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PREFACIO

A pandemia da COVID-19 apresenta imensos
desafios para a saude da populacao. O numero
de casos confirmados, o nUmero de 6bitos, um
conhecimento ainda em construcao sobre as
formas de contagio, grupos de risco e opcoes
de prevencao e tratamento, além do contexto
socioeconbmico associado as estratégias de
distanciamento social, quarentena e lockdown,
representam  importantes fatores neste
balanco entre resiliéncia e vulnerabilidade em
salde mental. Adicionalmente, hd evidéncias
de que o novo coronavirus (SARS-CoV-2), o
virus que causa a COVID-19, pode afetar o
sistema nervoso ou mesmo desencadear
respostas imunes que, por sua vez, afetam o
funcionamento cerebral — e, por consequéncia,
a manifestacdo de sintomas e de transtornos
mentais.

Frente a este cenario, ha proliferacao de
artigos em periddicos cientificos, guias de
orientacao, cartilhas e matérias para o grande
publico sobre os efeitos da pandemia de
COVID-19 na saude fisica e mental. Esta obra,
no entanto, diferencia-se de publicacdes
existentes ao apresentar, com adequado
balanco, o contexto histdrico e politico da
pandemia no Brasil e o estado da arte sobre 0s
efeitos da pandemia na salde mental.

Ainda, e talvez mais importante, as autoras,
Elisa Fasolin Mello e Gilmara Bueno, psiquiatras
renomadas em nosso meio, apresentam
orientacdes seguras sobre estratégias de
enfrentamento que podemos empregar para
minimizar os efeitos deletérios da pandemia
Nna nossa saude fisica e mental — incluindo
nossas criancas e adolescentes. Por fim, o leitor
encontrara também notas pessoais, indicando,
a partir da experiéncia de cada uma das autoras,
recursos e exemplos de superacao frente a
adversidade. Uma excelente e oportuna leitural!
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Psicolégo pela Pontificia Universidade
Catdlica do Rio Grande do Sul, Mestre e
Doutor em Psicologia do Desenvolvimento
pela Universidade Federal do Rio Grande
do Sul. Especialista em Neuropsiologia e
Terapia Congnitiva Comportamental pelo
Beck Institute. Professor da Faculdade
de Psicologia da PUCRS, coordenador
do programa de poés-graduacao em
Psicolofia (PPGP-PUCRS), coordenador do
Grupo de Pesquisa Cogni¢cao, emocao e
comportamento e coordenador adjunto do
Nucleo de estudos e pesquisas em trauma
e estresse (NEPTE-PUCRS). Membro do
Conselho de Diretores da International
Society for Traumatic Stress Studies (ISTSS).



INTRODUCAO

Estamos no més de agosto/2020 e hd
cinco meses enfrentamos a pandemia do
NOVO coronavirus que chegou ao Brasil em
fevereiro/2020. O pais contabiliza mais de
191.000 mortes. O que aprendemos neste
periodo?

E o que este livro pretende abordar.

A partir de experiéncias pessoais
da observacao de pacientes, do
compartilhamento de sentimentos e de
pensamentos com amigos e familiares,
surgiu a ideia de escrever este livro.
Consideramos muito importante deixar um
registro deste momento dificil e desafiador
pelo qual estamos passando.

Pretendemos, aqui, discutir questoes sociais
e individuais envolvidas no enfrentamento a
pandemia do novo coronavirus (Sars- Cov-
2), da COVID-19. Partimos do individual
para o coletivo. Discutimos as principais
estratégias utilizadas pelos brasileiros
neste contexto extremo. Essas estratégias
dependem das caracteristicas  individuais
e emocionais de cada um. A genética, a
formacao da personalidade e o ambiente
sao determinantes nas diferentes maneiras
utilizadas para lidar com a situacao.

A partir da literatura e da nossa observacao,
copilamos uma série de orientacdes para
aprimorar as técnicas de enfrentamento
desse ambiente estressor. Atitudes para lidar
com o medo, a ansiedade e a depressao
sao propostas por meio de uma linguagem
franca e aberta.

Abordamos, tambem, alguns dos principais
sintomas  psiquiatricos oriundos  deste
momento, especialmente se estratégias
disfuncionais sao utilizadas para lidar
com 0Ss pensamentos e 0s sentimentos
negativos. Esses surgem a partir de questoes
existenciais propostas pela pandemia, como
o isolamento social.

Tentamos traduzir, de forma simples,
objetiva e compreensivel, como a psiquiatria
e a neurociéncia percebem o momento
atual.

Esperamos que vocé considere a leitura
agradavel e util e que ela |lhe proporcione
aprendizagem, reflexao, ajudando a
compreender melhor a si proprio e o mundo
gue nos cerca neste universo do “Novo
Normal”.

Desejamos a vocé uma boa leitural

Elisa e Gilmara



HISTORICO DA
PANDEMIA NO MUNDO

O novo coronavirus (COVID-19) € um
virus originado de uma variacao da familia
coronavirus, a mesma familia responsavel por
outras epidemias que ocorreram em 2002,
como a Sindrome Respiratdria Aguda Grave
(SARS-CoV), e a Sindrome Respiratéria do
Médio Oriente (MERS-CoV, que aconteceu
em 2012.

A doenca do COVID-19 foi identificada pela
primeira vez na data de 1° de dezembro de
2019, em Wuhan, na provincia de Hubej,
localizada na Republica Popular da China.
Acredita se que sua origem €& zoondtica
e gue o animal pangolim possa ter sido o
hospedeiro intermediario, porém existem
pesquisas que encontraram similaridade
com a genética dos morcegos e das
cobras. Ela € causada pela infeccao com o
coronavirus da sindrome respiratdria aguda
grave 2 (SARS-CoV-2), que desencadeia
guadros com diversas intensidades e os mais
variados sintomas, como os descritos abaixo:

SINTOMAS DA COVID-19

Sintomas mais comuns

Tosse Febre Fadiga Congestao

nasal

Dor de
garganta

Coriza Diarreia

Dificuldade
de respirar

(Fonte: SBI-DF, FIOCRUZ, OMS)
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Os cientistas chineses descobriram o novo
virus, o SARS-Cov2, e identificaram que ele &
70% semelhante quanto a sequéncia genética
ao SARS-CoV, posteriormente, mapearam
e disponibilizaram a sua sequéncia
genética. Inicialmente nao mostrou a
mesma gravidade do SARS, tendo menor
patogenicidade, com 2% de letalidade, mas
com uma alta infectividade, isso €, com um
maior contagio. Mais adiante, os cientistas
descobriram a existéncia de dois tipos
principais do novo coronavirus e indicaram a
classificacao do tipo L (aparentemente mais
agressivo) e do tipo S.



Sabemos que, em 31 de dezembro de
2019, os primeiros casos suspeitos foram
notificados, com 0s primeiros sintomas
aparecendo algumas semanas antes.
Em seguida foi desenvolvido o teste para
diagnostico especifico para detectar a
presenca do virus, o metodo PCR, e foram
confirmados 41 casos em Wuhan. A
primeira morte decorrente da pandemia
(COVID-19) ocorreu em 9 de janeiro de 2020.
Em 20 de janeiro, a Comissao Nacional de
Saude da China confirmou que o novo
coronavirus pode ser transmitido entre
seres humanos e, nessa mesma data, foi
registrado um aumento acentuado de Nnovos
casos em outras cidades chinesas. Em 23 de
Jjaneiro, a cidade de Wuhan foi colocada em
guarentena. A partir de meados de janeiro,
ocorreram 0s primeiros casos confirmados
fora da China Continental: o primeiro se deu
em 13 de janeiro, na Tailandia, logo apods no
Japdo e na Coreia do Sul. Em 21 de janeiro,
foi confirmado o primeiro caso do Novo
coronavirus nos EUA e, em 24 de janeiro de
2020, houve a confirmacao do primeiro caso
na Europa, mais precisamente na Franca.
Nessa mesma data, o Centro de Controle
e Prevencao de Doencas dos EUA (CDC)
afirmou gue a transmissao assintomatica do
NOVO Virus poderia acontecer.

Durante o més de fevereiro, o ndmero de
paises com casos confirmados pela doenca
aumentou de forma consideravel, tornando
o contagio mundial e chegando ao Brasil. A
Organizacao Mundial da Saude (OMS), em 30
de janeiro, declarou que a infeccao pelo novo
virus € uma emergéncia de saude publica
de ambito internacional (PHEIC) e, em Tl
de marco, classificou-a como pandemia de
COVID-19.
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De acordo com a OMS, o termo pandemia
€ utilizado para descrever a disseminacao
mundial de uma nova doenca, a qual
rapidamente se espalha por partes de
diversas regides (continental ou mundial) por
meio de uma contaminacado sustentada, em
gue a gravidade ndao é determinante, mas sim
O seu poder de contagio e sua proliferacao
geografica.

Sabemos que, ha mais de dois mil anos,
existem relatos de pandemias (Peste Negra,
Cripe Espanhola e Suina) que se proliferaram
e assolaram o mundo. Também entendemos
gue, nos ultimos 40 anos, tem aumentado
O nUmero de surto por virus e que eles se
repetem com algumas semelhancas tanto na
forma de propagacao quanto na contenc¢ao
dessas doencas. Sendo assim, & possivel
equiparar a atual pandemia do COVID-19
com outras que ocorreram no passado e
construir alguns paralelos entre esses casos.



Mesmo com origens distintas, o que mMmais
se assemelha entre os surtos pandémicos
€ o comportamento humano perante as
enfermidades, por exemplo, 0 medo e certa
falta de conhecimento fazem com que as
pessoas acabem se apegando a crendices
populares ou a informacdes falsas para se
prevenir.

