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A importancia dos SADs em tempo de pandemia da COVID-19 e a

reorganizag¢ao dos processos de trabalho
*Enf” Mestra Neiva Fernanda Chinvelski Duarte

A pandemia pela COVID-19 trouxe a necessidade de reflexdes e mudancas
em varios pontos nas redes de atengdo a saude, inclusive no atendimento prestado
pelos SADs. Em Goias, atualmente, ha 47 equipes de SADs, distribuidas em 14
regides do Estado e que contemplam 40 municipios.

A importancia dos SAD’S durante a Pandemia pelo COVID-19, é imensa e INFORME-SE.
podemos destacar trés pontos fundamentais que justificam tal afirmagao: oo du . e

Primeiramente nos deparamos com um dos objetivos principais do progra-
ma, que é a desospitalizag@o, onde o paciente consegue um atendimento de qualida- !’ 1 . ‘ . o
de e humanizado no seu domicilio, evitando assim possiveis infeccdes hospitalares % = =
(Inclusive pela COVID-19) e promovendo maior rotatividade de leitos, o que contribui ™ & ‘ e ‘ s
para o atendimento hospitalar aos pacientes com COVID-19. SITOMAS* "%

Também podemos destacar as comorbidades pré-existentes dos pacientes — moerrmmrmbmmimie
atendidos pelo programa melhor em casa, que aumentam o risco para uma evo- i) g, FrEEELTT
lugdo desfavoravel caso venham a adquirir a COVID-19. E por Ultimo, o atendi- s e
mento aos pacientes que retornam de internagdes prolongadas com sequelas, sendo i f it S ——
estas na maioria das vezes psicoldgicas, nutricionais e musculares, assim para estes 8
atendimentos as equipes de EMAP (Equipes multiprofissionais de Apoio) podem con-

tribuir. PREPARE-SE. AJA,
Ficando evidente a necessidade crescente de ampliagdo dos pacientes © et i mm—

acompanhados pelos SAD’S, quando possivel, sendo esta ampliagcdo efetivada de )

maneira segura, seguindo critérios, protocolos e fluxos pré-estabelecidos pelo servi- &7 === ‘f S

¢os. E como contribuigdo para a reorganizagdo destes servicos em tempo de ek el

COVID-19, o Ministério da Saude publicou a Nota técnica numero 09/2020 que Nt P Tz

contribui para o direcionamento em casos suspeitos e/ou confirmados da COVID i ﬂ TSI
-19.  https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/April/20/doc-nota- "
tecnica-covid19---1-.pdf
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* Mestra em ciéncias Ambientai e Saude/ Especialista em controle de Infeccdo Hospitalar

Importincia da Seguranga do Paciente em Domicilio

*Adriana Gomes Pereira—Farmacéutica e Bioguiniica

A Seguranca do Paciente (SP) ¢ definida como a ¢ges basicas padronizadas, prevencéo de infeccdes, prevencéo
reducéo, a um minimo aceitavel, do risco de dano desneces- de lesdes por pressdo, cuidados na administragdo de medica-
sario associado ao cuidado de saude (BRASIL, 2013b), e a mentos, cuidado com a ambiéncia adequada, prevengéo de que-
cultura de seguranga do paciente & elemento que perpassa  das, convivéncia com animais de estimagao e por fim a qualifica-
por todos os eixos, por exemplo, o estimulo a uma pratica  ¢&o do cuidador (BRASIL, 2016).
assistencial segura e o envolvimento do cidaddo na sua
. . P Saiba mais:
seguranga. Considerando o domicilio como locus privilegia-

do de se “fazer saude”, ha necessidade de se tragar estraté-

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
gias diferenciadas para garantir a seguranga do paciente. seguranca paciente_domicilio.pdf

Devem ser levados em conta os aspectos sociais e culturais, https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/
pois também s&o determinantes na conducdo da assisténcia  Lublicacoes/category/manuais

restada, além da necessidade de se estabelecer comunica-
P https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicac

¢éo realmente efetiva com usuérios e cuidadores, pois pos-  ges/category/diversos

suem papel essencial na modalidade de cuidado domiciliar.
Entre os diversos cuidados imprescindiveis para a

seguranga do paciente na Atencdo Domiciliar estdo: precau- * Especialista em Qualidade e Seguranga do Paciente
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Orientagdes sobre Reabilitagdo Apds Alta de Tratamento da COVID 19

* Marcia R S Gongalves— Fisioterapeuta

O Coronavirus (Sars-Corv-2) pertence
a um grupo de virus que causam sindro-
mes respiratoérias agudas que variam de
sintomas leves a condigbes graves que
podem levar a internagdo ou até ao oébito.
Estudos feitos com pacientes que tiveram
a Covid-19 mostraram redugéo da capaci-
dade cardiorrespiratéria, limitagdo muscu-
loesquelética e redugédo da qualidade de
vida mesmo apds a cura da doencga, ha-
vendo a necessidade de recuperagado
funcional desses pacientes.

Pacientes que passaram por interna-
¢do em Unidades de Terapia Intensiva
(UTI) podem desenvolver uma condigdo
chamada de SINDROME POS-
CUIDADOS INTENSIVOS (PICS - post
intensive care syndrome) que se caracteri-
za por alteragdes fisicas, cognitivas e
psiquiatricas, que tém o potencial de levar
a redugéo da qualidade de vida dos paci-
entes e, muitas vezes, também de seus
familiares.

- Reabilitacao fisica: apds dias ou se-
manas de internagdo. Tendo em vista
quadros de fraqueza muscular, fadiga e
dor nas pernas, déficit de equilibrio, decor-
rentes do imobilismo nos leitos de UTI ou
restricdo de movimentos nos quartos dos
hospitais;

-Dentre outras condigbes que possam
necessitar de suporte de fonoaudiélogo,
psicolégico, nutricional e cuidados de
enfermagem (se houver feridas que de-
mandem curativos e ou administragdo de
medicagdes especiais).

O objetivo é a recuperagao da aptidao
fisica, melhora do condicionamento cardi-
ovascular, reducado da sensagéao de dis-
pneia (falta de ar), melhora da oxigenagéo
e ventilagdo pulmonar, melhora da expan-

Essa sindrome pode acontecer em
qualquer condigdo que leve o indivi-
duo a precisar de internagao em UTI
como Sepse-de qualquer origem, um
pos-operatério complicado ou apés
um acidente. Desta forma, é imprescin-
divel um programa de reabilitacéo fisica
especifica para esses pacientes com
énfase aos sintomas respiratorios, fra-
queza e fadiga muscular, alteragdes pos-
turais e de equilibrio, proporcionando
melhora da capacidade funcional. Como
a pandemia de Covid 19 ampliou o foco
sobre internagdo em UTI fica mais claro
as limitagbes que a doenga critica impde
em seu sobrevivente. Ainda ndo ha estu-
dos conclusivos sobre a extensdo das
sequelas da Covid-19, mas a pratica ja
mostrou que uma parcela significativa
dos recuperados, continuam necessitan-
do de fisioterapia (principalmente respira-

O exercicio ndo muda
SO 0 seu corpo.
Muda sua mente, sua

atitude, seu humor!

s&o pulmonar, ganho de massa muscu-
lar (incluindo musculos respiratérios),
melhora do equilibrio, reducao dos
fatores de risco para doengas cardio-
vasculares, melhora da capacidade de
exercicio (melhor capacidade para as
atividades diarias) e melhora da quali-
dade de vida. Utilizando para este fim,
exercicios, recursos e técnicas fisiote-
rapéuticas, sempre com monitorizacao
e prescricdo adequada para cada paci-
ente.

téria), por um longo tempo apos a desospi-
talizagdo. E apontam também um aumento
importante na predisposicdo de doengas
cardiovasculares. Estima-se que a reabili-
tagéo pos-hospitalar tem duragéo aproxi-
mada de 3 a 9 meses:

-Reabilitagdo do pulmao: 6rgdo mais
afetado pelo virus. Tendo em vista uma
importante reducédo das capacidades pul-
monares, com dispneia (falta de ar) aos
esforgos;

-Reabilitacao cardiaca: devido a infec-
¢do ou lesbes causadas no miocardio
(musculo cardiaco), podendo atrapalhar o
bombeamento do coragéao;

PHYSIOTHERAPY
Exercises g
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* Especialista em Terapia Intensiva Adulto-Assobrafir |
Especialista em Ventilagao Mecinica-PUC-GO | Especialista
em Rede de Gestao do Cuidado ao Paciente Critico-ISL)MS
Fisioterapenta da UTI HC-UFG/ Ebserh
marciarsg@hotmail.com

Links de alguns materiais que estdo disponiveis na web para facilitar o delineamento de uma linha terapéutica

https://www.uerj.br/noticia/hupe-inova-com-primeira-enfermaria-de-cuidados-especiais-pos-covid/

file:///C:\Users\marci\Desktop\%20P0S%20COVID\07.pdf

https://www.medicina.ufmg.br/projetoaiti/index.php/spti/

https://assobrafir.com.br/wp-content/uploads/2020/06/ASSOBRAFIR_COVID-19_APS 2020.06.01.pdf

Reabilitacdo apods alta paciente COVID 19.pdf
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Orientagdes nutricionais para o enfrentamento da COVID-19

*Dr”. Larissa Silva Barbosa

A COVID-19 é uma infecgao viral causada pelo SARS-COV2, que tem como sintomas: febre, tosse, dispneia, expectoragéo, con-
gestao nasal, fadiga, dor de garganta e cefaleia. Alguns alimentos/ habitos que vao auxiliar no seu sistema imunoldgico e te proteger
contra esta infecgao viral, séo:

As frutas citricas como lim&o, laranja, mexerica, acerola, dentre outras, fornecem importantes nutrientes como a vitamina C, fibras,
minerais, que reforcam a defesa do organismo com ag&o antiviral, anti-resfriado e melhora o transito intestinal.

O alho tem como componente a alicina, que possui alta agéo anti-inflamatodria e anti-infecciosa.

O gengibre tem agéo antisséptica, anti-inflamatéria e alivia a congestao nasal.

O acafrao possui capacidade anti-inflamatéria, antioxidante e antibacteriana.

Diminua a ingestéo de alimentos gordurosos e industrializados.
Prefira alimentos in natura ou minimamente processados.

Ingerir fibras prebidticas, que sdo alimentos para as bactérias intestinais. Frutas, ’
hortaligas, aveia e outros cereais integrais sao fontes de fibras. Favorecem a multi- .« COVID-19
plicagéo das bactérias benéficas b pe

TODOS JUNTOS CONTRA A

Ingerir também probidticos, que sdo bactérias que produzem efeitos benéficos no
hospedeiro, usados para prevenir e tratar doengas, promover um equilibrio da flora
intestinal, tendo ag&o imunoestimulante e melhorando a absor¢do de nutrien-
tes. Sao encontrados em alimentos como leites fermentados e iogurte ou encontra-
dos na forma de p6 ou capsulas.

Os vegetais verdes escuros, como brocolis, couve, ricula, entre outros, séo fontes Fonte: ASBRAN
de vitaminas essenciais (exemplo vitamina A, e complexo B), para a manutengao das células imunes. ’

Higienize bem as méaos, o ambiente, e principalmente os alimentos que forem ser consumidos crus **

Beba liquidos em abundancia, no minimo 2,5 litros/dia, pois uma hidratagdo adequada é uma das principais aliadas nas infecgbes
virais.

As carnes de todos os tipos, principalmente a vermelha, derivados de animais e frutos do mar, séo fontes de zinco, nutriente impor-
tante para o sistema imunolégico.
Pratique atividade fisica regularmente, de acordo orientagdo médica e sob supervisdo de educador fisico.

** Desinfetar alimentos in natura em solugéo clorada por 15 minutos - 1 colher de sopa de hipoclorito de sédio ou agua sani-
taria para uso em alimentos (sem alvejante e sem perfume) para 1L de agua.

