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Resumo: Com o objetivo de identificar as medidas de sadde implementadas
para o combate ao coronavirus, realizou-se busca por artigos cientificos publi-
cados, em portugués e inglés, nas bases: MEDLINE, LILACS, utilizando
como descritores: “Covid-19”,and “Aged” or “Eldery” and “Public Health”. Por
ser, ainda, um tema muito recente e com pouca quantidade de artigos encon-
trados nessas bases, foi mais adequado nio utilizar critérios de exclusio e/ou
de qualidade do artigo; por isso foram analisados todos os artigos contidos nas
bases de dados, tendo como resultado final: nove artigos. Os resultados mos-
traram que por ndo existir vacina e/ou tratamento especifico para o combate
do coronavirus, faz-se necessario adotar medidas de satide como: treinamento
virtual sobre o controle de infec¢do, préticas de higienizagio e cuidados palia-
tivos dos profissionais de saide, medidas de distanciamento social, restri¢do
de visitas domiciliares, investimentos em testes e, a improvisa¢ao de unidades
de terapia intensiva. Conclui-se que no meio 4 uma pandemia é necessdrio
que os paises adotem medidas de saide semelhantes e coerentes, para que
evite as lotagdes dos sistemas de satide, considerando a fragilidade de estrutura
de suporte material e de reduzida equipe técnica para atendimento, e para que
os profissionais de satide atenda todos os pacientes de maneira igualitdria. Vale
salientar que o publico idoso é que merece mais atengio e, que provavelmente
serdo os mais comprometidos por medidas de satide inadequadas.
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Introducdo

Novo Coronavirus-2019 (CoViD-19) surgiu, nos tltimos meses de

2019 e, inicio de 2020, como uma sindrome clinica causada pelo novo

beta-Coronavirus, sendo chamada de Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SARS) - CoV2.

O primeiro caso clinico foi relatado no final de dezembro de 2019 em
Wauhan, na China. E a doenca foi oficialmente nomeada COVID-19 pela
Organiza¢io Mundial da Saide (OMS), em 11 de fevereiro 2020, apés um
surto de doenca respiratéria aguda na provincia de Hubei. Desde esses pri-
meiros relatos, essa infecgdo se espalhou em muitos paises do mundo e foi
declarada como uma pandemia pela OMS (CERIBELLI; MOTTA; SELMI,
2020).

A infecgdo é transmitida através de goticulas, geradas durante a tosse e
espirros por pacientes sintomaticos, assintomdticos e antes do inicio dos sin-
tomas (ROTHE, 2020). A infec¢io é adquirida pela inalagdo dessas goticulas
ou pelo contato com superficies contaminadas e que em seguida, com as maos
contaminadas, a infe¢do ocorreria pelo toque das maos no nariz, boca e olhos
(WHO, 2020).

As caracteristicas clinicas do COVID-19 variam em estado assintomd-
tico a sindrome do desconforto respiratério agudo, e até a uma disfungio de
multiplos 6rgdos. Os sintomas comuns incluem: febre (ndo no total), tosse, dor
de garganta, dor de cabega, fadiga, mialgia e falta de ar.

E em alguns casos pode progredir para pneumonia, insuficiéncia respi-
ratéria e morte (CHEN, 2019). Os casos de morte prematura do surto de
COVID-19 ocorreram, principalmente em idosos, possivelmente devido a um
sistema imunolégico fragilizado que permite uma progressao mais rapida da
infec¢io viral (WANG; TANG; WEI; 2020).

O diagnéstico ¢ realizado por testes moleculares especificos em amostras
respiratérias (esfregaco da garganta / esfregaco nasofaringe / escarro / aspira-
dos endotraqueais e, lavagem bronco alveolar) (JIN, 2020).

Atualmente, ndo héd tratamentos para esta infec¢io e a prevengdo e
prote¢do sdo as maneiras mais indicadas de evitar a transmissio e o con-
tigio. Recomenda-se o isolamento em domicilio dos casos confirmados ou
suspeitos com sintomas leves. Os profissionais de satide devem ser solici-
tados a usar uma mdscara cirdrgica quando estiverem na mesma sala que o

paciente e, lavar as mios a cada 15 a 20 minutos (CHEN, 2020). No 4mbito
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comunitdrio, as pessoas devem evitar dreas de aglomeragdo, manter distancia-
mento social, e, a adiar viagens nio essenciais para lugares com transmissio
continua (LI, 2020).

