meédicos durante a clinica com o conhecimento  normas anteriores a
Practice in pandemia de cientifico, ou seja, muilos COVID-19, Os sistemas de
Medicine!! COVID-19. profissionais médicos tém sadde devem ser fornecer
adotado em suas decistes atendimenta de alta
clinicas intervengies qualidade com base em
farmacoldgicas e nao evidéncias.
farmacolgicas nao
validadas cientificamanta,
desconsiderando assim
possiveis riscos a que seus
pacientes possam estar
sende submelido, ainda que
estes possam ser minimos.
Will COVID-19 Greenhalgh, T  Descrever o A busca por objetivos de Embara seja dificil
be evidence- comportamento da  cernteza, previsibilidade e contabilizar & prever os
based medicina baseada  causalidade linear (légicas acontecimentos em tempo
medicine's em evidéncias e da MBE) s& podem ser real, com os anos ficara
nemesis e sua aplicabilidade aplicados em algumas evidente se a pralica da
no contexto situapbes. Outrossim, medicina baseada em
pandémico estudos de intervencdo evidéncias ajudou ou
provocado pela devem se concentrar na atrapalhou a resposta da
COVID-19 redugdo de incertezas salide pablica & Covid-19,
criticas, desenhos de ou se a diminuigio dos
estudos ndo randomizados  padries para acomodar &
devem ser adotados em vaz  “pratica baseada em
de folerados e que uma evidéncia” era uma
abordagem mais sutil para estratégia mais eficaz.
avaliar a utilidade de
diversos tipos de evidéncias
& necessaria.
Diretrizes para o Falavigna Esse artigo busca A maioria dos Varias propostas de
tratamento M, Colpani deixar evidente medicamentos usados meadicamentos, como
farmacoldgico V Stein, C, informagdes alualmente apresentaram ivermeclina e ramdesivir,
da COVID-18. Azevado, LGP, cientificas baixas evidéncias veém sendo estudadas,
Consenso da Bagattini, AM,  baseadas em cientificas em seu uso, mas o presante artigo
Associagdo de Brito, GV evidéncias para que  sendo que alguns nao trouxe as dividas mais
Medicina iS50 pOSSA diminuiram a mortalidade pertinentes a respeito das
Intensiva subsidiar as como era esperado, e sim intervencgoes
Brasileira, da decistes gquanto ac  propiciaram efeilos farmacologicas, sendo
Sociedade tratamento da diversos, como eventos necessario a andlise de
Brasileira de COVID-19 e adversos cardiovasculares outras fontes devido a
Infectologia e da diminuir a {hidroxicloroguina). grande expansao do
Sociedade variabilidade das conhecimento guanto ao
Brasileira de condutas, mediante COVID-19, e isto pode
Pneumologia e implementagdo de tornar as recomendagdes
Tisiologia'® andlise por PICO desatualizadas em um

que utilizou 11
recomendacies.

curto periodo de tempo.

Tabela 1 - Apresentacdo da sintese de artigos incluidos na reviséo integrativa

Medicine, Revista Brasileira de Terapia IntensivaRevista
Médica de Minas Gerais, Ciéncia em pauta, Revista

Docéncia do Ensino Superior, Recenti

Progressi in

Medicina, Biomed Central e Journal of the Royal College
of Physicians of Edinburgh. Os artigos que ndo eram de
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periddicos,