No dia 1° de abril de 2020, o Secretario-
geral das Nacdes Unidas, Antonio Guterres,
afirmou que a crise do novo coronavirus
€ o maior desafio da humanidade desde a
Segunda Guerra Mundial, tanto pela ameaca
as vidas quanto pelas consequéncias para a
economia mundial.

Os efeitos mundiais da pandemia neste
mMOs efeitos mundiais da pandemia, nesse
momento inicial, incluem instabilidade
social econbmica, queda do mercado de
acdes, corrida as compras, encerramento
das atividades de escolas e universidades,
xenofobia e racismo contra pessoas de
descendéncia chinesa, do leste asiatico, e
preconceito com contaminados. Finalizando
0 Mmés de marco, ja havia o numero de 803
mil casos de contaminados e 40 mil vitimas
pelo virus.

O que sabemos até agora € que o
coronavirus se espalha de pessoa para
pessoa; a transmissao ocorre por meio de
peguenas goticulas do nariz ou da boca que
se espalham quando a pessoa infectada
CoOmMm O Virus tosse ou espirra. Também é
possivel se contaminar ao tocar em objetos
ou em superficies infectadas e depois levar
a mao nos olhos, no nariz ou na boca. Suas
mManifestacdes clinicas inicialmente estavam
centralizadas a quadros respiratérios com
variada intensidade; com o passar dos
meses, descobriu-se que o virus desencadeia
quadros vasculares (trombos, AVC), alteracdes
no sistema nervoso central  (@anosmia,
ageusia), além de manifestacdes indireta nos
sistema renal, gastrointestinal e cardioldgico.
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Existem varias estratégias implementadas
para controlar um surto, como a contencao,
a mitigacao e a supressao. As medidas de
contencao sao realizadas nas primeiras fases
dosurtoetém oobjetivode localizar e isolar os
Ccasos, com o objetivo de controlar e impedir
que a doenca se propague para o resto da
populacao. Quando deixa de ser possivel
conter a propagacao da doenca, as medidas
passam a estar focadas em atrasar e mitigar
0s seus efeitos na sociedade e no sistema de
saude. Ja as medidas de supressao requerem
gue sejam tomadas decisdes mais extremas
para reverter a pandemia com o intuito de
diminuir a propagacao.

Parte dagestaode um surtode uma doenca
infecciosa consiste em tentar diminuir o seu
pico, um processo chamado de achatamento
da curva epidemiologica. Ele diminui o risco
de superlotacao dos servicos de saude e
fornece mais tempo para que possam ser
desenvolvidos meios de adequar 0s servicos
de assisténcia e também a criacao de novas
vacinas e tratamentos.



_As formas de prevengdo mais
indicadas sao:

COMO POSSO EVITAR O RISCO DE INFECCAO?
Aqui estdo algumas precaucdes gque vocé e sua familia
podem tomar para evitar a infecgao:

Lave as maos com frequéncia usando
agua e sabdo ou um desinfetante a basa
de alcool 70%.

Ao tossir ou espirrar, cubra a boca e o nariz
com umn cotovelo flexionado ou um lengo
de papel, que deve ser descartado em
uma lixeira com tampa.

Evite contato proximo com qualquer
pessoa que tenha sintomas de gripe ou
resfriado.

Procure atendimento médico o gquanto
antes se voce ou seu familiar tiver febre,

tosse ou dificuldade em respirar.

(Fonte: OMS)

Muitas medidas foram implementadas
com o intuito de frear a propagacao do
NOVO coronavirus, sendo a mais segura e
eficaz a quarentena, que hoje se tornou um
isolamento social prologando. Tambéem
foram implementadas proibicdes de eventos
e de atividades que gerem aglomeracdes,
suspensao de servicos de atendimento
ao publico e funcionamento de centros
comerciais, fechamento de praias, parques,
clubes, fechamento de fronteiras, por meio
de decretos de situacao de emergéncia
mundial em razao do COVIDIO.

Fazendo um comparativo mundial, em
marco de 2020, tinhamos 803 mil casos de
contaminados, 40 mil mortes registradas e
176 mil casos recuperados. Hoje, em agosto
de 2020, o numero de casos confirmados é
20.124.437, sendo 12.380.410 recuperados e
737.285 mil casos de obitos.
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O impacto mundial que a pandemia
do coronavirus vem desencadeando traz
diversas repercussoes positivas e negativas.

No meio ambiente foi observada grande
reducao na poluicao nos niveis de Dioxido
de nitrogénio (NO2), comparando o inicio de
2019 com o de 2020. Observamos, na imagem
de satélite da Agéncia Espacial Europeia
(ESA), a diminuicao da poluicao na Italia.



(Fonte: ESA)

O impacto na educacao gerou, de forma
abrupta, um novo formato de ensino a
distancia, trazendo algumas consequéncias a
curto prazo e melhorias a longo prazo.

No aspecto socioecondmico, ocorreu
um  primeiro movimento de ruptura
de estoques na busca desenfreada por
compras, um grande aumento no numero
de desempregados e o encerramento de
atividades pelas empresas. Também foram
criados novos formatos de atividades e
de trabalhos no formato home-office. A
pandemia resultou em diminuicao de
viagens a trabalho e de conferéncias
internacionais, substituidas pelos analogos
virtuais.

O impacto cultural desencadeou
cancelamentos de diversas cerimonias,
restricbes de acesso a atividades culturais € a
criacao de acessos no formato online, como
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eventos via plataformas de comunicacao,
visitas virtuais aos museus, criando uma nova
imersao cultural.

Os impactos politicos, culturais e
socioeconbmicos da pandemia causaram
alteracdes profundas na sociedade humana.
Entre as alteracdes, estao o aumento do
teletrabalho, a regionalizacao de cadeias
de fornecimento globais e o aumento da
polarizacao politica.

Tém sido discutidas possiveis reversdes da
globalizacao mais ampla, sobretudo no que
diz respeito a cadeias de fornecimento.
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HISTORICO DA
PANDEMIA NO BRASIL

No Brasil, as primeiras acdes ligadas a
pandemia do COVID-19 comecaram em 21
de fevereiro de 2020, com a repatriacao dos
brasileiros que viviam em Wuhan, cidade
chinesa no epicentro da infeccao. Apos
cinco dias, o Pais confirmou a primeira
contaminagao.

O Ministério da Saude (MS) adotou medidas
de enfrentamento ao nNovo  coronavirus
no Brasil, como disponibilizacao da
telemedicina, convocacao de meédicos para
O programa Mais Médicos, primeiros reforcos
na Atencdao Primaria, programa Saude na
Hora ampliado para diversos municipios e
testes para todos os pacientes internados em
hospitais publicos e privados.

Em 11 de marco, quando OMS declarou
a pandemia, o Brasil atualizava o quadro
de 52 casos confirmados, e o MS negociou
com o Poder Legislativo a liberacao de até
R$5 bilhdes para acdes de enfrentamento
ao coronavirus. No dia 13 de marco, quando
o) primeiro brasileiro diagnosticado
com o virus foi curado, o MS regulamentou
critérios de isolamento com o intuito de
conter e de separar pessoas classificadas
COMO Caso suspeito, confirmado, provavel,
portador sem sintoma e contactante de
casos confirmados, orientando a realizar
o isolamento em ambiente domiciliar ou
hospitalar, conforme recomendacao medica
por 14 dias, podendo ser estendido. Também
estabeleceu a adocao da quarentena pelo
prazo de 40 dias, podendo ser prorrogada
por tempo indeterminado.
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Em 17 de marco, foi notificada a primeira
morte por coronavirus no Brasil, com registro
de 291 casos confirmados do virus, 8.819
casos suspeitos e 1890 descartados. Nesse
momento, a recomendacao do MS é que
a realizacao de testagem para coronavirus
seja realizada apenas em casos graves. Nessa
mesma data, o estado do Rio de Janeiro
decreta situacao de emergéncia e define
medidas temporarias para prevencao do
contagio. E o Governo Federal torna crime
contra asaude publica a recusa aocisolamento
e a quarentena.



Em 20 de marco de 2020, o Ministério
da Saude declarou reconhecimento de
transmissao comunitaria em todo o territorio
nacional, apesar de nem todas as regides
apresentarem esse tipo de transmissao. Com
isso, todos os gestores nacionais adotaram
medidas para promog¢ao do distanciamento
social, evitando aglomeracoes e reforcando a
necessidade da higienizacao das maos, uso
de alcool em gel e de mascaras.