Os idosos sdo destaque na pandemia COVID-19, em grande parte por
apresentar alteragdes decorrentes da senescéncia ou senilidade. Apesar do
envelhecimento populacional, infelizmente ha pouca visibilidade e valorizagio
dessa parcela da populagio. (CERVO, 2007)

Através das leituras (CERIBELLI, MOTTA, SELMI, 2020; ROTHE,
2020; WHO, 2020; CHEN, 2019; WANG; TANG, WEI; 2020; JIN, 2020;
CHEN, 2020; LI, 2020; CERVO, 2007) sentiu-se a necessidade de com-
preender como que os paises estio lidando com a pandemia e quais medidas
preventivas e/ou protetivas de saide, sejam publicas ou privadas, estdo sendo
escolhidas para o combate do COVID-19. Por isso, o objetivo do estudo iden-
tificar as medidas de saide para o combate ao Coronavirus considerando os
idosos como a populag¢do mais vulneravel.

Metodologia

Este estudo se caracteriza como como uma revisio bibliografica 1. Foi
realizada uma pesquisa no Portal Regional da Biblioteca Virtual em Sadde
(BVS), com os descritores: “Covid-19”and “Aged” OR “Eldery” AND “Public
Health”, de um a sete de maio de dois mil e vinte e, foram encontrados nove
artigos publicados, no ano corrente, que foram disponibilizados e capturados
para andlise e leitura.

Os critérios para andlise dos artigos foram as versdes completas e gra-
tuitas, nas linguas inglesas, espanholas e portuguesas. Os resultados das bases
de dados foram: Medline (6), Lilacs (3). Os assuntos principais foram: Saiude
Publica, Vigilancia em Satide Publica, Politica Publica, Vigilancia Sanitaria,
Pritica de Sadde Publica, Controle de Infec¢des, Habitagdo para Idosos,
Epidemias, Planejamento em Saude, Politica de Satde, Servicos de Sadde
para Idosos. Foram analisados apenas os textos completos

A pergunta que norteou a nossa pesquisa foi: Quais sio as medidas de
saude (preventivas, protetivas e assistenciais) empregadas pelos paises para
lidar com o COVID-19 junto ao segmento idoso?
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Resultados

Por ser um tema muito recente, associado com a pouca quantidade de
artigos encontrados nessas bases, optou-se por nio utilizar critérios de exclu-
sdo e/ou de qualidade do artigo, assim foram analisados todos os artigos
contidos nas bases de dados, resultando em nove artigos.

As bases de dados identificadas foram: Medline (6) e Lilacs (3). As
revistas que publicaram sobre este assunto foram: Journal Korean Med Sci,
Journal Gerontol Nurs, MMWR Morb Mortal Wkly Rep (2), The Lancet
Respiratory Medicine e Euro Surveil. Também avaliamos artigos advindos
doMinisterio de Salud San Salvador, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitiria
e 0 Ministério da Satude do Brasil.

Os paises que publicaram foram: Coréia, EUA (3), Inglaterra, Suica,
Republica de El Salvador e o Brasil (2). Todos os artigos foram feitos no ano
de 2020 (Quadro 1).

O idioma inglés foi predominante (66,6%), correspondendo a seis publi-
cagdes. Este resultado traduz por a lingua inglesa ser predominante na maior
parte dos paises.

Quadro 1: Identificagio dos artigos, conforme titulo, autor (es), revista, ano de