correspondiam

as orientagbes da

Organizagdo PanAmericana da Saude, & um estudo
colaborativo entre o Nucleo de Avaliagcao de Tecnologias
em Saude da Associacdo Hospital Moinhos de Vento
(NATSHMV) em associacdo com o Nucleo de Avaliagdo
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Titulo Autores Objetivo/método Resultados/Discussio Conclusoes
Based medicine  Raso, JL Expor algumas das A medicina baseada em Os autores notaram que
indifference’™ razies pelas quais a  evidéncias apresentou como  ha muitas barreiras a
medicina baseada barreiras 4 sua disseminagao  serem vencidas para a
em evidéncias tem o excesso de trabalho propagagio da pratica
dificuldades em se médico, a subespecializagio, daMBE, e que os
digseminar no campo  a discrepancia entre paises paises que mais
da pratica clinica. desenvolvidos e os ndo enfrentam dificuldades
desenvolvidos quanto a Nesse campo Sao 05 em
aplicagao desse ensing e a desenvolvimento em
baixa qualidade e relevancia  gue as evidéncias
de uma publicagdo em uma muitas vezes ndo vém
revista. dos estudos
randomizados.
Medicina Ferreira, RES, Descrever a Mo presente esludo ficou Necessita-se, portanio,
baseada am Pacheco, R, medicina baseada avidente que as melhores de ensaios clinicos
evidéncias e a em evidéncias com formas para se ter uma randomizados bem
pandemia pela base na piramide de  evidéncia para a tomada de feitos para se conhecer
COVID-19# gvidéncia e segundo  decisao 3o as revisoes melhor os efeitos de
seus pilares que sdo0  sistematicas sequido dos uma intervengdo para
a experiéncia clinica, ensaios randomizados, os sabermos quais os
a melhor evidéncia quais estdo no topo da fatores prognésticos dos
cientifica e os pirdmide de evidéncia. pacientes com COVID-
valores e desejos do 19.
pacienta
Educagao Daminelli C, Expor uma breve Mas dltimas décadas, novos Acerca de mudangas na
Médica no Machado B, andalise histdrica da modelos de ensino vém formagao profissional
Brasil: uma Wuo A, educagao meédica no  surgindo como opgdo para & médica, mudangas nas
Andlise Historica Heinzle M Brasil por meio de formacao de profissionais arquiteturas curriculares
sobre a sua evolugdo médicos, estando estes parecem ndo bastar,
Formacao acadéamica. envolvidos com os conceitos  como agentes isolados,
Académica e atuais de salde e doenga, na alteragdo do perfil
Pedagdgica'® voltados ao atendmento das  dos profissionais.
demandas sociais.
Aprendizagem Vidor, SB, Analisar a ABP esta alinhada com a O pilar da formagdo
baseada am Silvaira, E, importancia da MBE, sob a capacidade do deve eslar centrado
problemas; Contesini, EA, formagdo pratica do profissional de fazer também na MBE em
integrando a Faria, ET profissional quastionamentos e verificara  gue cujas habilidades
pratica com a e apresentar a validade desses dadospara  elinicas do futuro
tearia no ensing Aprendizagem tomar sua decisao, médico permitem o uso
da Medicina Baseada em relacionando a experiéncia da experiéncia clinica

Veteringriall®

Problemas (ABP)
como alternativa de
metodologia ativa de
ensino @ a MBE
como abordagem
critica do
conhacimeanto
cientifico produzido.

clinica com a aplicagao
racional do conhecimento
cientifico.

com os conhecimentos
da pesquisa cientifica
para o aprimoramento
da capacidade global de
tomar decisdes por meio
da aplicagdo racional da
informacao clentifica.

Tabela 2- Apresentacdo da sintese de artigos incluidos na reviséo integrativasao integrativa

de Tecnologias em Saude do Hospital SirioLibanés
(NATSHSL) e a Unidade de Avaliag&do de Tecnologias em
Saude do Hospital Alemao Oswaldo Cruz (UATSHAOC) e
ainda, um artigo da Sociedade Brasileira de Medicina de
Familia e Comunidade. Nas tabelas 1,23 e 4 sé&o
apresentadas as sinteses dos estudos utilizados nesta

revisao.