Na data de 21 de marco, o Brasil registra
18 obitos por COVID-19, e o Presidente da
Republica, Jair Bolsonaro, determina quais
Servicos essenciais nao podem parar em
meio a pandemia. No dia seguinte, ele
edita medida provisdria que autoriza a
suspensao do contrato de trabalho por até
guatro meses, determinando que empresas
possam oferecer ao trabalhador programa
de qualificacao profissional online e manter
beneficios. Em 23 de marco, o governo
brasileiro restringe a entrada de estrangeiros
no Pais. Durante o dia 25 de marco, foi
publicado o Guia para Manejo de Corpos no
contexto do novo coronavirus, que orienta
como devem ser enterradas ou cremadas
as vitimas. Durante a UJltima semana do
meés de marco, o MS disponibiliza um canal
exclusivo para receber doacdes e um
canal de atendimento via redes sociais para
a populacao. Também assina o acordo para
participar do Estudo Solidariedade, da OMS,
coordenado pela Fundacao Oswaldo Cruz
(Fiocruz). O avanco do virus & considerado
acelerado, e um estudo do King's College de
Londres estima que o Brasil poderia ter mais
de 1150.000 mortes se nenhuma estratégia
de isolamento fosse adotada. Nesse mesmo
periodo, o MS distribui a terceira remessa de
equipamentos de protecao individual (EPIs)
e Novos testes rapidos.
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No inicio de abril, o Brasil registrava 6.386
casos da doenca e 241 mortes, entao anuncia
uma chamada publica no valor de R$50
milhdes para financiar pesquisas sobre
novos metodos de diagndsticos, tratamento
e contencao do novo coronavirus. Estudantes
de areas da saude sao convocados para
atuacao no enfrentamento do COVID-19 pelo
programa O Brasil Conta Comigo. Os estados
do Distrito Federal (DF), Sao Paulo (SP), Ceara
(CE), Rio de Janeiro (RJ) e Amazonas (AM)
iniciam transicao para fase de aceleracao
descontrolada do virus, com coeficiente de
incidéncia de 4,3 casos por 100 mil habitantes.
Nesse més, o Brasil sofre turbuléncias frente
a saida do Ministro da Saude Luiz Henrique
Mandetta, e passa o distanciamento social
para seletivo, com objetivo de promover
O retorno gradual das atividades laborais
sem levar a uma explosao de casos que Nnao
possam ser absorvidos pelo sistema de saude.
O boletim epidemiolégico do MS aponta
que 25% dos obitos sdo de pacientes fora do
grupo de risco. Nesse mesmo periodo, 0 MS
monitora pesquisa com plasma sanguineo
de pacientes curados da COVID-19.
Diversos ensaios clinicos sao conduzidos
em diferentes centros de pesquisas para
testar a seguranca e a eficacia de diferentes
tipos de tratamento. O MS também assina
contrato para aquisicao de mais ventiladores
pulmonares, sendo adquiridos 10,8 mil desde
O comeco da pandemia. A Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) aprova a
realizacao de testes rapidos de COVID-19 em
farmacias e drogarias, esta medida é valida
engquanto durar a situagcao de emergéncia de
saude publica nacional. A justica determina
lockdown (Blogueio Total — Confinamento)
no Maranhao, e o poder central disponibiliza
auxilio emergencial de R$600,00 reais para
0os trabalhadores informais, autbnomos e
desempregados do Brasil.
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O més de maio inicia com 108.932 mil
casos confirmados e 7.390 mil 6bitos. OMS
lanca o Programa Diagnosticar para Cuidar,
com o objetivo de avaliar o comportamento
do virus no pais em duas frentes: o uso do
teste RT-PCR, no ‘Confirma COVID-19/, e do
‘Testa Brasil', que utiliza testes rapidos, tendo
como meta a realizagcao de 46 milhdes de
testes em 2020. Nesse meés, seis estados
decretam colapso na rede privada de
saude. Rio de Janeiro, Ceara, Pernambuco,
Amazonas, Maranhao e Pard nao tém mais
leitos de UTls que possam ser contratados
pela rede publica. Diversos estudos em
busca de possiveis medicamentos  que
possam auxiliar no tratamento do COVID-19
sao realizados pelo mundo. Uma das
drogas que vem demonstrando resposta
Nno uso clinico por determinados colegas
e apresentando resposta negativa em
estudos cientificos € a cloroquina, medicacao
utilizada para o tratamento da malaria. A
revista Journal of the American Medical
Association nao encontra evidéncias de
gue a cloroquina reduz mortalidade entre
pacientes do novo coronavirus. A pesquisa
foi realizada com 1438 pacientes internados
em Nova York entre 15 e 28 de marco. O
Presidente Jair Bolsonaro e parte da classe
meédica defendem o uso da cloroguina no
tratamento do novo coronavirus. O entao
Ministro da Saude, Nelson Teich, alertou
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sobre os efeitos colaterais da substancia
e sugeriu gue 0s pacientes que optarem
pelo tratamento devem assinar um termo
de consentimento. Em seguida, pediu
demissao do cargo pouco menos de um
més a frente do Ministério. Ele alertou sobre
riscos da cloroquina e defendeu medidas
de distanciamento social corroborando
0s posicionamentos cientificos. Nesse
momento, o coronavirus se torna a maior
causa de mortes no Brasil. O MS, sob
comando do Ministro Interino Eduardo
Pazuello, divulga protocolo para uso da
cloroquina e da hidroxicloroquina em casos
leves da doenca. No entanto, estudos em todo
o mundo refutam a eficacia das substancias
Nno combate a COVID-19 e demonstram que
O virus mata mais jovens no Brasil do que
em outros paises afetados pela pandemia. A
situacao € mais grave quando considerado
O recorte socioecondmico, ja que as classes
mais pobres tém mais dificuldade em
cumprir as medidas de distanciamento
social. A OMS reconhece o Brasil como o pais
mais afetado pela pandemia entre os paises
da América do Sul. O més encerra com
514.849 mil pessoas infectadas desde o inicio
da pandemia e 29.314 mil obitos decorrentes
da COVID-19.



Em junho de 2020, nas primeiras semanas
em que algumas cidades iniciaram a
flexibilizacao das restricdes, a Organizacao
Pan-Americana de Saude (OPAS)
recomendou cautela ao Brasil. A entidade
avalia que a segunda onda de contaminacao
do novo coronavirus pode colocar em
risco todos os esforcos realizados. Nesse
momento, o Brasil recebeu o primeiro lote
de vacina contra o COVIDI9 desenvolvido
na Universidade de Oxford, na Inglaterra.
O objetivo é vacinar dois mil voluntarios,
inicialmente em Sao Pauloe no Riode Janeiro.
Pesquisa do Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE) indica que cerca de 10,5%
de toda a populacao brasileira apresentou
pelo menos um dos 12 sintomas associados
a0 NovVOo coronavirus, este percentual
equivale a 22,1 milhdes de pessoas. Segundo
a OMS, o Brasil é responsavel por uma a cada
guatro mortes por COVID-19 e por um a cada
quatro diagndsticos do novo coronavirus no
continente americano. O MS informa que
mMais da metade das mortes desencadeadas
pelo virus no pais aconteceram no mMmés de
junho. Segundo dados epidemioldgicos,
O Mmés se encerra com 1408485 mil casos
confirmados, sendo que houve 59594 mil
Obitos desse total de casos e 30.280 mil novos
casos foram confirmados nos ultimos 30 dias.
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No meés de julho, tem inicio a terceira
fase da pesquisa de vacina contra o novo
coronavirus que esta sendo testada em Sao
Paulo; nove mil voluntarios de seis estados
serao monitorados por trés meses para avaliar
0s desdobramentos da substancia. Dados do
IBGE indicam que 1% da populacao brasileira
foi infectada pelo novo coronavirus, mais
de 2,2 milhdes, entre os mais de 211 milhodes
de habitantes, ja pegaram a COVIDI9. O
Presidente Jair Bolsonaro anuncia que foi
diagnosticado com COVID-19 e se torna um
dos novos casos de coronavirus no Brasil.
O més de julho se encerra com 2.666.298
milhdes de infectados pelo virus, e o numero
total de vitimas fatais, segundo o governo, foi
de 92.475 mil casos.



Em agosto, o Instituto Butanta anuncia
possibilidade de vacina contra o coronavirus
para o mMés de outubro. O Diretor da
Instituicao, Dimas Covas, afirmou que a
vacina esta sendo testada em voluntarios em
Sao Paulo, Parana, Rio Grande do Sul, Distrito
Federal, Minas Gerais e Rio de Janeiro. Se
for clinicamente bem-sucedida, a vacina
sera submetida a registro na Anvisa, para
distribuicdo no Sistema Unico de Saude
(SUS), o que gera uma expectativa positiva
Nna populacao, porém sabemos da realidade
do processo da ciéncia, 0 que iremos abordar
Nno proximo capitulo. No dia 12 de agosto de
2020, o Brasil apresenta 3.112.393 milhoes
de casos confirmados, 2243124 milhoes
de pacientes recuperados e 103.099 mil
mortes. No mundo, os dados consistem em
20.292.486 milhdoes de casos confirmados,
12.588.119 milhdes recuperados e 741.380 mil
obitos.
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COMPREENSAO L

RECOMENDACOES DA
CIENCIA

A Organizacao das Nacoes Unidas (ONU)
declarou que a atual pandemia do COVID-19
€ o0 maior desafio da humanidade desde a
Segunda Guerra Mundial, definindo este
momento como uma crise de saude global
diferente de qualguer outra que ja ocorreu,
tendo ceifado vidas e espalhado intenso
sofrimento humano.

De acordo com a Comissao Econdmica para
Ameérica Latina e o Caribe (CEPAL), os altos
graus de desigualdade acompanhados por
elevados niveis de pobreza, informalidade,
desprotecao social e limitado acesso a
saude oportuna e de qualidade explicam
0S altos custos sociais que a pandemia vem
demonstrando. Na dinamica do contagio,
também influem o alto grau de urbanizacao,
de metropolizacao e de déficits acumulados
nas cidades em termos de confinamento.
Além do comprometimento e da dedicacao
dos profissionais da saude, as fragilidades
historicas do sistema publico de saude
também contribuiram para a nossa maior
vulnerabilidade no contexto em que estamos
vivendo.

Para enfrentar a pandemia e seus efeitos a
curtoealongo prazo,a CEPALeaOrganizacao
Pan-Americana da Saude (OPAS) propdem
um conjunto de principios de acbes e
politicas além de uma ampla gama de
medidas de salde, sociais e econdmicas a
serem implantadas em trés fases nao lineares
e inter-relacionadas, denominadas; controle,
retomada e reconstrucao.
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Entendemos que nao ha abertura
econdbmica possivel sem que a curva de
contagio tenha sido controlada, e nao ha
retomada possivel sem um plano claro para
evitar o aumento do contagio. As medidas
sanitarias direcionadas para controlar
a pandemia (utilizagcdo de mascaras,
higienizacao, quarentena e distanciamento
social) devem ser implementadas de
forma articulada com as medidas sociais e
econdmicas destinadas a atenuar os efeitos
da crise, uma vez que essas ultimas facilitam
o cumprimento das medidas sanitarias.
Nessa mesma perspectiva, O reconstruir
melhor implica promover o desenvolvimento
sustentavel e inclusivo com a igualdade
no centro, avancando na transformacao
produtiva e na criacao de um estado de bem-
estar.