publicagio, base de dados e o pais. 2020

. BASE DE ¢

TITULO AUTORES | REVISTA | ANO DADOS PAIS
A Lesson from Temporary
Closing of a Single Lee H, Heo
University-affiliated Hospital | JW, Kim SW, | J Korean -
owing to In-Hospital Lee J, Choti Med Sci 2020 | MEDLINE COREIA
Transmission of Coronavirus JH
Disease.
Public Health and Ethics
Intersect at New Levels With | Young HM, | ] Gerontol
Gerontological Nursing in Fick DM Nurs 2020 | MEDLINE EUA
COVID-19 Pandemic.
Detection of SARS-CoV-2
Among Residents and Staff Roxby AC, | MMWR
Members of an Independent | Greninger, A. Morb
and Assisted Living L; Hatfield, |Mortal Wkly 2020 | MEDLINE EUA
Community for Older Adults | K.M et al. Rep
- Seattle, Washington
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COVID-19: delay, miti Coione A\, | The Lancer
o TR T O B | Respiratory | 2020 | MEDLINE [INGLATERRA
) et al Medicine.
Potential scenarios for the Johnson HC
progression of a COVID-19 | Gossner CM; Euro
epidemic in the European Colzani, E Surveill: 2020 | MEDLINE SUICA
Union and the European Kinsman J. ’
Economic Area et al
Moriarty, LF
Public Health Responses to Plucinski, Ml\l/\[/{) YZR
COVID-19 Outbreaks on M.V; Mortal Wk 2020 | MEDLINE EUA
Cruise Ships - Worldwide Marston BJ R Y
cp
etal
Lineamientos técnicos para
el manejo de pacientes con
enfermedades crénicas no
transmisibles y personas adul- | Ministerio de Salud. San 2020 LILACS, | Republica de El
tas mayores durante estado de Salvador. BISSAL Salvador
emergencia por enfermedad
covid-19 en el primer nivel de
atencion
Orientagdes para a prevengio
e o controle de infecgdes pelo
novo coronavirus (sars-cov-2) Ageéncia Nacional de 2020 é‘iiﬁf:; Brasil
em Institui¢des de Longa Vigilancia Sanitdria. SUS
Permanéncia para Idosos
(ILPI)
Coronavirus CoViD-19:
Fluxo de manejo clinico do Brasil. Ministéri , LILA.CS’ .
adulto e idoso na atengio rasil. Ministério da Saude. | 2020 | Coleciona Brasil
especializada SUS

Fonte: Quadro elaborado pelos autores (2020)

As medidas de saide oriundas dos artigos selecionados ressaltaram inu-

meras propostas com o intuito de amenizar o nimero de pessoas infectadas,
evitando assim a sobrecarga e lotagdes no sistema de saide. (Tabela 1)

As medidas de prevengio sugeridas pela Coreia (LEE, 2020) foram:
fechar temporariamente todo o servico ambulatorial, além de realizar um ras-
treamento em grande escala e isolamento de pessoas contaminadas. Neste
periodo, os funciondrios deslocavam-se com seus carros pessoais ¢ nao usava
o transporte piblico como medida de distanciamento social. Aqueles que nio
podiam usar o carro nio tinham permissdo para vir trabalhar. Todos os fun-
ciondrios usavam roupas, luvas, mascaras e protegio para os olhos ao prestar
assisténcia a todos os pacientes.
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Nos Estados Unidos (YOUNG; FICK, 2020) adotou-se medidas como:
o investimento de recursos humanos e materiais adequados, como também
promover o desenvolvimento fisico e saide mental nesta crise. Investiram
na aquisi¢do de ventiladores e a contrata¢do de profissionais especializados.
Realizaram treinamento virtual, com os profissionais de saide, sobre cuidados
paliativos. Foi utilizado o VitalTalk, programa que tem o objetivo de auxiliar a
preparar melhor a comunicagao dos médicos entre os pacientes e os profissio-
nais de saide. Outra forma de conectar os pacientes idosos com os familiares
foi utilizando aplicativos como o FaceTime, Zoom, entre outros; tendo em
vista que o acompanhamento eletivo hospitalar a pacientes nio é possivel, nos
casos de COVID 19.

O segundo artigo (ROXBY, 2020) dos EUA procedente da revisio des-
taca a importancia das medidas de mitigacdo da infec¢do por SARS-CoV-2,
incluindo: distanciamento social, restricio de visitantes, investimentos em
testes, afastamento de funciondrios doentes e préticas aprimoradas de desin-
fec¢do e higiene, que sdo consistentes com as diretrizes atuais para impedir a
transmissdo do COVID-19 nas comunidades.