DISCUSSAO:

Desde o Renascentismo e a Revolugéo Cientifica a partir
do século XVI, o pensamento racional tem sido a base do
conhecimento cientifico. No entanto, a pandemia do

novo coronavirus (SARSCoV-2) trouxe a
revelam decisdes

clinicas que ignoram a ética e

luz praticas

puramente emocionais baseadas em convic¢des e ndo na
ciéncia (17). Essas decisdes podem ser explicadas pelo
fato de a emergéncia internacional em saude publica
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tratar-se de agente etiolégico novo cuja histéria natural
da doenca possui muitas lacunas cientificas, além da
elevada morbimortalidade da COVID-19 e a forte presséo
que a pandemia exerceu sobre os sistemas de salde de
muitos paises. A fragilidade nas informagdes cientificas
durante a pandemia teve como uma das suas
consequéncias o distancianento dos profissionais
médicos da pratica clinica baseada em evidéncias (3).
Outros dificultadores para a aplicacdo da MBE s&o: a
grande quantidade de informac6es que os profissionais
séo submetidos diariamente e a dificuldade em lidar com
a impoténcia diante da gravidade da doenca (7).

Em um contexto pandémico de uma nova doencga que se

dissemina

rapidamente

e que traz indmeras




Titulo

Autores

Objetivo/método

Resultados/Discussao

Conclusdes

Safety of Pan American  Analisar a eficacia
COovID-19 Health das intarvencias
Partiegnts and Organization farmacolbgicas para
Use of o tratamento da
Medicinas COVID-19
without Scientific
Evidernce of
Their Banafit''!!
Asgociagao Stein C, Revisdo sistematica
hidroxicloroquin - Falavigna M, rapida que visou
afcloroquina e Pagano CGM, agrupar e avaliar as
azitromicina et al. melhores evidéncias
para Covid-19; cientificas sobre a
Revisfo eficacia e a
sistematica seguranga da
rapidal’® utilizagio da
hidroxicloroguinal
cloroquing em
combinagao com a
azitromicina para
COVID-19
i re nisdo nella Alderighi G, Estudo randomizado
pandemia: sulla  Rascini R e controlado a fim de
produzione e analisar a produgéo
comunicaziona & comunicagao do
del sapere conhacimento
scientfifico af clentifico durante a
tempi aif SARS- pandemia.
Col-202

A combinagdo de clorpguina/
hidroxicloroguina &
azitromicina acarreta
possiveis efeitos adversos,
como efeitos
cardiovasculares graves.

Apds andlise de 11 estudos e
13 protocolos de estudos
clinicos em andamento, o©
beneficio da combinagio de
hidroxickroguing’ clorogquina
@ azitromicina ainda & limitado

A pandemia evidenciou as
modalidades de
desenvalvimento, bem como
de COMuNICacan do
conhecimanto cientifico.
Interesses econdmicos
ajudaram a gerar & disseminar
informagies ndo confiaveis
sobre intervenges médicas
hipotéticas para CoViD-13,
diminuindo a capacidade das
pessoas de tomar decisdes
seguras, Alem disso, esse
quadro fez com que, ainda
menos, pessoas capacitadas
fizessem pare do processo
de construgéo de evidéncias.

Méo existern opgbes de
tratamento especificos
para COVID-19 seguros
e eficientes. A presséo
imposta pala situagao
alual, faz com gque os
profissionais médicos
caiam na falsa
percepgdo de
alternativas potenciais
em estudo podam sar
melhor do que o cuidado
e suporte dos sintomas,
sam considerar as
avidéncias cientificas
disponiveis, colocando
&M risco a seguranca
dos pacientes ao passo
gue se distanciam dos
principios bioéticos.

A utilizagio desses
medicamentos para
pacientes com infecgao
por SARS-CoV-2 nao &
eficaz e nem sagura,
sando seus efeltos
ainda muito incertos

E possivel instruic a
populagac sobre
cuidados em  salde
desde a escola priméria,
disseminando a todos
por meio de recursos
sdlidos que fornegam
informagdes seguras
sobre os efeitos dos

tratamentos.