E neste contexto em que estamos inseridos
atualmente, momento que trouxe para a
realidade da populacao geral o processo
cientifico e mostrou toda a dificuldade
em compreender a producao da ciéncia.
Ela se mostra como uma esperanca para
toda a humanidade, pois € a Unica capaz
de encontrar uma forma, seja por meio de
medicamentos ou de vacinas para combater
O NOVO coronavirus.



Entendemos que, desde a Idade Média,
a ciéncia traz verdades que incomodam
e que orientam a populacao, porem
devemos ressaltar a importancia da ciéncia
no enfrentamento do COVID-19 e de suas
implicacoes sociais, econdmicas e para Nossa
saude. Ela trata de buscar conhecimento
por meio de pesquisas, explicacdes, com o
objetivo de criar um senso critico e orientar
da forma mais segura. Porém precisamos
levar em consideracao todo o processo de
producao do conhecimento, distanciando
a pressao imediatista da politica e da
sociedade, pois ela tem como objetivo o
guerer saber. Nesse intuito, os pesquisadores,
0s cientistas, fazem as seguintes perguntas:
Como? Quando? Com que frequéncia?
Qual intensidade? Por qué? A ciéncia busca,
atraves de respostas, da observacao e da
analise do que foi feito, verdades que podem
ou nao confirmar premissas previas. No
entanto, para a ciéncia, nao existe opiniao e
sim evidéncias.

A pandemia tem desafiado pesquisadores
de todo mundo, milhares de cientistas
trabalham para desvendar os mistérios do
COVID-19. Estao sendo realizados estudos em
diferentes areas, que vao desde a criacao de
uma vacina para a doenca até a busca por
um medicamento efetivo ou por métodos
gue possam auxiliar no tratamento de
pacientes em estado grave. Em seis meses,
foi publicado mais de dez mil trabalhos nos
periodicos de base internacional sobre o
coronavirus, sendo que o Brasil esta entre os
onze paises com mais trabalhos publicados.

Sabemos que, por meio de pesquisas
cientificas, poderemos obter a cura para a
COVID-19, entretanto também precisamos
entender gque existe um processo lento e
demorado para obtermos determinadas
informacdes com seguranca. Tambeéem
entendemos que muitas vidas estao sendo
perdidas e infelizmnente ndo ha como acelerar
mais os trabalhos, mesmo que recordes
tenham sido batidos nos ultimos meses.
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Neste momento atual, &€ necessaria a
conscientizacao da populacao no tocante
as “Fakes News" referentes ao virus, na
busca de um imediatismmo de respostas,
dissipando informacdes errébneas nas redes
sociais, que geram excesso de informacoes
desnecessarias, teorias da conspiracao,
desencadeando medo, panico e
conhecimento inadequado.

E preciso buscar informacdes de fontes
confidaveis que permitam uma compreensao
da dimensao dos riscos que a doenca
representa para a saude da populacao e,
dessa forma, tomar decisdes individuais e
coletivas que possam ajudar a minimizar os
impactos gerados pela pandemia.



A Organizacao Mundial da Saude (OMS)
usa a ciéncia para atender seus objetivos, que
sao melhorar a equidade na saude, reduzir
riscos, promover estilos de vida, ambientes
saudaveis e responder aos determinantes
subjacentes da saude. Ela publicou as
“Diretrizes para diagnostico e tratamento
do COVID-19" a qual traz orientacdes para
prevencao a doenca e também para atuacao
dos profissionais da saude.

Atualmente, sabemos que existem dois
perfis de profissionais que estao em contato
direto com o coronavirus. Os profissionais da
saude, que estao cuidando dos pacientes,
e 0s cientistas, que buscam entender
a biologia do virus, o desenvolvimento
da doenca, o melhor tratamento e como
controlar a atual situacao. Na linha de frente
de pesquisa, os cientistas, de forma rapida,
conseguiram desvendar o genoma do
coronavirus, o qual é um material genético
em que estdo todas as informacdes sobre
a forma do virus e sua funcao, incluindo a
estrutura das proteinas de superficie que sao
utilizadas para que ele entre na célula-alvo
para se conectar. Por meio da descoberta do
genoma do virus, é possivel prever o que ira
acontecer com a pandemia.

A Associacao Brasileira de Saude Coletiva
(ABRASCQO) afirma que as ciéncias sociais e
humanas sao imprescindiveis No pProcesso
de entender e de lidar com o fendmeno,
pois € fundamental a avaliacao das multiplas
transformacdes sociais, do impacto do
sofrimento sobre a saude mental e as
diferentes repercussdes sobre distintos
segmentos socials.
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A OMS divulgou, no més de julho, que trés
vacinas estao em estudos clinicos com teste
em humanos. Ela alerta que, até a chegada
de uma vacina para uso na populacao,
teremos um tempo bastante longo, pois,
normalmente, a liberacdo de uma vacina
para uso leva em torno de 10 anos. A diferenca
diante da pandemia é que diversos processos
poderiam ser acelerados, porém a expectativa
€ gque isso possa ocorrer pelo menos até um
ano. Nao adianta nada ter uma vacina eficaz
gue Nao seja segura, e vice-versa; o grande
desafio é desenvolver uma vacina que leve
a producao de anticorpos e que, ad MmesMmo
tempo, seja segura.

Na mesma linha, existem muitas
duvidas sobre o uso de medicamentos no
tratamento da COVID-19; até o momento
Nnao ha um consenso nem MesMo entre os
pesquisadores. A producao de uma nova
droga nao é algo simples, normalmente o
processo para desenvolver um medicamento
inédito leva em torno de 10 a 20 anos. Em
virtude de todos esses processos, neste
momento provavelmente nao ira ocorrer o
desenvolvimento de um farmaco novo e sim
a investigacao se aqueles medicamentos
gue ja existem podem, de alguma maneira,
ter uma eficacia contra 0 Novo coronavirus.



No Brasil, muitas Universidades e Hospitais
estao conduzindo ensaios clinicos com
farmacos, e a OMS estd em andamento com
um grande ensaio clinico, o qual trabalha
com diversas alternativas de medicamentos
ao redor do mundo.

A ciéncia, perante a pandemia, vem
demonstrando o seu papel, gerando maior
conscientizacao sobre a sua importancia para
a populacao em geral. Um dos lados positivos
da pandemia foi esta unido mundial da
ciéncia e a publicacao imediata de estudos.
Contudo, é necessario ressaltar que nao é so
para o COVID-19 que ela € importante, mas
sim para todas as outras doencas.

De forma pratica, vamos trazer algumas
perguntas da populacao e respostas
ja estabelecidas pela ciéncia diante da
pandemia atual.

« Qual sera a melhor forma de tratar
a infecg¢ao por coronavirus?

Tomando por base outras doencas virais,
supbde-se que a melhor forma de lidar com
esta infeccao seja a prevencao por vacina.
Elas sao, indiscutivelmente, um dos maiores
avancos ja obtidos na historia da medicina. Se
tudo ocorrer bem, dentro de um a dois anos,
teremos vacina para o coronavirus. Porém,
neste momento nNao existe tratamento
comprovado para o COVID-19.

- Com tanto investimento, por que
a ciéncia caminha em passos tao
lentos?

A resposta € que as doencas sao muito
complexas e nao existe uma forma Unica para
trata-las. Por este motivo, sao necessarios
estudos e comprovacoes, e este processo leva
um tempo determinado, muitas vezes longo.
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« Como posso me prevenir frente ao
virus?

Lave frequentemente as maos com agua
e sabao por 20 segundos, se nao conseguir
lavar as maos, passe alcool gel 70%, mantenha
a distancia de 1,5m entre vocé e outra pessoa.
Em tempos de flexibilizacao da quarentena,
evite aglomeracao, utilize sempre mascara
guando sair para rua e em locais fechados.
Nao toque seus olhos, boca e nariz sem antes
higienizar as maos. Mantenha os ambientes
sempre ventilados, neste momento € preciso
cumprimentar as pessoas sem aperto de
mao, beijos e abracos. Higienize todos o0s
produtos que vocé trouxer da rua, isso inclui
seus pertences pessoais, como chaves,
celular, compras, etc.

« Como devo utilizar a mascara?

Cubra o nariz inteiro e o queixo, ajuste para
gue nao haja vaos nas laterais, na hora de
colocar e tirar, encoste apenas nos elasticos.
Nunca compartilhe sua mascara.

- Existem medicamentos capazes
de combater o virus?

Sim, existemm medicamentos antivirais,
porém, para o tratamento do COVID-19,
nao houve sucesso na utilizacao dos pre-
existentes e a criacao de novos neste
momento € inviabilizado pela demora no
processo da producao de uma nova droga.
Porém, estudos estao sendo realizados na
busca de vacinas e de medicacoes eficazes.

- Existe um grupo da populacao
vulneravel a quadros graves da
COVID-19?

Sim, pessoas idosas, pessoas com doencas
cronicas como diabetes e hipertensao,
obesidade, entre outras patologias,
apresentam um sistema  Iimune menos
eficiente. Isso faz com que o Virus se
multiplique e gere mais lesao dentro do
organismo.



- A minha vida voltara ao normal
apos a pandemia?