Ja o plano de preparagio, com medidas de saide ao combate do COVID-
19, do Reino Unido (THOMAS, 2020), inclui quatro fases: contengio,
adiamento/suspensio tempordria das atividades, mitigacdo e investimento nas
pesquisas com o intuito de entender a doenga, realizar melhores diagnésticos,
e descobrir os tratamentos adequados e, uma suposta vacina para o combate
do COVID-19. Medidas de contengio, destinadas a impedir que a doenga
avance, abrangem: a detecgio, isolamento e atendimento de pessoas infecta-
das, com rastreamento e cuidados com pessoas do seu convivio.

Quando chegou nos 500 casos, o Reino Unido decidiu seguir para a fase
de adiamento/suspensao tempordria das atividades, onde visou retardar a pro-
pagagio e afastando a fase de pico, com o objetivo de reduzir a pressio nos
hospitais sobrecarregados. Estratégias de distanciamento, como: o cancela-
mento de conferéncias, redu¢do do uso nio essencial de transporte publico
e o fechamento de escolas foram empregados. Foi também indicado a lava-
gem das mios e o isolamento social por sete dias para aqueles com sintomas.
Estratégias provisérias como: a improvisa¢ao de unidades de terapia intensiva
pode ser fornecida para atender pacientes menos afetados, mas esta aborda-
gem nio seria sustentdvel em longo prazo.

Na Unido Europeia (JOHNSON, 2020) as medidas de saide foram

realizadas com base em trés tipos de cendrios: Cendrio 1: Os casos devem
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ser isolados para evitar as transmissoes. Os sistemas de vigilincia devem ser
avaliados. E aconselhavel que os paises revejam o plano de preparagio para
pandemia, incluindo a capacidade de aumento do sistema de satde e planos
de continuidade de negécios e servigos essenciais. Além de obter suprimentos
como os equipamentos de protecio individual e outros produtos de satde,
realizando um estoque para que nio falte. Cendrio 2: Ativar plano de prepara-
¢do para uma pandemia, com a obtengio de testes para diagndsticos, para se
preparar para os préximos cendrios, planos de contingéncia devem ser atua-
lizados. As mensagens de comunicagio de risco devem incluir justificativas
claras para quaisquer mudangas nas medidas de saide publica, 2 medida que
a incidéncia de casos aumente, ndo serd mais vidvel rastrear todos os casos.
Cendrio 3: Contengdo para a mitigacio, garantindo assim que o publico saiba
como proceder em caso de suspeita de infec¢do. Implementa¢do de medidas
de distanciamento social, como cancelamento de conferéncias, eventos cul-
turais ou esportivos, recomendagio de teletrabalho, e fechamento de escolas.
Tais medidas podem reduzir o nimero de casos, aliviando assim o sistema
de satde e possivelmente atrasando o pico do surto. Buscou-se simplificar a
notificagdo de casos e continuar testando os pacientes. E devem ser feitos uma
triagem eficiente dos casos que requerem aten¢do médica e isolamento dos
casos que requerem tratamento.

Sobre as medidas de satde publica realizadas em navios americanos
(MORIARTY, 2020) incluiam: testar os passageiros e tripulantes, de todas
as idades inclusive o publico idoso, com sintomas, juntamente com seus
acompanhantes, aos que obtiveram testes positivos foram desembarcados,
hospitalizados e/ou ficarem de quarentena em suas cabines; restri¢oes de via-
gem aplicadas aos passageiros; restricdes de movimento aplicadas a navios;
medidas de prevencgio e controle de infecgdes (por exemplo, uso de EPIs para
profissionais da drea médica e de limpeza); desinfec¢do de cabines de pes-
soas com suspeita de COVID-19; fornecimento de materiais de comunicagio,
notificagio dos departamentos estaduais de saude; e, investiga¢do de contatos
de casos identificados entre viajantes retornados nos EUA.