Tabela 3- Apresentacao da sintese de artigos incluidos na reviséo integrativa

consequéncias socioeconémicas, como o caso da COVID
19, médicos podem concluir que a abordagem da
medicina baseada em evidéncias € morosa e é mais
objetivo e eficaz confiar apenas nos especialistas e/ou
6rgdo governamentais de saude (16,18). Entretanto, esa
decisé@o pode se apresentar problematica uma vez que a
politizacdo das questbes relativas a pandemia tem
apontado para a sua perenidade e ndo resolutividade,
além de minimizar a credibilidade dos estudos cientificos
e do método cientifico rigoroso. Tais métodos garantem
a decisdo clinica baseada na melhor evidéncia cientifica
disponivel no momento por meio do uso de intervengdes
farmacolégicas ou ndo seguras, efetivas e eficazes (19).

Ainda que no inicio da pandemia o profissional médico
convivesse com hsegurancgas acerca da sua tomada de
deciséo ja que haviam muitas lacunas cientificas acerca
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do SarsCoV-2, atualmente essa realidade esta diferente
gracas a rapida velocidade de realizacdo de estudos
clinicos e ensaios clinicos consistentes em diversos piaes
do mundo (11,12,13). Ainda assim, muitos profissionais
insistem em manter dogmas e convic¢des, abandonando
praticas com embasamento cientifico, o que ndo apenas
diminui a credibilidade da ciéncia frente as demandas
(20), mas também coloca em risco asaude e o bem-estar
da populacao.

Desde o inicio da pandemia, alguns médicos adotaram
protocolos e terapias medicamentosas com uma
variedade de farmacos e com posologia diversa (ex.
hidroxicloroquina, azitromicina, ivermectina e remdesivir),
mesmo sem comprovagOes da eficacia e seguranca
dessas drogas no tratamento da COVID19 (11,12,13).
Fica evidente que a tomada de decisdo dos profissionais
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Titulo Autores Objetivo/metodo  Resultados/Discussao Conclusoes
Medical overuse  Alber K, Chbter uma O uso excessivo da Os clinicos gerais estéo,
and quaternary  Kuehlein T, compreensdo mais  medicamentos sao quase sempre, na poria
prevention in Schedlbauver A,  profunda dos tratamentos desnecessarios de entrada dos
primary care - A Schalffer S aspectos que nao beneficiam o tratamentos,
gualitative study relevantes do uso paciente. A alencao priméria  apresentando um alto
with general excessivo de alema ndo tinha uma clara poder de desempeanhar
practitioners ' medicamentos na aluaglo sendo gque muitos um papel vital na
atengdo primariaa  pacientes iam direto a prevengio quatamaria.
parlir da atengio secunddria e tendo
perspectiva dos tratamenltos especializados
clinicos gerais sem indicagio méedica
alemaes, por meio  evidente.
de uma abordagem
qualitativa.
Cognitive bias O'sullivan, ED, Este atigo discute  Dentre os diversos aspectos O desalio atual &
clinical medicine  Schofield, SJ e ilustra inimeros  para o distanciamento enfre a  exceder os achados
118 vieses que ocomem  pratica médica e a MBE, para ambientes
na pratica clinica @ enconfra-se a dificuldade do educacionais e clinicos.
considera profissional médico em lidar A literatura falta estudos
estralégias com 0 impulso de fazer de longo prazo com
potenciais que alguma coisa, seja ela qual dados de
podem ser usados  for, ainda que nao existem acompanhamento que
para mitigar o efeile  evidéncias cientificas de maostram qualquer
do “pensamento de  eficdcia da intervengdo a ser  infervengio duradoura.
processo duplo”, adotada.
Prevengao Lima, R Elucidar os A atual situagdo pandémica Muitas medidas néo
Quaterndria e aspectos bioéticos  deixa a parte da populagao atendem aos principios
Bioética am e 0 conceilo de mais vulneravel excluida de bioéticos e a prevengao
tempos de pravengio alguns principios bioélicos, quaterndria tem ficado
Covid-1908 quaterndria para Alem disso, as comunidades  de lado nesse momento,
dar suporte aos astdo se automedicando de dando lugar as
tomadores de acordo com as informagdes incertezas e tratamentos
decisbes, 0s quais  que 580 langadas pelas baseados na intuicao
devemn propor midias, gerando excessosde  médica.
‘intervencdes dosagens e intensificando os
eticamente eleilos adversos & salde.
aceitdveis”

