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Coronavirus 19

‘ Nao esta recomendado

‘ Esta recomendado



Coronavirus 19

DEFINICAO
- RNA virus responsével pela manifestagado clinica do COVID-19

TRANSMISSAO
- Alta transmissibilidade

- Goticulas / oro-fecal / aerossois

PERIODO DE INCUBACAO
- Até 14 dias (mediana 4 - 5 dias)

APRESENTACAOE SINTOMAS

- Leves (81%): Assintomatico (pode ter alteracdo tomografica) ou sintomas

leves

- tosse seca, fadiga, febre
- anorexia, cefaleia, rinorreia, anosmia, diarreia, vomitos

- Graves
Dispneia progressiva, piora do estado geral, febre > 38 por mais de 3 dias

GRUPO DE RISCO
Idade > 65 anos / HAS / DM / Imunossupressao / Neoplasia / DPOC /
Tabagismo/Hepatopatia cronica/ Doenga renal cronica / Profissionais da satde



Coronavirus 19
EXAMES LABORATORIAIS

v Linfopenia

v Leucocitos normais / plaquetas limite
inferior

v 4 PCR

v 4 TGO / TGP / D-dimero

v' TP alargado

v" Procalcitonina pode estar normal (’T‘
diagnostico diferencial de infec. bacteriana)

v" Troponina elevada - possivel
comprometimento cardiaco

POSSIVEIS COMPLICACOES

v" Lesdo hepética (evitar drogas hepatotoxicas)
v' Arritimia / IC aguda / Miocardite
v" Lesdo renal <10%

EXAMES DE IMAGEM

TC de torax:

v

Opacidades em vidro fosco
localizado ou difuso

Com ou sem consolidacao
Predominio regido posterior,
bilateral, periférica

Alteracdes dinamicas das imagens
com a evolucao da doenca




Coronavirus 19 - Medidas de precaucao

v Precaucdo definida para os leitos de isolamento respiratério —=>
CONTATO e AEROSSOL

v' Isolamento por coorte da UTI > CONTATO e AEROSSOL

v Mascara N95:

- Uso tnico em procedimentos (IOT / RCP)

- Uso até 15 dias = juntamente com uma madscara cirargica sobreposta

- Armazenamento em saco plastico fechado com cuidado para ndo
contaminar o interior da mascara

v Oculos devem ser higienizados e armazenados.



Coronavirus 19 - Ordem da COLOCACAO de EPI

Higienize as maos %

é Higienize as maos m
° ° ° ~ 9
é Higienize as maos 12 par de luvas

22 par de luvas



Coronavirus 19 - Ordem da RETIRADA de EPI

12 par de luvas

Higienize
as maos

Higienize as maos m

é é Higienize as maos m » Mascara branca

é Higienize as maos

i .................................................................. E Ma'scara N95

Colocar luvas de procedimento e

realizar limpeza e desinfeccaodo Higienize as maos

6culos (detergente ou alcool 70%) é

(o) ° ° ° ~
22 par de luvas » Higienize as maos




Coronavirus 19 - Colocacao e retirada de EPI

v ISOLAMENTO SEM ANTESALA

IAGENTRARIN A0 SAIR:

1: - Higienizar as maos 2: - Retirar luvas
- Colocar avental descartavel ou cirargico - Higienizar as maos
- Colocar avental impermeavel - Retirar avental + higienizar as maos
- Higienizar as maos - Retirar gorro + higienizar as maos
- Mascara N95 + mascaracirurgica
- Higienizar as maos 1: - Retirar 6culos
- Oculos de protecdo e gorro descartavel. - Retirar mascaracirurgica e dispensar
- Higienizar as maos + calcar primeiro par de - Retirar N95 e coloca-laem saco plastico
luvas. - Higienizar as maos
2: - Calcar segundo par de luvas - Calcar luvas de procedimento e realizar limpeza e

desinfec¢ao do 6culos (detergente ou alcool 70%)
- Retirar as luvas
- Higienizar as maos