A Republica de El Salvador (Ministerio de Salud, 2020) sugere o uso de
estratégias que enfocam os seguintes aspectos: a) Diminui¢io da propagagio
em pacientes suscetiveis; b) Identificagio precoce; ¢) A¢des de educagio e
prevencio, com o envolvimento de pacientes, suas familias e profissionais de
saide. Em relagdo as agdes comunitdrias: a equipe de saide deve fazer visi-
tas domiciliares, para prevenir ou identificar complicagdes em pessoas com
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doengas crénicas nio transmissiveis priorizados, principalmente, as situagoes
de diabetes, cincer, doenga renal e insuficiéncia cardiaca cronica; Os pro-
fissionais de saide devem cumprir as diretrizes estabelecidas para o uso do
equipamento de prote¢io individual. E as a¢ées a serem realizadas foram:

* Identifica¢do de sinais e sintomas e, como lidar com um caso suspeito
de COVID-19;

* Identifica¢do de idosos e pessoas com doengas cronicas nio transmis-
siveis que atendam a defini¢do de caso de COVID-19;

* Verificagio do fornecimento de medicamentos por 60 dias;
Identificag¢io de idosos que moram sozinhos e sem rede de apoio;

* Recomendar a realizagio de medidas de autocuidado, tais como:
hidratagao e dieta adequada, aderir aos medicamentos prescritos, ati-
vidade fisica dentro de casa, evitando repousos generalizados;

* Recomendar medidas preventivas: como higiene das maos com dgua
e sabdo, cobrir a boca e o nariz ao espirrar, higienizar as mios com
dlcool gel, evitar contato fisico quando cumprimentar, tocar boca,
nariz e rosto, entre outros;

No Brasil (ANVS, 2020), Institui¢ées de Longa Permanéncia para Idosos
(ILPI) adotaram medidas para realizar a avaliagio/monitoramento periédico
de todos os residentes; ensinar a forma correta de higieniza¢do das mios;
orientar a etiqueta da tosse e a higiene respiratéria, limpeza e desinfecgao das
superficies, dos utensilios e produtos utilizados pelos residentes. Em relagio
a vacinagdo: certificar-se que os idosos estejam com todas as vacinas em dia,
reduzir, a0 maximo, o nimero de visitantes, assim como a frequéncia e a dura-
¢do da visita, evitando assim aglomeragio. Reduzir o tempo dos residentes
nas dreas comuns da institui¢do para evitar aglomeragdes, capacitagdo para os
profissionais sobre o uso de equipamentos de prote¢io individual (EPI).

O Ministério da Satde no Brasil (2020) realizou um fluxo de manejo
clinico do adulto e idoso na atengdo especializada para o combate ao novo
Corona virus, onde se preconiza que em pacientes com sinais de dispneia e
desconforto respiratério haverd um diagnéstico de Sindrome Respiratéria
Aguda Grave (SRAG). Se o paciente entrar em choque e/ou ter disfungio de
6rgaos vitais e/ou insuficiéncia respiratéria e/ou instabilidade hemodinamica,
serd necessdrio uma indicagdo de interna¢io em UTI, onde necessitard de
suporte intensivo de oxigenoterapia sob monitoramento, hidrata¢io venosa
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e exames complementares. Se o paciente nio tiver indicagdo para interna-

¢do em UTI, o tratamento serd o uso da oxigenoterapia; hidratagio venosa e
exames complementares. Além de acompanhamento do leito em isolamento
individual, notificar e coletar exames especificos. Realizar um fluxo para os
pacientes mais graves também faz parte de medidas de sadde.

Tabela 1: Sintese das Medidas de Satude propostas pelos artigos compostos na

revisao

Artigos (Titulos)

Medidas de Saide

A Lesson from
Temporary Closing of
a Single University-
affiliated Hospital
owing to In-Hospital
Transmission of
Coronavirus Disease.

Public Health and
Ethics Intersect at
New Levels With
Gerontological
Nursing in COVID-19

Pandemic.

Detection of SARS-
CoV-2 Among
Residents and Staff
Members of an
Independent and
Assisted Living
Community for Older
Adults - Seattle,
Washington,

COVID-19: delay,
mitigate, and
communicate.
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Fechar temporariamente de todo o servico ambulatorial.
Rastreamento dos casos e com isolamento pessoas contamina-
das. Durante o periodo de paralisagio hospitalar, o restante dos
funciondrios deslocava-se com seus carros pessoais e nio usava o
transporte publico como medida de distanciamento social. Aqueles
que nio podiam usar o carro ndo tinham permissdo para vir traba-
lhar. Todos os funciondrios usavam roupas, luvas, mdscaras médicas

e protegio para os olhos ao prestar assisténcia a todos os pacientes.