Tabela 4- Apresentagdo da sintese de artigos incluidos na reviséo integrativa

nem sempre é guiada pela MBE com o objetivo de

promover salde aos pacientes com

intervengdes

que neste esquema
isoladas e 0

metodolégico as disciplinas sédo
aprendizado é  fragmentado,
individuo

validadas pela ciéncia. A conduta profissional muitas
vezes € pautada por interesses econdmicos e politicos, o

desconsiderando o0 paciente como um
biopsicossocial.

que leva a divulgagéo de informacdes hipotéticas e pouco
embasadas a respeito da terapéutica contra o SARSCoV-
2, muitas das quais se mostraram pouco Uteis ou mesmo
ndo confiaveis (1,3). Percebese, entédo, a necessidade de
pesquisas cientificas imparciais e sistematizadas pelo
pensamento racional visando afastar da ciéncia e,
consequentemente, da prética clinica situagfes em que
interesses pessoais, emocgdes, fantasias e charlatanismo
possam interferir na decisdo médica (21).

No ambito dessa discussdo, é plausivel debater o
conceito de prevengdo quaternaria e sua importancia
para proteger pacientes de condutas possivelmente
danosas e sem eficacia na abordagem terapéutica
durante a pandemia da covid-19. Sabese que 0 excesso
de interveng6es médicas compreende cuidados em saude
desnecessarios que nao beneficiam o paciente ou podem
mesmo expb-lo a algum tipo risco que superam o0s
potenciais beneficios. Ademais, podem gerar uso
inadequado de recursos financeiros e humanos (15).
Paralelamente, notase a necessidade de consolidar a
ideia de prevencdo quaternaria entre os profissionais de
salde que atuam na pandemia, ja que aplicar condutas
ndo evidenciadas por método cientifico rigoroso pode

causar danos a populacao (23).

Muitos médicos se distanciaram do conhecimento
cientifico para abracar metodologias e praticas que
beiram ao senso comum. Atualmente a sociedade anséa
pelo "novo", tanto que se acredita que na medicina a
aplicacdo de novas tecnologias (tratamentos, testes
laboratoriais, vacinas e procedimentos) serdo sempre
benéficos ao paciente (22). Essa ideia, além de muito
simples e rasa, revela um profundo descorhecimento da ; ) )
classe médica sobre as evidéncias mais seguras, inclusive mundial, outro fator bastante relevante influencia a

. rati lini m evidéncias. Frent
repetindo erros que, eventualmente, deram certo. Essa pratica  clinica baseada e evidéncias ente a

incompreensdo ¢ reflexo da aplicacio do modelo globalizagdo da informacéo, o acesso pelo profissional
médico a um numero ilimitado de documentos com

flexneriano na maioria das escolas médicas (2,9), sendo

Diante do panorama de incertezas advindos da pandemia
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informacdes duvidosas é frequente e praticamente

ilimitado. Essas informag8es sdo criadas e/ou reverberam
pelas midias sociais, mas nem sempre sédo qualificadas
cientificamente. A propagacdo de informagbes falsas

(ofake newso)
Como resultado dessa
médicos fazem uso ao proselitismo, a inércia e ainda ha
cren-as | imitantes

Como limitagdes do estudo esta escassez de publicacdes
sobre o assunto central do estudo (a pandemia e a pratica
médica baseada em evidéncia) jA que a COVIBL9 é
evento epidemiolégico recente e o periodo de estudo
para busca das evidéncias cientificas que pode resultar na
perda de artigos cientificos publicados.

