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Profissionais de Saúde e COVID-19

• Taxa de positividade variável conforme população de profissionais de 
saúde estudada (sintomático x assintomático) e tipo de exame 
realizado (PCR x sorologia)

➢ Leuven, Bélgica: 6,4%

➢ Londres, UK: 18%

➢ Milão, Itália: 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/S1473-3099(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

https://doi.org/10.1101/2020.04.07.20055723
https://doi.org/10.1016/j.cmi.2020.06-013
https://doi.org/10.1016/S1473-3099(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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BARREIRAS DE 
PROTEÇÃO



Transmissão 
SARS-CoV-2

Via aérea (gotículas e aerossol)

Contato (direto ou indireto)



N Engl J Med 2016; 375:e15; DOI: 10.1056/NEJMicm1501197
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HIGIENE DE MÃOS!!! E PRECAUÇÕES



PRECAUÇÕES: 
PADRÃO, CONTATO, E AÉREA (Gotícula e Aerossol)





Apenas HM e precauções??



Importância da Limpeza e Desinfecção de 
Superfícies e Equipamentos



Revisão sistemática

que descreve a

sobrevivência de

diversos patógenos em

superfícies inanimadas

e o papel dos

profissionais



Persistência de Coronavírus em Superfícies

• Revisão recente que avaliou permanência em superfícies de 
coronavírus epidêmicos (SARS e MERS), endêmicos e veterinários; 
o principal estudado foi o HCoV-299E

• Em diferentes materiais e superfícies (metais, vidro, plástico, etc), 
pode permanecer infeccioso por um período de 2h até nove dias.

• Estudos com os vírus influenza A e parainfluenza já demonstraram 
ser possível a transferência de partículas virais infectantes para as 
mãos após contato com superfícies contaminadas.

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

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


Persistência de Coronavírus em Superfícies

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

Desinfetante Eficácia

Etanol (78-95%)

Eficaz com queda > 4 log

Propanol (70-100%)

Glutaraldeído (0,5-2,5%)

Formaldeído (0,7-1%)

Iodopovidona (0,23-0,75%)

Hipoclorito de sódio 0,21%

Peróxido de hidrogênio 0,5% (1min)

Clorexidina 0,02% Ineficaz

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


Persistência de Coronavírus em Superfícies

• A persistência em superfícies reforça a necessidade de adesão a 
práticas de higienização das mãos e precaução de contato durante o 
atendimento e internação de pacientes com COVID-19;

• As rotinas de limpeza e desinfecção dos ambientes em que os 
pacientes com COVID-19 são atendidos devem ser seguidas 
estritamente, conforme estabelecidas pelos protocolos de cada 
instituição.

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

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


Contaminação de ar e superfícies por SARS-CoV-2

• Estudo feito em Londres

• Amostras de superfície e ar coletadas de áreas clínicas (emergência, 
enfermarias de coorte, CTIs, salas de cirurgia durante TQT) com 
pacientes COVID-19 internados e uma área pública/comum

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

• RNA viral foi mais frequentemente encontrado em ambientes com 
pacientes internados com COVID-19 do que área pública: 63,8% vs
45,3%; OR 0,5 (CI 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 contaminação do ar

• Estudo laboratorial em ambiente controlado utilizando três aparelhos
geradores de aerossol

• Avaliou SARS-CoV, SARS-CoV-2 e MERSCoV em condições controladas
em laboratório

• Coleta de amostra de ar com 10 min, 30 min, 2h, 4h, e 16h depois do 
processo de geração e suspensão de aerossol

• 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 Gotículas?

• Procedimentos potencialmente 
geradores de aerossol:

➢ Escarro induzido

➢ Broncoscopia
➢ intubação endotraqueal

➢ Aspiração aberta de vias aéreas

➢ Coleta de amostras naso/orofaringe
➢ Administração de medicamentos via nebulização

➢ Ventilação manual antes da intubação

➢ Desconectar o paciente do circuito do respirador
➢ Movimentar paciente para posição de prona

➢ Ventilação não-invasiva com pressão positiva

➢ Traqueostomia
➢ Ressuscitação 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: solução ou 
armadilha?



AMBIENTE 

CONTAMINADO 

POR ERC

J Clin Microbiol 2013, 51(1):177; Environmental contamination by CRE; Lerner, 

Adler, Abu-Hanna, Meitus, Navon-venezia, Carmeli

ALERTA!
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