Ter ambientes apropriados, garantir recursos humanos e materiais
adequados e promover o desenvolvimento fisico e satide mental
nesta crise. Investir e adquirir ventiladores e profissionais adequa-
dos. Treinamento virtual sobre tépicos de controle de infeccdo e
cuidados paliativos. Utilizagdo do VitalTalk (dicas priticas de
comunicagio sobre 0 COVID-19). Utiliza¢do do FaceTime, Zoom
para a comunicagio entre os pacientes idosos com os seus familia-
res. Oferecer conhecimentos de controle bésico de infec¢des aos
cuidadores

Destacam a importincia das medidas de mitigacio da SARS-
CoV-2, incluindo distanciamento social, restri¢io de visitantes,
investimentos em testes, exclusdo de funciondrios doentes e prati-
cas aprimoradas de desinfecgio e higiene, que sio consistentes com
as diretrizes atuais para impedir a transmissio do COVID-19 nas
comunidades

Detecgio, isolamento e atendimento de pessoas ji infectadas.
Investir em testes rdpidos. Estratégias de distanciamento, como o
cancelamento de conferéncias, reduzir o uso nio essencial de trans-
porte publico e o fechamento de escolas. Lavagem das mios e o
isolamento social. Estratégias provisérias como a implementagio

de UTL.
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Potential scenarios for
the progression of a
COVID-19 epidemic
in the European Union
and the European
Economic Area, March

2020.

Public Health
Responses to COVID-
19 Outbreaks on Cruise

Ships - Worldwide.

Lineamientos técni-
cos para el manejo de
pacientes con enfer-
medades crénicas no
transmisibles y personas
adultas mayores durante
estado de emergencia
por enfermedad covid-
19 en el primer nivel de
atencién Orientacoes
para a prevengio e o
controle de infec¢des
pelo novo coronavi-
rus (sars-cov-2) em
Instituigdes de Longa
Permanéncia para
Idosos (ILPI)
Coronavirus CoViD-
19: Fluxo de manejo
clinico do adulto
e idoso na atengio
especializada
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Cendrio 1: Isolamento Social dos casos. Rever os planos de pre-
paragdo para pandemia. Obter suprimentos. Cendrio 2: Obtengio
de testes; Atualizagio dos planos de contingéncia; Com o
aumento de casos, nio serd vidvel rastrear todos os casos. Cendrio
3:. Implementa¢io de medidas de distanciamento social, como
cancelamento de conferéncias, eventos culturais ou esportivos,
recomendagcio de teletrabalho, fechamento de escolas.

Testar os passageiros e tripulantes com sintomas, juntamente com
seus acompanhantes, aos que obtiveram testes positivos foram
desembarcados, hospitalizados e/ou ficar de quarentena em suas
cabines, restrices de movimento nos navios, medidas de prevengio
e controle de infecgdes (por exemplo, uso de EPIs para profissio-
nais de satude e da limpeza), desinfec¢do de cabines, notificagio dos
departamentos estaduais de saide e investigacio de contatos de
casos identificados entre viajantes retornados nos EUA.

Identificagio precoce; A¢des de educagio e prevengio. Visitas domi-
ciliares pela equipe de saide; Uso correto dos EPIs; Identifica¢do
das pessoas mais vulnerdveis; Verificagdo do fornecimento de
medicamentos; Identificagdo de idosos sem rede de apoio; Se um
paciente com doenga cronica e/ou idoso for identificado, com
patologia respiratéria, sem vinculo epidemioldgico, deve ser enca-
minhado para um hospital.

Realizar a avaliagdo de todos os residentes;. Higiene da maos; orien-
tar sobre a higiene respiratéria; limpeza e desinfec¢do; Verificar se
a vacinagdo estd em dia; Evitar aglomeragdo; Reduzir o tempo dos
residentes nas dreas comuns para evitar aglomeragées; Capacitagio
para os profissionais sobre o uso de EPI.

Se o paciente nio tiver indicagdo para internagio em UTI, o tra-
tamento serd o uso da oxigenoterapia; hidratagio venosa e exames
complementares. Ji em situagdes mais graves, serd necessirio a
internagdo em UTI, com suporte intensivo de oxigenoterapia sob
monitoramento, hidratagdo venosa e exames complementares.

