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Coronavirus

COVID-19 CORONAVIRUS PANDEMIC

Last updated: June 30, 2020, 02:33 GMT

Graphs - Countries - Death Rate - Symptoms - Incubation - Transmission - News

Coronavirus Cases:

10,408,433

view by country

Deaths:

508,078

Recovered:

5,664,407

https://www.worldometers.info/coronavirus/
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Profissionais de Saude e COVID-19

* Taxa de positividade variavel conforme populacao de profissionais de
saude estudada (sintomatico x assintomatico) e tipo de exame
realizado (PCR x sorologia)

» Leuven, Bélgica: 6,4%

» Londres, UK: 18%

» Mildo, Italia: 24,2%

» Madrid, Espanha: 30,6%

» Rio de Janeiro, Brasil: 25% (SUS)

https://doi.org/10.1101/2020.04.07.20055723

https://doi.org/10.1016/j.cmi.2020.06-013

https://doi.org/10.1016/51473-3099(20)30403-5

https://doi.org/10-1001/jama.2020.11160
https://oglobo.globo.com/sociedade/coronavirus/coronavirus-atinge-ate-25-dos-profissionais-de-saude-no-rio-1-24357939
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https://doi.org/10-1001/jama.2020.11160
https://oglobo.globo.com/sociedade/coronavirus/coronavirus-atinge-ate-25-dos-profissionais-de-saude-no-rio-1-24357939
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@ Via aérea (goticulas e aerossol)

Transmissao

SARS-CoV-2

Contato (direto ou indireto)




CONTATO COM
OBIETOS OU
SUPERFICIES

CONTAMINADAS*

N Engl J Med 2016; 375:e15; DOI: 10.1056/NEJMicm1501197




HIGIENE DE MAOS!!! E PRECAUCOES
PRECAUCOES

RESTRITO

Utilizacdo de EPI: Precaucao Limitar movimentagéo do
Padréo por contatoe goticulas Higienizagao adequada paciente . Evitar transito

das maos de pessoas no quarto.

Boletim Epidemioldgico | Secretaria de Vigilancia em Saude | Ministério da Saude Volume 51 | No 04 | Jan. 2020
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Apenas HM e precaucoes??



Importancia da Limpeza e Desinfeccao de
Superficies e EQuipamentos




BMC Infectious Diseases o
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How long do nosocomial pathogens persist on inanimate surfaces?
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Persisténcia de Coronavirus em Superficies

* Revisao recente que avaliou permanéncia em superficies de
coronavirus epidémicos (SARS e MERS), endémicos e veterinarios;
o principal estudado foi o HCoV-299E

 Em diferentes materiais e superficies (metais, vidro, plastico, etc),
pode permanecer infeccioso por um periodo de 2h até nove dias.

* Estudos com os virus influenza A e parainfluenza ja demonstraram
ser possivel a transferéncia de particulas virais infectantes para as
maos apos contato com superficies contaminadas.

https://doi.org/10.1016/}.jhin.2020.01.022



https://doi.org/10.1016/j.jhin.2020.01.022

Persisténcia de Coronavirus em Superficies

Desinfetante ____ Eficaca

Etanol (78-95%)

Propanol (70-100%)

Glutaraldeido (0,5-2,5%)

Formaldeido (0,7-1%) Eficaz com queda > 4 log
lodopovidona (0,23-0,75%)

Hipoclorito de sodio 0,21%

Peroxido de hidrogénio 0,5% (1min)

Clorexidina 0,02% Ineficaz

https://doi.org/10.1016/}.jhin.2020.01.022
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Persisténcia de Coronavirus em Superficies

* A persisténcia em superficies reforca a necessidade de adesao a
praticas de higienizacao das maos e precaucao de contato durante o
atendimento e internacao de pacientes com COVID-19;

* As rotinas de limpeza e desinfeccao dos ambientes em que os
pacientes com COVID-19 sao atendidos devem ser seguidas
estritamente, conforme estabelecidas pelos protocolos de cada
instituicao.

https://doi.org/10.1016/}.jhin.2020.01.022



https://doi.org/10.1016/j.jhin.2020.01.022

Contaminacao de ar e superficies por SARS-CoV-2

e Estudo feito em Londres

 Amostras de superficie e ar coletadas de areas clinicas (emergéncia,
enfermarias de coorte, CTls, salas de cirurgia durante TQT) com
pacientes COVID-19 internados e uma darea publica/comum

* RNA viral foi detectado em 52,3% das superficies (114/218) e em
38,7% das amostras de ar (14/31), mas nao foi feita cultura viral

* RNA viral foi mais frequentemente encontrado em ambientes com
pacientes internados com COVID-19 do que area publica: 63,8% vs
45,3%; OR 0,5 (Cl 0,2-0,9; p = 0,025)

https://doi.org/10.1101/2020.05.24.20110346



https://doi.org/10.1101/2020.05.24.20110346

SARS-CoV-2, aerossol e contaminacao do ar

* Estudo laboratorial em ambiente controlado utilizando trés aparelhos
geradores de aerossol

* Avaliou SARS-CoV, SARS-CoV-2 e MERSCoV em condicdes controladas
em laboratorio

* Coleta de amostra de ar com 10 min, 30 min, 2h, 4h, e 16h depois do
processo de geracao e suspensao de aerossol

e SARS-CoV-2 foi detectado nas amostras de ar coletadas em todos os
momentos

https://doi.org/10.1101/2020.04.13.20063784



https://doi.org/10.1101/2020.04.13.20063784

Aerossol ou Goticulas?

 Procedimentos potencialmente
geradores de aerossol: '

1

» Escarro induzido ced serceci genersic Mechersca aesces ga
» Broncoscopia | '
» intubacdo endotraqueal
» Aspiracdo aberta de vias aéreas \ \\
» Coleta de amostras naso/orofaringe \ =
» Administracdo de medicamentos via nebulizacdo |
» Ventilacdo manual antes da intubacdo
» Desconectar o paciente do circuito do respirador
» Movimentar paciente para posicdo de prona _—
» Ventilagdo ndo-invasiva com pressdo positiva — ,: AN ————
» Traqueostomia TS
> Ressuscitagdo cardiopulmonar Viruses 2019, 11, 940; doi:10.3390/v11100940
Modes of transmission of virus causing COVID-19: implications for IPC
precaution recommendations, Scientific brief WHO 27 March 2020



Limpeza Hospitalar e novas tecnologias: solucao ou
armadilha?




AMBIENTE

CONTAMINADO
POR ERC

FIG 1 Locations of testing for environmental CRE (¢CRE). 1, personal bedside table; 2 to 4, bed linen around the pillow (2), crotch (3), and legs (4); 5, pulse
oximeter; 6, personal bedside chair; 7, electrical outlet line; 8, manual respirator bag; 9, infusion pump; 10, dedicated stethoscope; 11, ventilator; 12, suction
machine; 13, cardiovascular monitor screen; 14, enteral feeding pump.

J Clin Microbiol 2013, 51(1):177; Environmental contamination by CRE; Lerner,
Adler, Abu-Hanna, Meitus, Navon-venezia, Carmeli
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