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Atengao Basica e
Populagao

Linha do Tempo

Como se achata a curva da epidemia?

Numero Transmissao
de casos fora de
controle

Transmissdo controlada” para
reduzir a disseminagao da
infeccéo e reduzir a presséao
sobre o sistema de salde

Capacidade
__________ = ——— do sistema de
saude

Tempo desde o primeiro caso

*com medidas como orientar higiente adequada das maos, adotar trabalho remoto,
limitar eventos plblicos e restringir viagens internacionais

Precaugles para a populagao :

* Etiqueta da tosse (cobrir tosse e espirro).

* Manter mdos limpas (dgua e sabdo ou
alcool gel a 70°).

* Hidrate-se e alimente-se bem.

* Mantenha-se ativo fisicamente.

* Faga pausas no trabalho.

* Faga isolamento social para ndo
disseminar a COVID-19.

* Mantenha habitos saudaveis de sono.

Quando procurar atendimento:

* Coriza = FICAR EM CASA.

* Coriza, Febre = FICAR ALERTA EM CASA.

* Coriza, Febre, Tosse = POSTO DE SAUDE.

* Coriza, Febre, Tosse, Falta de ar >
HOSPITAL.

Equipamentos de Protecdo Individual (EPI):

Quais e quem deve usar?

* Madscara Cirdrgica: apenas individuos com

suspeita ou confirmagdo de COVID-19,

bem como profissionais que estejam em
contato com estes.

Madscara N95 (PFF2) ou superior: em locais

em que existe geracdo de aerosséis em

individuos com suspeita ou com
diagnostico de COVID-19, como no auxilio

a intubacao (I0T), VNI, aspiragao, etc.

* Gorro, avental, 6culos de protecdo,
protetor facial e luvas de procedimento:
apenas profissionais em contato direto
com pacientes.
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Hospital:
COVID-19 -> IRpA, Pré-10T

Oxigenoterapia:

* Usar cateter nasal até 6 L/min, para
uma Sp0,>93% e FR<24 ipm.

* Mascaras com reservatorio sdo
recomendadas.

* Ndo recomenda-se uso de mascaras

de Venturi e micro ou
macronebulizagdo pelo risco de
formacao de aerossois e

disseminacao viral.

Ventilagdo Nao-Invasiva (VNI):

* Recomenda-se evitar a VNI!

* Em situagcGes especificas, nas quais
se tenha quarto de isolamento,
mascara sem reinalag¢do, quarto com
pressao negativa, circuito duplo e
filtro de barreira no ramo exalatério,
pode ser realizado um teste rdpido
se Sp0,<93% e/ou FR>24 ipm ja com
oxigenoterapia.

Critérios para intubacao orotraqueal
(10T7):

* Sp0,<93% e/ou
oxigénio =6 L/min.

FR>24 ipm com

Orientagoes para IOT:

* Realizar a pré-oxigenacdo com
mascara com reservatorio de
oxigénio com o menor fluxo de ar
possivel para manter oxigenacdo
efetiva.

* Evitar ventilacdo assistida com o
dispositivo de Bolsa-Valvula-
Mascara (AMBU) ou o uso de
dispositivos  supragldticos, pelo
potencial de aerossolizagdo e
contaminacdo dos profissionais.

COVID-19: Papel do Fisioterapeuta em
= diferentes cenadrios de atuacao

Autoria: Bruno Prata Martinez, Flavio Maciel, Jocimar
Avelar Martins, Darlan Lauricio Matte, Marlus Karsten

Hospital:

COVID-19 -> IRpA, P6s-10T
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Estratégia Ventilatdria:

* Modo ventilatério controlado a volume
(VCV) ou a pressdo (PCV) = volume
corrente ajustado em 6 ml/Kg, ou
inferior se possivel.

* Manter pressao de distensdo alveolar

(Driving Pressure) <15cmH,0 e pressao

platé <30cm H,0.

Elevagdo dos niveis de pressdo positiva

expiratéria final (PEEP), de forma a

reduzir os niveis de Driving Pressure e

que garantam oxigenagdo compativel

com a vida (PaO, 260 mmHg, com FiO,
<60%).

* Tolerar hipercapnia permissiva (pH>7,2).

* Recrutamento alveolar em situagdes de
hipoxemia refratdria, ndo responsiva a
outras intervengdes (Pa0,<60 mm Hg
e/ou FiO, >60%).

Uso de Filtros: (Evitar disseminag&o viral)

* Umidificador (HME):
-entre o TOT e o circuto.

* Barreira (HEPA):
- entre o circuito e o ventilador no
ramo expiratorio.

* HMEF (eficiéncia de filtracdo >99,9%):
- pode ser utilizado ao invés do HME
e HEPA.

Posicdao Prona

* Quando fazer?
- Pa0,/Fi0, < 150 mmHg.

* Quem é respondedor?
- 110 mmHg na PaO, ou 120
mmHg na Pa0,/FiO, apds 1 hora em
prona.

* Quanto tempo de realizacdo?
- minimo de 16 horas.

* Quando repetir?
- Pa0,/Fi0,<150 mmHg apds 6
horas em posi¢do supina.

Pessoas com COVID-19