Acesse: https://www.asbran.org.br/storage/arquivos/quiaCOVID19.pdf

*Docente curso de Nutrigio - PUC-Goids
Apnalista de Saside - Nutricionista GERAT/SALS/SES-GO

Experiéncia do Servigo de Atengdo Domiciliar em Aparecida de Goiania-GO
* Enf". Aline Fernanda da Silva 1eite

O SAD (projeto Melhor em Casa), vinculado a Secretaria Municipal de Saude de Aparecida de Goiania — Goias iniciou suas
atividades no ano de 2012. Composto por trés Equipes Multiprofissionais de Atengdo Domiciliar (EMAD) e uma Equipe Multiprofissional
de Apoio (EMAP), onde até o ano de 2018, atendiam todas as modalidades, sem distincdo de diagnéstico. A divisdo dos pacientes
acontecia somente por critérios de territorialidade. No ano de 2018, o Hospital de Referéncia em tratamento Oncolégico na cidade de
Goiania, que até entéo, prestava acompanhamento domiciliar aos seus pacientes em cuidados paliativos, num raio de 35 km do hospi-
tal (abrangendo cidades como Aparecida de Goiania, Nerdpolis, Senador Canedo e Trindade), tornou-se uma equipe EMAD (de Goia-
nia) e, por este motivo, suspendeu os atendimentos aos pacientes do nosso municipio.

_ Devido o aumento na demanda de encaminhamentos para o SAD de Aparecida de Goiénia, de pacientes com o perfil especifico
de CANCER EM CUIDADOS PALIATIVOS, e por constar no quadro de colaboradores, profissionais especializados em oncologia ou
com vasta experiéncia assistencial na area, pensou-se em instituir uma equipe especifica para este publico. E com a autorizagédo da
Secretaria Municipal de Saude, em Julho de 2018, houve uma reorganizagado no SAD onde:

. Uma EMAD atenderia somente pacientes ONCOLOGICOS em Cuidados Paliativos em todo territério de Aparecida de Goiania
(AD-2 e AD-3);

. Duas EMAD atenderiam os demais diagnosticos (AD-2 e AD-3), dividindo o territério da cidade;

. EMAP: prestando apoio a todos as equipes, com a observacao de que uma das psicélogas prestaria atendimento exclusivo a

equipe de Oncologia;

Em exercicio ha aproximadamente dois anos e meio, ja passaram pela equipe mais de 140 pacientes, mantendo uma média de
30 pacientes/més. Dentre os procedimentos realizados pela equipe, destacam-se: coleta de material biolégico, administragdo de medi-
camentos, curativos, paracentese, sondagens, atestado de 6bito, suporte ao luto imediato, entre outros.

*Especialista em Oncologia
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A COVID-19 entre pacientes dos Servigos de Atengdao Domiciliar do Estado de Goias

Os casos de COVID-19 entre estes pacientes € motivo de preocupacao, pela gravidade dos casos
acompanhados pelo programa que sao pacientes com doengas pré-existentes e que predispdéem a fatores de
risco para um progndéstico ndo favoravel. A coordenagao de atengdo Domiciliar em parceria com os SAD’'s muni-
cipais, vem monitoramento os casos de COVID-19 entre pacientes SAD desde margo/2020 até a presente data,
conforme grafico a seguir:
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Figura 1. Numeros de casos confirmados e ébitos por Covid 19 por semana. Goias, 2020.

A Coordenagéao de Atengao Domiciliar, vinculada a Geréncia de Atengao Terciaria/SAIS/SES, estabe-
lecendo um canal de comunicagao para o compartilhamento de informagdes para contribuir no desenvolvimen-
to dos processos de trabalho dos Servigos de Atengdo Domiciliar (SADs) habilitados pelo Programa Federal
“Melhor em Casa” em Goias, elaborou este Boletim informativo 01/2020, com temas pertinentes ao momento
que estamos vivenciando (Pandemia da COVID-19), além de informagdes gerais.
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