Sabemos que a vida nao voltara ao normal
tao cedo, certos habitos, inclusive nunca
mMais voltarao; dessa forma, nesse primeiro
momento, precisamos aceitar esta nova
realidade. Sabemos que um “novo normal”
esta sendo estabelecido de diversas formas
Nna vida de cada ser humano.

« O que posso fazer para enfrentar
este periodo da pandemia em
que o isolamento social vai além
da ideia inicial de 40 dias de
quarentena?

O primeiro passo € aceitar a realidade e se
reorganizar para seguir em frente. Sabemos
gue o isolamento social permanece sendo a
melhor forma de prevencao.

Imaginavamos que ele seria breve,
entretanto temos visto que a producao da
vacina podera levar algum tempo, gquem
sabe até anos. Dessa forma, precisamos
realizar mudancas para conseguirmos viver
com seguranca e qualidade até o retorno.

Sera necessario redefinir novos objetivos,
realizar outras escolhas, alguns objetivos
ficarao para tras, outros serao adaptados a
Nnova realidade. Apos esse processo inicial de
aceitacao e de identificacao, sera necessario
levantar recursos internos e externos
conforme as ferramentas disponiveis e iniciar
O processo de readequacao e reinvencao da
sua vida.

Para melhor compreensao das alternativas
de como enfrentar a pandemia, oriento ver
O capitulo que trata das orientacoes para
enfrentar a pandemia.
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« Quais sao os pontos negativos
desta pandemia?

O principal € o grande numero de vitimas
fatais. No dia 09/08/2020, chegamos a mais
de 100 mil mortes decorrentes do COVID-19
no Brasil. Também existe o impacto frente
a economia, perdas de muitos empregos,
fechamentos de diversas empresas,
aumento das diversas formas de violéncia,
principalmente a domeéstica, adoecimento
mental e de outras doencas clinicas, entre
outros fatores negativos.

« Quais sao os pontos positivos
desta pandemia?

E necessario avaliar o que essa nova
realidade trouxe de bom. Muitas
pessoas mudaram seus habitos diante
da desaceleracao abrupta e iniciaram a
busca por uma melhor qualidade de vida,
fortalecendo seus vinculos com a familia,
com 0s amigos e revendo sua relacao com o
trabalho. Dessa forma, passaram a valorizar
aquilo que realmente traz significado e valor
a vida.

O consumismo passou a ser repensado
e abriu um espaco Mmaior para O pensar No
outro, na solidariedade.

A ciéncia vem desenvolvendo excelentes
trabalhos em pouco espaco de tempo.
Em trés semanas, foi desenvolvido teste
diagnostico para a COVID-19, foi descoberta
a sequéncia gendmica da SARS-CoV2,
publicada a estrutura atdbmica da proteina
Spike, identificado o receptor de entrada
(ACE2) da célula e houve progresso no
teste de vacinas e de testes clinicos de
medicamentos em pacientes.
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O CONTEXTO
POLITICO NO BRASIL:

Como a psiquiatria e a neurociéncia
podem explicar

Introducao

Para contextualizar o momento politico
no Brasil, durante o enfrentamento da
pandemia, necessitamos voltar no tempo
e chegar as manifestacdes de rua ocorridas
em junho/2013. Essas manifestacdes foram
um marco divisor da histéria do Brasil.
Surgiram como manifestacoes espontaneas
da sociedade, iniciaram pequenas, a partir de
estudantes secundaristas que protestavam
contra o aumento de 0,20 centavos nas
passagens de Onibus metropolitanos no
Rio de Janeiro. Rapidamente ganharam
O palis, com muita forca, e ampliaram as
reivindicacdes para uma pauta de cidadania
e cobranca dos politicos eleitos, ganhando
adesao de outros segmentos da sociedade. A
luta passou a ser pelo combate a corrupcao,
por mais saude, educacao e seguranca de
mMaior qualidade.

A partir dessas manifestacbes de
junho/2013, a sociedade organizou-se e o
habito de realizar manifestacdes de rua no
Brasil ganhou forma.

Seguiram-se manifestacdes populares de
rua em 2015 e em 2016, com intensa pressao
sobre a classe politica, sobre o establishment.

As eleicbes que se seguiram  as
manifestacbes de  junho/2013  foram
mMarcadas por intensa polarizacao e divisao
da sociedade, tanto em 2014 quanto em 2016.
A eleicao de 2018 foi a mais polarizada de
todas, com intenso debate nas redes sociais.

Assim, 0 pais seguiu polarizado e dividido
até o momento presente.

O ponto importante aqui
polarizacao que se seguiu levou o pais
a politizacao da pandemia, da ciéncia,
das medidas sanitarias propostas e do
tratamento da COVID-19.

€ que esta

Foi proposta pela ciéncia aqui, como no
resto do mundo, o isolamento social como
conduta inicial e a principal medida sanitaria
no combate ao COVID-19. Tal medida teria
O objetivo de retardar a contaminacao
eficiente e veloz do virus, dando tempo
para que a rede publica e privada de saude
pudesse se organizar. Com efeito, a rede
de saude pbde preparar-se com aumento
de leitos de UTls, hospitais de campanha,
compra de respiradores, equipamentos de
protecao, medicamentos e insumos. Além
disso, a medida de isolamento social evitou
a superlotacao de hospitais € a consequente
faléncia do sistema de salde no Brasil. Muito
embora tenhamos visto parte disso ocorrer
em alguns estados, como Amazonas e o Rio
de Janeiro. Entretanto, surge o chamado
movimento “negacionista”, que nega a
letalidade do virus, nega as informacoes
da ciéncia e volta-se contra as medidas
sanitarias propostas.

Os ‘“negacionistas” argumentam estar
defendendo a economia do pais, por meio de
sua luta contra o isolamento social.

Assim uma falsa polarizacao se estabelece
no pais. A luta entre economia x defesa da
vida.



Os principais economistas do pais
mManifestam-se defendendo que essa € uma
falsa dicotomia. Na pratica, ndao existe. Na
opiniao desses economistas, em consonancia
com a ciéncia, quanto mais efetivo for o
lockdown ou o isolamento social, idealmente
atingindo 70%, mais rapido se controlaria a
pandemia e mais rapido ocorreria a reacao
econdmica. Tendo em vista essa dissociacao,
no Brasil caminhamos para 5 meses de
pandemia, com isolamento social alternado
por medidas de flexibilizacao, que se mostra
insuficiente para fazer frente a crise social,
politica, de saude e econdmica causada pela
pandemia.

Entendendo a negacao: do
negacionismo a pos-verdade

A  negacao (verneunung, do idioma
alemao, € um mecanismo de defesa descrito
por Freud e mais aprofundadamente

estudado por Anna Freud). Trata-se de um
processo pelo qual a pessoa nao quer tomar
conhecimento de algum desejo, pensamento
ou sentimento.

Para Anna Freud, a negacao € um
mecanismo de defesa da mente imatura,
porque entra em conflito com a capacidade
de aprender a lidar com a realidade. Quando
a negacao ocorre em mentes maduras, é
mais frequentemente associada a morte
ou ao estupro. E um recurso da natureza
humana contra sofrimentos insuportaveis,
presentes na primeira fase do |uto.

Existem formas de negacao regidas pelo
“principio do prazer” (exemplo: negacao das
mudancas climaticas, negacao da violéncia
implicita na desigualdade social, como se
fosse possivel haver paz na negligéncia).
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Entretanto, a tragédia nos coloca na
realidade.
A negacao, portanto, significa invalidar

informacdes desagradaveis ou que nNao
se deseja reconhecer. Manifesta-se nos
pensamentos, Nos atos e na linguagem.

O mecanismo da negacao € posto em
movimento porque o reconhecimento
de uma realidade particular implica uma
mudanca na existéncia.

O desejo do nao saber protege da
instabilidade profunda que viria depois de
admitir-se uma verdade especifica.

A principal consequéncia da negacao
€ a impossibilidade de promover acoes
de mudanca diante das realidades

problematicas. Porém, mais cedo ou mais
tarde, a realidade se impde aos desejos.
Aceitar uma realidade amarga ou dolorosa
nunca é facil.

A negacao, a medida que se mantéem,
pode propiciar consequéncias desastrosas
aguele que nega, podendo voltar de forma
altamente destrutiva contra o sujeito
defendido pela negacao.

A negacao tem o poder de reconfigurar o
real.



Nesse sentido, alguns negam o coronavirus
para negar a morte ou sua possibilidade. A
negacao, NuM momento em que precisamaos
estar conscios e colaborativos, esta longe de
ser a melhor medida para nos fortalecer. Este
estado de negacao agora nao seria facilitar
uma atitude perversa em relacao aos mais
fragilizados ou aos grupos de risco?

O medo e o panico perante a ameaca
exterior chamado COVID-19 nao precisa ser
um destino paralisante. Ao contrario, com
a existéncia do medo, € necessario ir em
direcao a uma ética do cuidado de siea uma
resisténcia perante o virus.

A negacao do medo e do panico (medo
do contagio, da morte, do desemprego,
da mudanca de vida) nao nos permite
fundamentar a histéria e dar sentido a
realidade que nos cerca. Dando sentido ao
nosso medo, ao inves de nega-lo, podemos
torna-lo decifravel e disposto a analise de
consciéncia.

‘“Nao negar, nem mas

entender”.

desesperar,

Em tempos de coronavirus, a negacao e o
panico sO Nos roubam a grata possibilidade
de passarmos por tudo isso podendo nos
reinventar e sermos melhores do que ja
fomos. S6 o conhecimento pode nos ajudar a
suportar e superar o atual momento.

O fendbmeno do negacionismo, a negacao
coletiva da histéria e da ciéncia, aparece
como um desafio que deve ser enfrentado
através do dialogo. Independentemente de
posicoes politicas, o debate deve ser mantido
dentro de termos racionais e argumentos
solidos.

