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Preparacao de UTI’s para COVID-19: licoes de experiencias
internacionais.

Um novo quadro de pneumonia viral associada a grave insuficiéncia
respiratoria, em casos selecionados, surgiu em dezembro de 2019 em Wuhan
na China. O agente causador, um coronavirus (SARS-CoV-2), ja foi identificado
e sequenciado, e a Organizagao Mundial da Saude (OMS) emitiu um alerta de
saude sobre uma nova epidemia viral em janeiro. China, Italia, Coreia do Sul e
Ira foram os paises com maior numero de casos até o momento. Estima-se
que um terco dos pacientes infectados precisam de UTI.

Em uma pandemia, uma resposta eficiente e coordenada sera solicitada de
forma extraordinaria. S0 componentes essenciais: espaco fisico adequado,
equipamentos, recursos humanos e organiza¢ao. Agora treinamento e
retreinamento s&o fundamentais. E critico, no momento, proteger nossos
profissionais da linha de frente. Na epidemia de 2009, estima-se que 20% do
total de casos ocorreu em profissionais de saude.

Mas a capacidade dessa resposta depende nao somente de nossas
habilidades técnicas, mas também, e principalmente, de habilidades nao
técnicas. Competéncias criticas sdo capacidade de proatividade, de identificar,
organizar e coordenar as liderangas e as proprias agdes com as de outras
equipes, de criar estratégias efetivas para resolver situagdes novas e mal
definidas em cenarios complexos, de reconhecer e priorizar problemas, tomar
decisbes em cenarios de alta complexidade e sob diferentes perspectivas,
capacidade de negociagao, de comunicagao, de trabalho em equipe, de
oferecer ajuda. Por fim, a gestdo das emogdes é fundamental.

Em uma carta ao editor no Jornal Critical Care, Liew et al [2] argumentam que
as UTls precisam se preparar para uma possivel sobrecarga de pacientes
graves e combater a alta transmissibilidade do SARS-CoV-2 e, também,
relatam sua experiéncia na preparacao de UTls para pacientes com COVID19.
Segundo eles, para mitigar risco de infecgdo para membros da equipe, foi
necessario nao somente uma adesao estrita ao equipamento de proteg¢ao
individual, mas também mudancgas na dinamica do grupo.Outras equipes nao
pertencentes a UTI, que lidavam com pacientes graves antes da admisséo na
UTI, foram treinadas em medidas de protecao e para ressuscitacdo. Uma
equipe satélite da UTI cardiotoracica gerenciou pacientes com ECMO. Ao final,
perceberam que o moral da equipe sofreu um impacto significativo e precoce
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devido a varios fatores, incluindo aumento da carga de trabalho devido a
implementagdo de medidas rigorosas de controle de infec¢des, incerteza sobre
a eficacia dos equipamentos de protecéao individual, ansiedade sobre a
letalidade de qualquer infeccéo, preocupag¢ao com o bem-estar de familiares e
estigmatizagao por parte do publico.

Para abordar as varias questdes de controle de infecgcao, fluxo de
informacoes, treinamento de reanimacao, servicos avancados de UTI e bem-
estar psicologico da equipe, formularam principios e solugdes, com as quais
esperam poder ajudar outras UTls a se prepararem para o COVID-19 [2].

Algumas recomendacgdes que destacamos:

| Controle de infecgao.

» Evitar a contaminagao cruzada entre os profissionais de saude.

e Provis&o para fluxos de trabalho para grupos especiais, como mulheres
gravidas com doengas respiratdrias agudas que estdo em trabalho de
parto.

« Vigilancia aprimorada da infecgédo nos profissionais de saude.

Solugoes

o Foram criadas listas de equipes “limpas” e de "isolamento", com escala
de substituica

e Educacéo e reeducagao em equipamentos de protecao individual e uso
de respiradores purificadores de ar elétricos.

o Coorte de casos suspeitos ou confirmados em uma UTI.

o Fornecimento de jalecos limpos para os profissionais de saude antes do
servico

 Instalagbes apropriadas para banho no final do turno.

e Permitir que as equipes de isolamento tenham um periodo de
observacaoe folga de duas semanas (periodo de “wash-out"), apos cada
periodo de cobertura, se a mao de obra permitir.

o Relatorio obrigatério de monitoramento de temperatura duas vezes ao dia
para todos os profissionais de saude.

Il Informacgao

o Sistema robusto de informag¢des (mudanga de politicas, fluxos de
trabalho etc).
e Discussdes clinicas de casos confirmados na comunidade da UTI.

Solugoes

» Utilizacdo de plataformas seguras e aprovadas, como aplicativos
institucionais de e-mail e mensagens, para informar varios grupos de
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trabalho e equipes sobre fluxos de trabalho e politicas em rapida
evolucao.

» Utilizacao de aplicativos de videoconferéncia seguros para realizar
reunides entre instituicdes e departamentos e sessdes educacionais.

lll. Reanimacgao e resposta do cédigo azul

o Fornecer diretrizes claras sobre equipamentos de protecao individual e o
uso de respiradores purificadores de ar elétricos nas enfermarias
isolamento (ISO) e nas enfermarias normais.

e Treinamento com simulacao de equipes interdisciplinares de cenarios de
ressuscitacdo para casos suspeitos ou confirmados.

e Pratica de simulagdo com equipamento de protecéo individual e o uso de
respiradores purificadores de ar motorizados ajudarao a identificar
lacunas nas enfermarias e a preparar as equipes ISO para tais cenarios.

 Listas de verificacdo para preparacdo de medicamentos e carrinhos pré-
preparados para equipamentos, para intubagao, definicdo de linhas e
outros procedimentos, para minimizar o movimento da equipe e aumentar
a eficiéncia.

o Equipe de vias aéreas para intubacgdes dificeis.

e Quadro de comunicagdes no quarto do paciente.

o Usar walkie-talkies para transmitir mensagens aos funcionarios fora da
sala para obter equipamentos e ajuda.

IV. Estresse psicoldgico e esgotamento dos profissionais de saude

e Proporcionar apoio emocional, encorajamento e apreciagao aos
profissionais de saude.

e Reduzir a estigmatizacao dos profissionais de saude por membros mal
informados do publico.

Solugoes

o Fornecimento especial de refeigdes e bebidas para aumentar a
motivagédo dos profissionais.

e Fornecimento de atualizagdes regulares da situagao e status local pela
lideranga do governo e da instituigéo.

 Incentivo de chefes de divisdo e lideres seniores por e-mail, aplicativos
de mensagens e plataformas de midia social, permitindo que a equipe
permaneca engajada.

 Artigos oportunos e histérias da equipe da linha de frente como medidas
de encorajamento.

o Cobertura apropriada da midia de profissionais de saude na linha de
frente para aumentar a empatia e reduzir a estigmatizagao.
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V. Servicos avangados de UTI

Estabelecer limiares claros para transferéncias de casos em deterioracao para
a ECMO.

 Fornecer entrega eficiente e segura de broncoscopia na UTI.
Solugoes

Transferéncia antecipada de casos em deterioragdo. Fornecimento de limiares
para transferéncia e fluxos de trabalho para centros ndo-ECMO.

» Uso de broncoscoépios descartaveis para broncoscopia e traqueostomia
percutanea.
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