Fonte: Elaborado pelas autoras (2020)

Discussao

Percebe-se que as medidas implementadas pelos paises, selecionados na
revisio sio semelhantes. Rastreamento e testes (LEE, 2020; YOUNG, FICK,
2020; ROXBY, 2020; THOMAS, 2020; MINISTERIO DE SALUD, 2020),
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Isolamento e medidas de mitiga¢io (LEE, 2020; ROXBY, 2020; THOMAS,
2020), Aquisi¢io de materiais YOUNG; FICK, 2020; JOHNSON, 2020;
MORIARTY, 2020), implementagio de UTI provisérias (THOMAS,
2020), Medidas de prevengio (ANVS, 2020; MINISTERIO DE SALUD,
2020; ANVS, 2020), Capacitagio dos profissionais (YOUNG; FICK, 2020;
MINISTERIO DE SALUD, 2020; ANVS, 2020), Diretrizes de manejo
para o tratamento (MINISTERIO DA SAUDE, 2020). Todas essas medidas
fazem parte das solicitagdes realizadas pela Organizagio Mundial de Sadde
(OMS) para o combate da pandemia pelo Coronavirus (OMS, 2020).

Os artigos focaram no publico idoso (LEE, 2020; YOUNG, FICK, 2020;
ROXBY, 2020; THOMAS, 2020, JOHNSON, 2020; MORIARTY, 2020;
MINISTERIO DE SALUD, 2020; MINISTERIO DA SAUDE, 2020).
Sabe-se que o COVID-19 pode atingir todas as idades, porém as taxas de
mortalidade sdo mais comuns em idosos e naquelas com comorbidades subja-
centes (50-75% dos casos fatais) (SINGHAL, 2020).

Com base na literatura (BITTENCOURT, 2020), as melhores medidas
de satde sugeridas, seriam testagem massiva, para o controle da transmissao e
acompanhamento dos infectados. A Organizagio Mundial da Saude (OMS)
langou, em 17 de margo de 2020, a recomendagio: “TESTAR, TESTAR e
TESTAR?”, como iniciativa fundamental para identificacio do ponto critico
da transmissdo da atual pandemia, os infectados assintomadticos ou leve-
mente sintomdticos e, assim cumprir a segunda e terceira medidas basicas da
Estratégia da Supressio: testar e isolar as pessoas infectadas (LI, 2020).

Sobre as Medidas de Mitigacio, sugeridas pelos artigos da revisio, sabe-
se que suas estratégias preveem o isolamento vertical, apenas para os grupos
de risco, particularmente os idosos, e outras medidas paliativas pelo periodo de
trés meses. Essa estratégia, quando implantada isoladamente somente alcanga
sucesso quando o sistema de saide identifica e isola todas as pessoas infecta-
das (FERGUSON, 2020).

Percebe-se que o conjunto de agdes federais para apoio e fortalecimento
local no combate ao COVID-19,no 4mbito da atengio primdria a satde (APS),
referem-se a: (1) produgio e divulgagio de protocolo clinico ou diretrizes de
manejo para o tratamento, quadro-sintese “fast track” e dezenas de materiais
de orientagdo preventiva e assistencial contra COVID-19 (BRASIL, 2020).

Sobre as medidas de prevencio, no Brasil, percebeu-se ser fundamental
as estratégias de preven¢do a COVID-19 e, a0 mesmo tempo, manutengio do
acompanhamento longitudinal das pessoas sob cuidado, através das Equipes de
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Satde da Familia (ESF) (HARZHEIM, 2020). Adicionalmente, observa-se o
TeleSUS - sistema de Telemedicina criado para rastrear, diagnosticar, tratar e
monitorar pacientes portadores de Sindrome Gripal e COVID-19 (Brasil, 2020).

Sobre a criagdes de novas Unidades Terapias Intensivas (UTI), no sis-
tema de sadde brasileiro, foi necessirio desenvolver uma estrutura assistencial
capaz de cuidar de maneira apropriada dos casos mais graves que requeiram
internagio, sobretudo nas UTTs. Acrescenta que dados precisos sobre a exten-
sdo do SARS-CoV-2 sio essenciais para uma estimativa e preparacio robustas
de recursos hospitalares e requisitos de leitos de UTT (SALATHE, 2020).