O problema é que o negacionismo constroi
uma narrativa que podemos chamar de pos-
verdade.

Conceito de verdade: conformidade da
ideia com o objeto, do dito com o feito, do
discurso com a realidade.
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Ja a pos-verdade refere-se ao uso emocional
para mudar pensamentos, camuflando
os fatos. E uma distorcdo deliberada da
realidade. E uma manipulacdo de crencas
e de emocdes com objetivo de influenciar
opinides e atitudes das pessoas. A pos-
verdade pode ser muito atrativa. Baseia-se
em dicotomias. Tudo é preto ou branco. Se
VOCé Nnao € um dos mocinhos, esta com os
bandidos. A pos-verdade promete um futuro
esperancoso.

Existem dois fatores psicologicos que
tornam algumas pessoas mais propensas as
narrativas do pos-verdade: uma alta definicao
cognitiva e alta motivacao pela busca de
importancia pessoal.



Conceito de metacognicao

Metacognicao € um conceito utilizado pela
neurociéncia e esta ligado a consciéncia e
ao automonitoramento do ato de aprender.
‘Aprendizagem sobre o processo de
aprendizagem”. Apropriacao e comando
dos recursos internos se  relacionando
com recursos externos. E compreensao do
aprendizado. A metacognicao consiste Nna
capacidade do individuo de monitorar e de
autorregular os proprios processos cognitivos.
Inclui conhecimentos sobre quando e como
usar estratégias especificas para aprender ou
resolver problemas. Engloba dois elementos:
O conhecimento sobre a cognicao e a
regulacao da cognicao.

A cognicao se define pela capacidade
de aquisicao do conhecimento, por meio da
atencao, memoaria, linguagem, raciocinio,
associacao e conjunto de pensamentos

O estudo da metacognic¢ao teve inicio com
0 epistemodlogo e psicodlogo cognitivo

J. Flavell e com o antropdlogo e psicodlogo
inglés Gregory Bateson.

Um exemplo de metacognicao consiste
em, na tentativa de solucionar um problema,
percebemos que a estratégia mental que
estavamos aplicando nao funciona, entao
mudamos para outra.

Os processos metacognitivos podem ser
chamados de processos de autocontrole e
devem incluir exercicios que possibilitem
organizar uma tarefa, ajusta-la durante seu
desenvolvimento e rever seus resultados.

Funcao executiva é um conceito da
neurociéncia que se aplica ao processo
cognitivo, que ajuda a reger comportamentos
por meio de organizacao, planejamento e
tomada de decisao; inclui iniciacao de tarefas,
memoria de trabalho, atencao sustentada
e inibicao de impulsos. Essas funcdes sao
desenvolvidas nos primeiros anos de vida.
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As funcoes executivas permitem criar novas
formas de comportamentos, novas formas
de pensar, monitorar esse comportamento,
para aprender algo novo ou mudar
comportamentos.

A metacognicao depende das funcoes
executivas, que, por sua vez, sao restritas aos
lobos frontais.



A funcao exercida pelos lobos frontais
parece ser mais metacognitiva do que
propriamente cognitiva. Especificamente,
O cortex pré-frontal desempenha um
papel essencial na formacao de metas e de
objetivos, no planejamento de estratégias
de acdes necessarias para a Cconsecucao
desses objetivos, selecionando as habilidades
cognitivas requeridas para a implementacao
dos planos, coordenando-as para aplica-
las na ordem correta. Além disso, o cortex
pré-frontal € o responsavel pela avaliacao do
sucesso ou do fracasso das acdes dirigidas e
dos objetivos estabelecidos.

A partir de informacdes emocionais,
atencionais e de memoria recebidas do
sistema limbico, essa regido do cortex prée-
frontal faz um planejamento de acodes
completas, soluciona problemas propostos
pelo ambiente, organiza e desencadeia
respostas motoras.

Assim, para realizacdao de tarefas diarias e
para um adequado convivio social, as funcoes
executivas devem estar necessariamente
integras, pois a identificacao de respostas
alternativas para a resolucao de problemas
reflete na adaptacao ambiental do individuo.

Dessa forma, no contexto da pandemia,
dependemos da metacognicao e das funcoes
executivas intactas para podermos planejar,
executar acdes de enfrentamento ao medo
e a essa complexa situacao ambiental, bem
como avaliar a eficacia dessas estratégias de
enfrentamento.

A partir dos estimulos do sistema limbico,
como 0 medo, a metacogni¢cao e as funcdes
executivas nos permitem lidar com questdes
como isolamento social e sentimentos dele
decorrentes.
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A metacognicao também nos permite
uma compreensao ampla da realidade e
uma correta avaliacao dos riscos envolvidos.
Por meio do uso das funcdes executivas,
podemos tomar a decisao mais correta,
como optar pelo conhecimento cientifico
acerca das dificuldades a serem enfrentadas
nesta pandemia.
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PANDEMIA E SINTOMAS
PSIOUIATRICOS

Os sintomas e
as doencas mais
comuns  observados
na pandemia sao

colocados abaixo: 1° Curva

do
social,

Em funcao
isolamento
do home office
ou da convivéncia
com O novo normal,
alguns problemas
emocionais tornaram-
se mais evidentes em
nossa pratica clinica.
No grafico abaixo,
mostra-se a elevada
incidéncia de doencas

CURVAS DE IMPACTC NA SAUDE PUBLICA
COM A PANDEMIA COVID-19

Mortalidade imediata e
morbidade da COVID-19.

2° Curva

4% Curva

Iraumas Psicolégicos
Doencas Menlais

Prcjuizos Economicos
Exaustao Extrema (Burnout)

-
L]
-
»

Impacto da restricao de recursos

para tratar pacientes com urgéncias
por oulras doencas nao relacionadas

a0 coronavirus.

3% Curva

Impacto da interrupcao aos
cuidados as doencas cronicas.

mentais e de exaustao.

1. Depressao:

A depressao € um problema de saude
publica que atinge cerca de 154 milhdes de
pessoas No mundo, tendo sua incidéncia
crescente nos Ultimos anos.

E descrita pela presenca de humor
predominantemente depressivo, irritavel,
e pela diminuicao da capacidade de sentir
prazer e alegria. Pode também estar ligada
a sensacao subjetiva de cansaco ou fadiga,

acompanhados de alteracao do sono
(aumento ou diminuicao) e alteracoes
no apetite (aumento ou diminuicao),

desinteresse, pessimismo, lentidao e ideias
de fracasso.

A Organizacao Mundial da Saude
(OMS) considera com expectativa que a
depressao seja a quarta causa especifica de
incapacitacao social, com perspectivas de
ser a segunda causa e a primeira Nos paises
subdesenvolvidos o ano de 2020.
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TEMPO

A depressao destaca-se por sua alta
prevaléncia e morbidade. Diante desse
contexto, a identificacao da depressao é
extremamente importante, pois possibilita
intervencdes precoces e efetivas, além da
prevencao baseada nos fatores de risco, O
gue repercute de forma positiva na melhoria
de qualidade da vida desses individuos, de
suas familias, abrangendo também a escala
social e a economia envolvidas.

Pode haver também alteracdes cognitivas,
tais como: lentificacao do pensamento, falta
de atencao e de concentracao, dificuldade
na tomada de decisbes e alteracdes no
conteddo do pensamento, como culpa, ruina,
fracasso. Alem de lentificacao psicomotora
e, nas situacdes Mmais graves, ideias e risco de
suicidio.



A depressao, em sua forma leve e
controlada, pode ser uma reacao normal
ao momento da pandemia que estamos
vivendo. E um periodo de muitas perdas,
como deixar de lado a realidade anterior de
vida, perdas de empregos, perdas financeiras
ou de amigos e familiares. Portanto, nesse
periodo, sentir, em alguns dias, o humor mais
triste ou mesmo um desanimo pode ser
algo perfeitamente normal e uma resposta
adequada e adaptativa ao estresse atual.

A depressao torna-se doenca a partir do
momento em que se apresenta de forma
Mais intensa e continua, quando a pessoa
deixa de responder aos estimulos positivos do
ambiente. Ou quando ha perda da iniciativa
de criar alternativas saudaveis de vida.

Nesse caso, pode-se estar diante de uma
reacao de ajustamento ou de um episodio
depressivo, em que sera necessaria a ajuda
especializada com avaliacao  criteriosa,
estabelecimento de diagnostico, tratamento
psicoterapico e/ou medicacdo.

E importante destacar a diferenca entre
tristeza e depressao. A tristeza € um estado
momentaneo que envolve sentimentos
relacionados a perdas, desilusdes, sendo
Mmuitas vezes considerada saudavel; ja a
depressao consiste em um quadro mais
prolongado que gera sofrimento significativo
e prejuizos no funcionamento global.
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2. Ansiedade:

A ansiedade pode ser definida como um
sistema complexo de respostas cognitivas,
afetivas, fisiologicas e comportamentais.
Esse sistema € ativado no momento em
gue eventos ou circunstancias antecipadas
sao considerados altamente aversivos, pois
sao percebidos como eventos imprevisiveis,
incontrolaveis, com a possibilidade de serem
uma ameaca aos interesses vitais de uma
pessoa.

A ansiedade torna-se patoldgica quando
ha avaliacdo incorreta de perigo de
determinada situacao, causando prejuizo No
funcionamento social e ocupacional diario
do individuo e com permanéncia por muito
mMais tempo do que o esperado. Além disso,
hd medo intenso na auséncia de sinais de
ameaca ou associado ao menor estimulo
de constrangimento e medo em variedade
maior de estimulos ou em situacdes de
intensidade relativamente leve de ameaca.