Coronavirus 19 - Colocacao e retirada de EPI

v ISOLAMENTO COM ANTESALA

1
JACENTRARTIN Ao SsAIR:
3: - Retirar primeiro par de luvas

1: - Higienizar as maos 2: - Retirar segundo par de luvas

- Mascara N95 + mascaracirurgica - Higienizar as maos

- Oculos de protecdo e gorro descartavel. - Retirar avental + higienizar as maos
2: - Higienizar as maos - Retirar gorro + higienizar as maos

- Colocar avental descartavel ou cirargico 1: - Retirar oculos + higienizar as maos

- Colocar avental impermeavel - Retirar mascaracirurgica e dispensar

- Higienizar as maos + calcar primeiro par de luvas. - Retirar N95 e colocar emsaco plastico
3: - Calcar segundo par de luvas - Higienizar as maos

- Calcar luvas de procedimento e realizar limpeza e
desinfec¢ao do 6culos (detergente ou dlcool 70%)

- Retirar as luvas

- Higienizar as maos



Coronavirus 19 - Uso de mascaras e

Na possibilidade
. . . . : de escassez /
Para profissionais da satude: ! desabastecimento
; ~ demadscarasN-95
Pacientes e,
COVID-19
5 suspeito ou confirmado 5 /ﬁ>
Mascara N95 +
Masca/ra.N95 uso Mascara cirurgica
unico sobreposta
........................................ i ; Méscara cirﬁrgica 9 deve ser E
Uso tnico pela : retirada e descartada a cada:
possibilidade deo : atendimento
virus : '

: N95 = acondicionada em um saco :

permanecer em VI :

: plastico vedado (pode ser :

contato Coom a : : reutilizada enquanto estiver em bom :

Superf1C1e da : estado de conservacdo - méaximo 15
mesma. ! dias.




Coronavirus 19 - Uso de mascaras

Mdscaras e o COVID-19 #

L
/ Maiscara de Protegiio N95 ..

Até 15 dias de uso




Coronavirus 19 - Oxigénioterapia

v' Objetivo: alvo de SpO, 92 -~ 96%
- SpO, > 96 % - NAO suplementar oxigénio

v' Primeira escolha:
- Cateter de O, nasal até 5L/ min

- Mascara com reservatorio reinalante 10L/ min (se ndo houver melhora com cateter
0,)

v ¥ VNI e CAF NAO sio recomendados (risco de dispersao de aerossois)

v Intubacdo PRECOCE nos casos:
- Necessidade de O, por CN > 5 1/min para manter SpO, > 90 % e/ou
-FR > 30 inc/mine/ou
- Retengao de CO, (PaCO, > 50 mmHg e ou pH <7,25)

VNI = ventilacdo ndo invasiva
CAF = cateter nasal de alto fluxo



Coronavirus 19 - Intubacao orotraqueal

v Sempre sob sequénciarapida - diminui a dispersao de aerossdis

v' Preparo para 10T- Kit intubacdo orotraqueal
- Higienize as maos
- EPI para toda equipe = avental/mascara N95/ gorro/ 6culos/luvas/FaceShield
Obs: 3 mascaras N95 que deverio ser descartadas
- Limitar equipe em 3 pessoas: médico + enfermeiro + fisioterapeuta
- Fluidos/ drogas vasoativas
- Separe sedagao continua
- Material para pressao arterial invasiva e acesso venoso central
- Mantenha, ap6s 10T, sistema de aspiragao fechado + filtro HME
- Capnografia (se disponivel)

- Espacador + aerocamara se broncoespasmo



Coronavirus 19 - IOT sob sequénciarapida

Pré-oxigenagao
(méscara + reservatorio O,)

Posicionamento do paciente
e preparo de material

Sedacao + bloqueio
neuromuscular

IOT com videolaringoscopio

Fentanil: 1-2mcg/kg
Etomidato: 0,3mg/kg
Succinilcolina Img/kg
ou Rocuroénio 1,2mg/kg

Alternativas: propofol,
cetamina, lidocaina.