CONCLUSAO:

Diante dos aspectos observados, é indiscutivel que a
ciéncia passa por um momento de inseguranga técnica
relacionada as suas praticas. Nesse sentido, varios
individuos estdo sofrendo as consequéncias de um
modelo de ensino e de pratica médica que, muitas vezes,
intensifica os maleficios por ndo se basear em evidéncias
sélidas. Nesse estudo, ficou evidente o despreparo de
profissionais médicos frente as intempéries que
acometem a area da saude, tanto pela ndo adesdo a MBE
para as tomadas de deciséo, quanto pela descen¢a dessa
modalidade que insiste em ser excluida dos curriculos e
contextos médicos. E fundamental que a prevengdo
quaternaria construa um imperativo nas intervencdes
médicas, paralelamente ao principio da ética médica:

oprimeiro n«o f acuar ema.l e s-

Conclui-se que na atual pandemia, inseridos em um
mundo vastamente globalizado, informag6es falaciosas
circulam facilmente entre a populacdo e os métodos
cientificos sdo  ignorados. Médicos tém a
responsabilidade de compreender, praticar e disseminar
0os métodos cientificos, além da obrigagdo de refletir
sobre a eficacia do que é senso comum. A pandemia da
COVID19 e as lacunas cientificas acerca de diversos
aspectos coloca em evidéncia no século XXI que a pratica
clinica baseada na ciéncia nunca foi o importante e
necessaria na histoéria médica recente da humanidade
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INTRODUCAO:

O novo coronavirus, SarsCoV-2, que produz a doenca
COVID-19 (Coronavirus disease 2019), é o terceiro da
familia dos coronavirus a emergir em vinte anos e é o
primeiro a provocar uma pandemia (1). Ademais, sua
rapida disseminacdo impediu a realizagdo de testes
sorolégicos IgM/IgG para diagndstico da doenca em
todos os sintomaticos, provocando uma subnotificagéo
em que, segundo estudos prévios, apenas 7,8% dos casos
séo notificados no Brasil (2).

Percebese, no entanto, que a correta notificagdo de
casos confirmados da COVID19 é o dado mais relevante
para que se possa compreender a evolug¢do da doenga e,
dessa maneira, implementar acdes de cuidado e
prevencgdo. Portanto, a subnotificacdo gera subestimacao
da gravidade desta pandemia, comprometendo, assim, a
adesdo da populagdo as medidas de cuidado e
prevencgdo, que devem ser adotadas para a reducgdo do
risco de contagio (3).

Para contornar a subnotificacdo, o uso da tecnologia na
integracdo dos bancos de dados é de extrema relevancia
no contexto pandémico atual. Para tanto, foi criado pelo
Departamento de Informatica do SUS - DATASUS um
Plano de Contingéncia, as estratégias de Tecnologia,
Informacdo e Comunicagdo (TIC) em Saude para o
controle da situacao de emergéncia de saude publica.

Neste contexto, foram elaboradas plataformas como o
0€us
notificag6es virtuais de casos suspeitos e que fornece um
acompanhamento epidemiolégico atualizado, bem
como, o] portal
painel de casos confirmados, Obitos, incidéncia e
mortalidade em todo o pais ou po r regifes especificas, da
mesma forma, oferece dados sobre os casos de Sindrome
Respiratéria Aguda Grave e um painel interativo, o
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Ademais, 0 mais importante é que todos esses bancos de
informacdes foram migrados com o Portal do Ministério
da Sa'%de e o
nuvem, garantindo a centralizagdo das informacdes, o
que possibilita ao Ministério da Saide uma administragédo
simplificada, segura e escalavel dos servidores vitdais e
bancos de dados (5).

Assim, o0 objetivo deste estudo foi descrever a
importancia da tecnologia na integracdo dos bancos de
dados para notificagdo dos casos de SARSCoV-2 no
Brasil e acompanhamento da evolu¢cdo da doenca e,
desse modo, mitigar a desinformacdo que leva a
populacdo a minimizar a magnitude desta epidemia
global.

METODOS

Para a construcdo deste artigo, realizouse busca na base
de dados eletrénica PubMed, SciELO, no sitio eletrénico
do Ministério da Saude do Brasil e no Centro para a
Modelagem Matematica de Doengas Infecciosas da
Academia de Medicina de Londres. Encontrouse cerca de
35 artigos, os quais compunham a categoria de
publicagBes dos Ultimos 5 anos e que eram de acesso
gratuito. Desse modo, 26 artigos foram analisados na
integra e, destes, 15 foram selecimados para compor este
trabalho.