Os transtornos de ansiedade estdo entre os
transtornos psiquiatricos mais prevalentes
e muitas vezes sao subdiagnosticados,
deixando de serem tratados, causando
mMuito sofrimento e prejuizos na vida social,
profissional, emocional e cognitiva.
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Ainterpretacao de uma ou mais informacao
do ambiente como perigosos depende
do carater da informacao, das vivéncias da
pessoa, de seu temperamento, de seu humor,
de suas crencas.

NERVOSISMO ANSIEDADE

ESTRESSE

RESPOSTA DE FUGA
OuU LuTA

* AUMENTA A FREQUENCIA CARDIATA

* AUMENTA PRESSAD ARTERIAL

* PUPILA DILATA-SE

* DIMINUI CIRCULAGCAD DE SANGUE NAS PERNAS
* GLICOSE E MOBILIZADA

= AUMENTA A FREQUENCIA RESPIRATORIA

Essa reacao de ansiedade ocorre a partir
da liberacao de uma substancia chamada
noradrenalina. Para diminuir o impacto
da acao da noradrenalina no organismo e
regular o nivel de tensdao do individuo frente
ao estresse, um hormonio chamado cortisol
é liberado.



A ansiedade em graus leve ou moderado
pode favorecer a execucao de determinadas
tarefas na vida de um individuo. Porém, se
em grau elevado, comeca haver danp na
performance conforme indicado no grafico
abaixo.

GRAFICO - PERFORMANCE X NIVEL DE ANSIEDADE
PERFORMANCE

MUITO 4
BOA

MEDIA L

MUITO L
POBRE

Ll
MUITO DESESPERO  PANICO

CALMO

NIVEL DE
ANSIEDADE

A ansiedade torna-se patologica a partir do
momento em que o0s processos fisiologicos
sao esmagados e o funcionamento diario fica
prejudicado.

Os principais sintomas observados no
transtorno de ansiedade estdao associados
ao aumento da excitagcao, com sintomas
fisicos (tontura, nausea, vertigem, sensacao

de desanimo, taquicardia, tremores)
desencadeando medo, apreensao,
pensamentos recorrentes, intensivos,

catastroficos (expectativa de que algo ruim
vai acontecer), insdnia, falta de atencao,
dificuldade de memoaria, dificuldade de
concentracgao, tensao.
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GRAFICO

ACONTECIMENTO

PREOCUPACAO

PENSAMENTO CATASTROFICO
(EX.:VOU ME DESESTRUTURAR,
NAO VOU MAIS CONSEGUIR TRABALHAR,
VAl ACONTECER UM ACIDENTE)

AUMNETA SINTOMAS FlsicoOs LIBERA NORADRENALINA

LIBERA MAIS NORADRENALINA SINTOMAS FISICOS

AUMENTA PENSAMENTOS CATASTROFICOS

O aumento persistente da noradrenalina e - Ansiedade generalizada é caracterizada
do cortisol leva ao desenvolvimento de varias por uma ansiedade excessiva e
doencas (cardiacas, imunologicas etc.). preocupacaoc geralmente irreal ou

desproporcional perante determinada
situacao. Exemplo: sempre esperar por
Panico (com ou sem agorafobia) um desastre.

caracterizado por uma intensa
apreensao sUbita (com ou sem
ansiedade) ou esquiva de locais
ou situacdes das quais poderia ser
dificil escapar ou nas quais o auxilio
poderia ndo estar disponivel. Exemplo:
ansiedade em locais fechados.

Tipos de Transtorno de Ansiedade

Transtorno obsessivo-compulsivo
caracteriza—se por obsessdes que
causam imensa ansiedade ou
sofrimento e compulsdes que ocorrem
para neutralizar a ansiedade. Exemplo:
necessidade de checar as portas
diversas vezes, com medo de que algo
Fobia especifica € uma ansiedade aconteca.

significativa provocada pela exposicao a
um objeto ou a uma situacao. Exemplo:
medo de aranha.

Transtorno de estresse agudo € uma
reacao aguda ao stress.

Fobia <ocial & desencadeada Transtorno de estresse pos-traumatico
pela exposicao a certos tipos de apresenta Jma lembranga de um
situacbes  sociais  ou desempenho evento traumatico, acompanhado de

que normalmente desencadeia sintomas de excitacao e esquiva de
comportamento  de esquiva estimulos associados ao trauma.

Exemplo: dificuldade para falar em
grupo/publico.
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Aproximadamente 40% das pessoas
com transtorno de ansiedade poderao
desenvolver uma depressao severa. O grafico
abaixo ilustra a evolucao da doenca.

GRAFICO

@ DEPRESSAO

_.".ANS]EJ{DADE
DEPRESSAQ

SINTOMAS

,® ANSIEDADE

@ SINTOMAS INICIAIS

(*)
ESTRESSE

“ADAPTADA DE STAH

E muito importante intervencdo precoce
com tratamento correto, €& necessario
buscar ajuda especializada.

O tratamento envolve, por meio de
entrevista clinica, diagnodstico diferencial

com pataologias  clinicas,  utilizacao
de wvarias classes medicamentosas e
intervencdes psicoterapicas que visam

abordar a maneira como a pessoa pensa.
Essa maneira de pensar, por sua vez,
influencia a forma como ela interpreta os
fatos ao seu redor, a forma como interage
com o ambiente e a forma como lidacom
0s proprios sintomas da ansiedade, além
de prevenir periodos de piora, melhorando
as habilidades das pessoas para enfrentar
0s estresses do dia a dia.
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Entretanto, deve-se considerar que, nesse
periodo de pandemia, uma reacao de
ansiedade pode ser considerada normal
ou saudavel. Trata-se de uma resposta
adaptativa, buscando a homeostase e o
equilibrio entre estimulos externos e internos.

O critério para decidir o momento de buscar
ajuda profissional é se a ansiedade adquire
um carater incapacitante e paralisante, se
afeta o desempenho das atividades diarias,
da capacidade cognitiva, na resolucao de
problemas.

Ha muitos motivos para estar ansioso ou
com medo. Ha o medo de mudanca do estilo
de vida, medo da doenca, medo frente a
tantas incertezas.



3. Insonia:

A insbnia é caracterizada pela dificuldade
em iniciar ou em manter o sono, ou MesMmo
pela percepcao de um sono nao reparador,
combinada com consequéncias adversas
durante o dia como fadiga excessiva, queda
da performance ou mudanca de humor.

Mesmo que o numero de horas de sono
possa nao estar reduzido, a maioria dos
insones sente fadiga, cansaco, irritabilidade,
ansiedade, dificuldades de atencao, mal-
estar e sonoléncia.

A sua origem pode ser associada a fatores
psicologicos, fisiologicos, ambiental e
tambem a outras patologias.

A intervencao dianteda perturbacao de
insbnia é fundamental, pois esta associada
a um aumento da morbimortalidade por
doencas cardiovasculares, psiquiatricas e
acidentes, estando igualmente associada
a maior absenteismo laboral, prejuizos nas
suas relacdes sociais e dificuldade cognitivas.

O seu tratamento pode ser realizado por
meio de terapia cognitivo comportamental,
implementacao de higiene do sono, controle
de estimulo, atividades fisicas, acupuntura e
uso de psicofarmaco.

Para melhor compreensao no manejo da
insénia e das medidas de higiene do sono,
ver o capitulo que trata das orientacdes para
enfrentar a pandemia.
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4. Aumento de peso:

Pesquisas tém evidenciado a importancia
de uma alimentacao saudavel, rica em
nutrientes, para que todos 0S Processos
guimicos que acontecem no cérebro sejam
adequados, protegendo, evitando e até
servindo como aliados no tratamento de
doencgas mentais.

Os habitos alimentares Iinadequados,
como uma dieta rica em acucares refinados
e gorduras saturadas, podem prejudicar a
funcao cerebral, pois estimulam processos
inflamatdrios que sao nocivos e contribuem
para desencadear doencas psiquiatricas
como a depressao e a ansiedade.

Por outro lado, uma alimentacao rica em
nutrientes auxilia na prevencao e contribuem
para uma melhor resposta do tratamento de
algumas patologias mentais.

Uma alimentacao saudavel - composta
por alto consumo de frutas, vegetais, graos
integrais, carnes magras, peixes e produtos
ldcteos desnatados; rica em vitaminas do
complexo B, vitamina D, Magnésio, Zinco,
Triptofano, Omega 3 e 6 - pode garantir uma
melhor saude mental. Os estudos mostram
que essas novas descobertas  sugerem
que a ingestao de frutas e vegetais pode
desempenhar um papel potencial como
um fator ndo apenas fisico, mas também de
bem-estar mental na populacao em geral.
Importante ressaltar que estes nutrientes sao
benéficos em quantidades apropriadas.
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Observamos que, nesta pandemia, muitas
pessoas tém aumentado seu peso.

O fato de estarmos em isolamento,
presentes em casa, facilita o acesso a comida.

Nesse caso, a comida, especialmente os
alimentos mais caldricos como carboidratos
e gorduras, funciona como uma recompensa
para aliviar sentimentos como ansiedade e
depressao.

O cérebro possui um sistema de
recompensa, formado por  estruturas
cerebrais e redes neurais. Varias atividades
relacionadas ao prazer promovem a
liberacao de um neurotransmissor chamado
dopamina, responsavel pela sensacao de
bem-estar e de prazer. Entre estas atividades
estao: sexo, alimentos, artes (cinema, musica,
livros) e a propria socializacao.