(se disponivel)

Conectar VM + capnografia




Coronavirus 19 - Ventilacao mecanica

v' Decisao de acordo com padrao clinico-tomografico:

Heterogeneo e hipoxemia
“desproporcional”

v' Metas iniciais:

SpO, 93 - 96%

Pressao Platd < 30

Driving pressure <15

Ou

Padrao semelhante a SDRA

pH > 7,15

PaCO, < 75 mmHG
HIPERCAPNIA
PERMISSIVA




Coronavirus 19 - Ventilacao mecanica

v Parametros ventilatorios
- Modo PCV ou VCV
= VC4 - 6ml/kg de peso predito

—> Ajuste de PEEP por tabela de PEEP Alto

Tabela 2 - Ajuste da PEEP em parametros altos para encontro da melhor PEEP em SDRA moderada e grave

Tabela do estudo ALVEOQOLI

F10 0.3 03 04 0.4 0.5 0.5 0.5<>0.8 0.8 0.9 1.0

2

PEEP 12 14 14 16 16 18 20 22 22 226>24

J Bras Pneumol. 2014;40(4):327-363



Coronavirus 19 - Ventilacao mecanica

v' Se evidéncias de ASSINCRONIA-> Iniciar bloqueador

neuromuscular

v’ Se PaO,/FiO, < 150V + FiO,> 60 % apoés 4 horas de VM protetora -

no minimo 16 a 18 horas

&D POSICIONAR PRONA

Ny

RESPONDEDOR NAO RESPONDEDOR
- 1‘ PaO,/FiO, > 20mmHg ou TPaOZ > - Piora de trocas gasosas, de
10mmHg mecanica ou hemodinamica

- 1‘ Complacéncia e l:de Platd




Coronavirus 19 - Ventilacao mecanica - Posicao
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Coronavirus 19 - Ventilacao mecanica

1. Sempre usar usar filtro HME

2. Capnografia sempre que possivel

3. Aspiragdo sempre em sistema fechado

4. NAO realizar ventilacio com ambu ¥K

5. NAO realizar desconexdes - se necessério clampear o tubo orotraqueal ¥x

6. Evite balango hidrico positivo



Coronavirus 19 - Suporte Clinico

¥ CORTICOIDE ENDOVENOSO E INALATORIO: NAO (1 mortalidade)

:> : Excecao:
- DPOC / ASMA exacerbados
BRONCODILATACAO
¥ Usar broncodilatadores aerossolem aerocdmara (SABA + SAMA)
¥ Broncodilatador injetavel

¥ Sulfato de magnésio

#, NAO realizarinalacioem nebulizacio



Coronavirus 19 - Prescri¢cao do paciente

v ANTIVIRAL

- Todos os pacientes

- Dose: Oseltamivir 75mg VO 2xdia

- Duragao: 5 dias se teste rapido positivo e suspender se negativo

v ANTIBIOTICOS

- Todos os pacientes

- Dose: Ceftriaxone 1g EV 12/12h + Azitromicina 500mg VO 1xdia (ou claritromicina)
Piperacilina/Tazobactam * (CICr) + Azitromicina 500mg VO 1xdia (ou

claritromicina)

- Duracao: 5 a7 dias

v' CORTICOIDE SISTEMICO
- Crise de asma / DPOC / choque refratario / uso prévio
- Dose: Solumedrol 40 a 160mg/dia
Hidrocortisona 50mg 6/6h
- Duracao: até melhora clinica

* A depender do tempo de internagao ou uso de ATB recente



Coronavirus 19 - Prescricao do paciente

v' FLUIDOS ENDOVENOSOS
- Evitar BH positivo

v’ SEDACAO CONTINUA
- Propofol 50mL EV em BIC
- Fentanil 20mL + SF0,9% 80mL EV em BIC

v’ MEDICACAO INALATORIA

- Duovent

- Salbutamol spray

- PROIBIDA INALACAO ¥

- Pacientes asmaticos / DPOC em crise

v PROFILAXIA GASTRICA

v PROFILAXIA TEV



Coronavirus 19 - Tratamentos em estudo

v Hidroxicloroquina

Pacientes graves em IOT

Duracao: 5 dias

Reducdo da carga viral, sem mudanca da mortalidade

Dose: Hidroxicloroquina400mg VO 12/12h

Contraindicac¢oes absolutas

Gravidez

Retinopatia / maculopatia
diagnostica
Hipersensibilidade ao farmaco

Orientar sobre o risco de:

Retinopatia
Hipoglicemia
Anemia hemolitica
Intervalo QT longo




Coronavirus 19 - Tratamento

v' Inibidores de ECA e bloqueadores do receptor da angiotensina

- Nao ha evidéncias que comprovem a piora dos pacientes com COVID-19
- Sociedadesde cardiologianao orientam a suspensao destas medicagoes

v Ibuprofeno e AINES

- Desaconselhado seu uso

- Preferir:
- Dipirona1g a cada 6h IV ou VO
- Paracetamol 750mg a cada 6h VO

v" Lopinavir- Ritonavir

- Nao héa indicacaode tratamento dos pacientes com COVID-19 até o
momento = ndo mostrou redu¢aona mortalidade, tempo para melhora
clinica ou reducao da carga viral



Coronavirus 19 - Ressuscitacao cardiopulmonar

v Toda a equipe deve estar usando EPI durante a RCP, inclusive com
Face Shield

v As recomendacdes de RCP seguem as diretrizesda AHA

v Em pacientes sob 1OT:

- Manter o paciente conectadoao ventilador com circuito de ventilacao

fechada
- PEEPO
- FiO,100%
- f12ipm



Coronavirus 19 - OBITO

v' Orientacdo para preenchimento da declaracdo de 6bito da Secretaria
Municipal da Satde de Sao Paulo de 19 de margo de 2020

v Todos os 6bitos confirmados por COVID-19 deverao ser classificados
com o CID B34.2 (infeccao por Coronavirusnéo Especificada)

v' Se mencionar na declaragado “Sindrome da Angustia Respiratoria Aguda
Grave - SARS” ou “Doencarespiratoriaaguda” devidoao COVID 19,
devera ser classificado CID U04.9



Coronavirus 19 - Visitas familiares

v' Admissaona UTI:

- Acolhimento

- Orientagdes sobre rotina e visita serdo repassadasa familia

- Reforgar com familiares os modos de prevencdao da doenga

- Se familiar sintomatico e sem sinais de alarme -> quarentena

v' Nao sera permitindo entrada dos familiaresna UTI (ambiente
contaminado)

v Solicitar 1 contato telefonico da familia -> boletim diario via telefone
em horario pré-determinado

v' Em caso de risco eminente de 6bito: liberar entradade 1 familiar
paramentado: Touca, mascara, avental, luvas.



Coronavirus 19 - Orienta¢oes de seguranca aos
familiares

\ v’ Lavar as mdos com agua e sabao antes e depois do contato com o
A SN paciente ou areas proximas ao paciente. Lavar os dedos, as palmas
\\“ e costas das maos até os punhos.
e >~ v' Caso ndo tenha acesso a local com dgua e sabao, fazer higienizagao
\ﬁ —y com alcool em gel 70%.
i N

| v’ Ao entrar para visita, procure o enfermeiro responsavel para

b |\ entregar e te ajudar com seus equipamentos de protegao

individual: mascara, luvas, touca e capote. Retirar anéis, broncos,
pulseiras e colares.

\ v Néo toque no rosto mesmo quando estiver utilizando méscaras e
/ A luvas.



Coronavirus 19 - Orienta¢oes de seguranca aos
familiares

v Evitar cumprimentar o paciente ou qualquer pessoa durante a
visita no hospital com aperto de mao, beijos e abragos

v Manter distancia de 1 metro durante a visita do paciente, nao toca-
lo.

v' Ao tossir e espirrar, leve ao rosto a parte interna do cotovelo.

v' Vocé serd orientado em como retirar os equipamentos de
protecdo individual na saida. N&o retire mascara, luvas, touca ou
avental sem orientacdao de um profissional.



Coronavirus 19 - Orienta¢oes de seguranca aos
familiares

—

v' Ao chegar em casa, lave as maos com agua e sabao, deixe sapatos
e roupas em d&rea isolada para serem lavados e higienize com

alcool 70% seus pertences potencialmente contaminados como
chaves e celulares.

v' Se informe sobre os métodos de prevencgao e caso persista com
davidas converse com os profissionais que fardo sua recepgao.

v' Se apresentar sintomas de resfriado ou gripe, FIQUE EM CASA!