Importa frisar que, diante do cendrio de crise na saide publica brasileira,
vivenciada por baixo investimento, durante anos, aprofundados pela Emenda
Constitucional (EC) 95, que prevé congelamento nos investimentos por vinte
anos, ainda vivenciar uma epidemia como o COVID 19 repercute diretamente
no atendimento ao publico mais vulnerdvel, especialmente o segmento idoso
(BRASIL, 2016).

Ao longo das udltimas trés décadas, o financiamento da satde foi um
dos temas mais debatidos e problemdticos na agenda de implementagio
da politica de satide no dmbito de paises com sistemas universais de sadde,
especialmente no Brasil.(MENDES, 2015). A crise global, sanitdria e social,
advinda do COVID 19, apresenta as consequéncias das politicas neoliberais,
implementada no Brasil na década de 90, especialmente no 4mbito da Saude.

Os processos de privatizagio e desmantelamento dos servigos publicos
de satide que fragilizaram a estrutura funcional foram potencializados com a
chegada do Corona Virus. O colapso dos servigos de saide ¢ reflexo da apro-
ximagdo entre o Neoliberalismo e o discurso da necropolitica.

Com relagio as capacitagbes para os profissionais de saide, o servico de
saude possui o dever de fornecer capacitagio para todos os profissionais de
saide para a prevencio da transmissio de agentes infecciosos. Todos os pro-
fissionais de saide devem ser treinados para o uso correto e seguro dos EPI
(ANVISA, 2020; CDC, 2020).

Além do que o Estatuto do idoso (BRASIL, 2003) prevé a capacitagio
para o atendimento especializado gerontolégico e geridtrico e, a prioridade
de atendimento ao segmento idoso, que diante desta epidemia foram mais
evidenciados, visto o aumento populacional de idosos no Brasil.

Assim, percebe-se que todas as medidas selecionadas na revisdo sio adota-
das pela maioria dos paises, como também no Brasil. Em especial remontando
ao aparato legal que prevé a Sadde como direito de todos e dever do Estado,

ISBN 978-65-86901-26-9 382



Cpngrefso
Internacional de
Envelhecimento Humano

em especial ao artigo 196 da Constituicao Federal e a Lei 8080/90 do Sistema
Unico de Satde (BRASIL, 2020; BRASIL, 1990).

Perceber o segmento idoso, ganha destaque neste estudo, em razio de
pertencer ao grupo de vulnerabilidade, diante da Pandemia do COVID 19,
porém numa andlise mais ampliada as condi¢oes de vida que fragilizaram o
idoso e aumentam a exposi¢do ao contigio, constituidas ao longo da vida.
Muitas vezes ndo se tem acesso aos servicos de saide de forma regular e de
cobertura eficiente, no processo de envelhecimento (ALVES, 2016).

Consideracoes finais

As medidas implementadas para o combate ao novo coronavirus foram:
rastreamento, testagens, isolamento, medidas de mitiga¢ao, aquisi¢do de mate-
riais, implementagio de UTI provisérias, capacitagio dos profissionais, dentre
outras. Todas essas medidas fazem parte das solicitages realizadas pela OMS
para o combate da pandemia pelo Covid-19.

Percebe-se que a medida mais eficaz seja a o rastreamento através de
testes em massa da popula¢do. Ocorrendo, por tanto, o isolamento dos con-
taminados, a diminui¢do da discrimina¢do do virus, gerando uma menor
sobrecarga no sistema de satde.

Contudo ha de se referenciar na anilise da perspectiva brasileira o cena-
rio de crise, em que se vivencia a oferta de servi¢os de saide, o que apresenta
sobrecarga de atendimentos incluindo, filas de espera para UTIs. Medidas
urgentes precisam ser pensadas no sentido de garantir que as medidas em
saude possam ter eficiéncia e eficdcia, preservando a qualidade de vida e o
direito & vida de todos.

Vale salientar, que com a instabilidade governamental no Brasil devido as
saidas consecutivas de dois ministros da saide em detrimento ao presidente
se opor em algumas recomendagdes sugeridas pela OMS, acabou gerando um
direcionamento menos eficaz e eficiente, sobre as medidas de saide no Brasil

no combate a0 COVID19.
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