RESULTADOS:

A revisdo mostrou que a preocupagdo com o avanco da
Fafidénfid prépos ad HeBessiBale® Hef 68 paike® se
estruturarem para acompanhar a sua evolugdo
epidemiologica. Dessa forma, a Organizagdo Pan
Americana da Salde (OPAS) e a Organiza¢do Mundial da
Saude (OMS) desenvolveram ferramentas tecnolégicas e

§fico:
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prestaram apoio técnico para os paises na preparacéo e
resposta a epidemia generalizada da COVID19.6

Assim, a OPAS iniciou um processo de treinamentos para
especiaistas em saude publica de diversos paises,
incluindo o Brasil, no uso da Go.Data®, ferramenta que

busca facilitar a investigagcéo de surtos e epidemias, como
a da doenga causada pelo novo coronavirus: COVIBLO9.

Bem como, permite a coleta de dados de campo,

rastreamento de contatos e visualizacdo de cadeias de
transmissao (6).

Com o0 desencadear da pandemia no Brasil foi
desenvolvido o Painel Coronavirus, na perspectiva de ser
o veiculo oficial de comunicagdo sobre a situacdo
epidemiolégica no pais (7).

Para que a curva epidemioldgica dessa doenca pudesse
ser acompanhada de maneira rapida, para avaliagcdo da
sua evolucdo, foi determinado que os casos e 6bitos

confirmados por COVID-19 fossem atualizados

diariamente pelo Ministério da Saude, a partir de

informacdes oficiais repassadas pelas Secretarias
Estaduais de Saude de todos os estados brasileiros.
Assim, os dados sdo consolidados diariamente e
publicados ao fim do expediente laboral, por volta das 19

horas (7).

Outra estratégia que foi implementada na integracdo de
banco de dados para notificacdo da COVID19 foi o
levantamento de informagfes sobre a pandemia a partir
da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios PNAD.
Desenvolvido pelo IBGE, em parceria com o ministério da
salde, possibilitou coletar dados referentes a populagao-
residente brasileira, entrevistando 349 mil pessoas em
cerca de 200 mil domicilios. As questdes especificas sobre
a COVID 19 abordavam questdes relacionadas a sintomas
de sindrome gripal associados a outros aspectos das
pessoas com sintomas referidos e a procura por
estabelecimentos de salde(8).

DISCUSSAO:

Diante dos dados apresentados, ratificase que a salde
obteve uma evolugédo, através das tecnologias, para ser
uma ferramenta importante para monitorar e se
comunicar com o paciente. Ademais, no cenario em que
estamos inclusos, no contexto da pandemia da COVID
19, o meio movel se tornou crucial, tanto no processo de
detecgédo e de notificagdo dos individuos contaminados,
quanto no controle do isolamento desses (9).

Nesse sentido, tem-se a perspectiva de que diversas
instituicdes, publicas e privadas, estdo convergindo a um
consenso eficaz para desenvolver mais tecnologias
digitais que buscam a melhoria da saude e dos servigos
basicos que sao proporcionados a populagdo(10)
inclusive, no quesito de ferramentas que melhorem a
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notificagdo dos casos do novo coronavirus. Desse modo,
nota-se que muitos aplicativos, formulados para realizar
triagem virtual, permitem que os usuarios sejam avaliados
quanto a possiveis sintomas da doenca(ll)
proporcionando, consequentemente, a geracdo de
informacdes mais seguras de acordo com a confirmagéo
da contaminagéo pelo virus.

No entanto, torna-se importante salientar que, no Brasil,

a quantdade de casos confirmados da COVID19 é

significativamente subnotificada. Por isso, esse fator

negativo pode ter relacdo com, por exemplo, dificuldades

operacionais para a realizacdo de testes na populacéo,
visto que, as quantidades s&o insuficientes frente a

demanda e, também, as orientacdes divulgadas

publicamente sao deficitarias, pois ndo advertem sobre a

realizacdo dos testes por todos os individuos com

suspeita da doenca, mas sim, apenas em casos mais
graves, contribuindo ainda mais para manutencdo da

notificagdo abaixo do esperado (12).

Ressaltase a existénda de dificuldades em todo o

processo de notificagdo, considerando o tamanho do

Brasil e a complexidade de agrupar dados a partir de
realidades tédo distintas, visto que, o pais apresenta
desigualdades e diferencas econdmicas, sociais e culturais
entre os estados e municipios, as quais impactam
diretamente nas avaliacdes epidemioldgicas.

Além  disso, por questdes politico-partidarias,
administrativas e gerenciais, em determinadas semanas
epidemioldgicas, os dados pararam de ser divulgados
diariamente, outrossim, veiculos de comunicacdo de
grande relevancia para o pais formaram parceria para dar
transparéncia a dados da COVID19. Desta forma,
jornalistas de diferentes canais de comunicagédo
comegaram a coletar diretamente das secretarias de
saude as informacdes sobre a pandemia e divulgar em
conjunto nimeros sobre mortes e contaminados (13).

Ademais, dentre as tecnologias desenvolvidas, destacase
que a Apple e a Google firmaram uma parceria
objetivando criar uma ferramenta de rastreamento da
doen- a, gue consiste no si
baseado na troca de identificadores an6nimos entre
telefones proximos, por meio do Bluetooth, a partir da
instalacdo de um aplicativo disponibilizado pelas
autoridades responséaveis pela saude nacional Ao obter
resultado positivo para o coronavirus, o individuo informa
o aplicativo e este alertar4 as pessoas com as quais 0
sujeito infectado teve contato nos ultimos 14 dias, para
gue todos figuem cientes da situacéo (14).

Percebe-se que é uma ferramenta importante tanto para
a identificacao quanto para o controle da proliferacéo do
virus; entretanto, ainda ndo tem a sua eficiéncia
confirmada plenamente.




A luz das informacdes expostas, notase que a coleta de
dados, de forma justa, responsavel e sustentavel,
protegendo a identidade e integridade do individuo que
fornece as suas informag¢des, aumenta a confianca da
sociedade com relagdo ao governo no quesito de
disponibilizagdo dos seus dados para responder a
situacdes de interesse publico.

Dessa forma, os aspectos relacionados ao direito que o
individuo tem a sua privacidade e, consequentemente, da
protecdo dos seus dados ndo torna impossivel o uso

desses dados pessoais para responder a pandemia da
COVID19, visto que existe uma emergéncia, nesse
contexto, da obtengdo de dados para que sejam

realizadas medidas que beneficiem, de forma equénime,

a sociedade (15).

CONCLUSAO:

Diante do exposto, nota-se que ha grande necessidade
em mudar a realidade de subnotificagdo. Além disso,
percebe-se que a tecnologia como um fator
possibilitador de atitudes que levem a populagdo a
minimizar a magnitude desta epidemia global. Destaca-
se ainda que os bancos de informac6es que foram
uni ficados
centralizacdo das informagfes e a transparéncia desses
dados. Por fim, este estudo explicita a importancia da
tecnologia na integracdo dos bancos de dados para o
acompanhamento da evolugdo de casos da COVID19 e,
desse modo, mitiga a desinformacéo.

Como limitacéo deste trabalho, destaca se o fato de ser
uma revisao narrativa de uma tematica recente, que ainda
esta em construgdo. Dessa forma, abordagens
metodoldgicas adicionais sdo necessarias para ampliar a
compreensao sobre a importancia da tecnologia para a
integracdo de dados e notificagdo dos casos de SARS
CoV-2, no Brasil e, assim, avaliar os impactos negativos da
desinformacdo, bem como, os efeitos positivos da
informacao de qualidade sobre o progndstico da doenga.
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