Este € um momento em que foram
experienciadas  varias privacoes: nao
encontrar pessoalmente os amigos e
familiares. Houve privacao da liberdade e
perda da vida anterior. Nesse contexto, 0s
alimentos caldricos sao buscados como
uma compensacao para as perdas. Isso leva
a0 aumento de peso com as consequentes
doencas fisicas (por exemplo: diabetes,
dislipidemia, sindrome metabdlica, aumento
de pressao arterial etc.). Também o aumento
de peso leva a alteracdes emocionais como
mudanca da imagem corporal e diminuicao
da autoestima. O aumento de peso pode
predispor a depressao e ao aumento de
ansiedade.

Assim, os carboidratos agem de uma
forma toxica para o organismo, levando a um
processo inflamatorio que afeta todo o corpo
e também a saude mental.
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E essencial, portanto, manter uma
alimentacao saudavel para enfrentar a
situacao da pandemia de  modo mais
eficiente e reconhecer seus sentimentos,
para evitar o comportamento de comer suas

emocoes.

Se vocé percebe que esta aumentando
peso, talvez seja 0 momento de buscar ajuda
do seu médico/nutricionista/psicélogo.
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“E muito comum gue as pessoas recorram
a alimentacao para ativar o mecanismo de
recompensa cerebral e, assim, reduzir niveis
de ansiedade e depressdo. E o chamado
comer heddnico, regido pela sensacao
de prazer”, diz o psiquiatra Jose Carlos
Appolinario, coordenador do Grupo de
Obesidade e Transtornos Alimentares do
Instituto de Psiquiatria da UFRJ.

Os estudos sobre alimentacao na
guarentena mostram ainda que a qualidade
foi se perdendo conforme as semanas
se passavam. No comeco, era comum as
familias passarem horas elaborando pratos
saudaveis, cheios de verduras e legumes, mas
ao0s poucos os industrializados reassumiram
seu lugar de destaque na dieta.

Pesquisa da Associacao de Supermercados
do Estado do Rio de Janeiro (Asserj) revelou
gue, nos ultimos cinco meses, houve
crescimento de 67% nas vendas de biscoito
recheado em comparacac ao mesmo
periodo de 2019. A demanda por leite cresceu
72% e por pao francés, 30%.

A Covid-19 contribuiu para 0
reconhecimento da obesidade como uma
doenca potencialmente mortal”, diz o
endocrinologista Walmir Coutinho, diretor
do Departamento de Medicina da PUC-RIo.
Fabiano Serfaty, mestre em endocrinologia
e pesquisador da UERJ, vai mais longe:
‘Estamos vivendo duas pandemias globais
em franca expansdo, a do Novo coronavirus e
a da obesidade. Trata-se de uma combinacao
gravissima, espécie de bomba-relogio”.
Perder peso, nesta saida do isolamento
social, deixou de ser uma questao de simples
vaidade.

40% dos brasileiros tiveramm aumento de
peso na pandemia

Uma pesquisa realizada pela Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMQ) aponta
gue quatro em cada 10 brasileiros tiveram
aumento de peso na pandemia.



5. Abuso de alcool e substancias
psicoativas:

No domingo, geralmente muitos tomam
aguela cervejinha no almoco, ou entao aquele
bom vinho durante o jantar. Com moderag¢ao
e em quantidade razoavel, é algo aceitavel:
O problema é quando isso passa a ser rotina,
em grande quantidade e sem controle.

Sabemos que a ingestao de bebida
alcodlica é prejudicial a saude, mas muitas
pessoas Nao sabem exatamente quais sao 0s
riscos do seu uso NocCivo.

Os efeitos imediatos do uso excessivo de
alcool desencadeiam fala arrastada, perda
dos reflexos, chegando a desencadear vomito
e podendo chegar ac coma.

O consumo exacerbado pode causar danos
a0 NOSSO Oorganismo a curto prazo, como
relatado anteriormente, e a longo prazo,
como o aumento do risco de violéncia, de
acidentes e de outras complicacdes de saude.

Segundo a Organizacao Mundial da
Saude (OMS), o abuso de alcool é atribuido
ao comprometimento do funcionamento
do cérebro, afetando varios outros orgaos.
Mais de trés milhdes de pessoas morreram
por consequéncia da bebida em 2018. Esses
indices acendem o alerta para a importancia
de ter consciéncia dos impactos do alcool no
NOSSO Oorganismo com o intuito de evitar o
aumento dessas estatisticas.

Dessa forma, fica este alerta diante
da pandemia que estamos vivendo e a
necessidade de refletirmos sobre a busca de
bebidas alcodlicas para aliviar as angustias.
Alguns levantamentos relatam que a venda
de bebidas alcdolicas durante a pandemia
aumentou 40%.
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O abuso do alcool tem se tornado outro
sintoma muito frequente nesta pandemia.
Buscamos o alcool como um remedio para
relaxar, acalmar ou diminuir a depressao.

O alcool, em seu efeito imediato, tem efeito
tranquilizante e euforizante. Porém, o uUso
em excesso e a longo prazo provoca muitas
doencas fisicas e psiquiatricas.

O abuso do alcool pode desencadear um
episddio de transtorno de humor bipolar,
pode piorar ou levar a um quadro depressivo,
inclusive com grave risco de suicidio.

Tal como nos referimos anteriormente
aos carboidratos, o alcool também alimenta
O sistema de recompensas do cérebro; o
mesmo se pode dizer do uso de outras
substancias psicoativas como maconha,
cocaina, crack, etc.

Convido vocé a responder as perguntas do
guestionario CAGE (acronimo referente as
palavras-chaves das perguntas) para juntos
avaliarmos sua relagcao com o alcool.

Vocé ja sentiu que deveria diminuir ou
cortar (“Cut down") a bebida?

Vocé ja ficou irritado (“Annoyed) quando
criticaram o seu habito de beber?

Vocé ja se sentiu culpado (“Guilty”) por
beber?

Vocé ja teve que beber para aliviar os
nervos ou reduzir os efeitos de uma
ressaca (“Eye-opener”)?

Caso vocé tenha respondido “sim” a
qualquer das perguntas acima, é sinal

para investigar a questao de forma
mais aprofundada. Sabemos que o)
uso abusivo e o alcoolismo geram

diversas consequéncias fisicas, mentais,
comportamentais, familiares, sociais e
legais
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Se vocé percebe que esta fazendo uso
abusivo de alcool ou mesmo que ja esta
com dependéncia ou utilizando outras
substancias psicoativas, lembre-se: vocé nao
ficara melhor utilizando-as. E o momento de
buscar uma ajuda especializada para tratar a
dependéncia ou evitar uso abusivo.



Condic¢des Psiquiatricas pré-existentes

O aumento do estresse em decorréncia da
pandemia e do isolamento social, trabalho
em home office ou as proprias mudancas da
realidade e na vida anterior podem exacerbar

ou reagudizar condicdes  psiquiatricas
pré- existentes, por exemplo: Transtorno
de Ansiedade Generalizada, Transtorno
de Panico, Fobia Social, Transtorno do

Humor Bipolar, Esquizofrenia. Pode haver
descompensacdao de quadros psiquiatricos
previamente bem compensados, pelo
aumento da ansiedade do estresse e da
insbnia observados.

Orientagdes para manter a estabilizacao
do Transtorno Psiquiatrico Prévio:

Siga as orientacdes para lidar com a
pandemia descritas no capitulo anterior.

Nao abandone o) tratamento
psiquiatrico, naointerrompa medicacoes
utilizadas, nao se automedique.

Em caso de piora do seu transtorno,
procure ajuda do seu psiquiatra ou outra
do forma de ajuda especializada.
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ORIENTACOES PARA
ENFRENTAR A PANDEMIA

Mantenha uma rotina

Nosso cérebro adora rotina e precisa de

pistas do dia a dia para manter seu bom
funcionamento; entretanto, a pandemia
modificou os nossos habitos e modifica as
pistas para o cérebro.

Por isso, esforcar-se para estabelecer uma
rotina neste momento é fundamental para
Mmanter a saude fisica e mental.

Para quem esta trabalhando em home
office, ou esta em isolamento social, ou nao
esta trabalhando e mesmo para quem esta
trabalhando, talvez manter uma rotina diaria
seja uma das coisas mais dificeis de fazer. Ha
uma tendéncia em pensar “‘quando terminar
tudo isso, eu retorno para minha rotina”.
Entretanto, a pandemia teve data para
comecar, mas nao tem data para terminar. A
promissora chegada da vacina ainda levara
um bom tempo e nao sabemos quando isso
se dara. Nao sabemos quando voltaremos a
Nos sentir seguros. Portanto, organize-se.
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1.

2.

Estabeleca horarios: para acordar, para
dormir, para trabalhar, para praticar
aatividade fisica, para alimentar-se, para
hidratar-se, para socializar a distancia,
para desfrutar de lazer/hobbies, para
relaxar.

Arrume-se e vista-se como se fosse sair
de casa.

Nao fique na cama durante o dia (para
ler, ver TV ou fazer refeicoes). Reserve
a cama para dormir ou para fazer
atividade sexual.

Mantenha uma alimentacao saudavel,
dentro dos horarios  estipulados.
Procure alimentos antioxidantes, como
0s ricos em vitaminas A e C. Cuidado
com os carboidratos e gordura (podem
ser consumidos em  guantidades
controladas e pequenas). E importante
nao ceder a facilidade do alcance da
comida. Procure comer em quantidade
razoavel para nao acarretar aumento
de peso, que tem ocorrido com muita
frequéncia em meio a pandemia.
Salientamos que o aumento de peso
pode levar a uma série de complicacoes
clinicas (hipertensao, diabetes, aumento
de colesterol e triglicerideos, tambéem
a complicacbes emocionais). Pode
levar a diminuicao da autoestima,
proporcionando processo depressivo,
ansiedade e sintomas como a insoénia.
O carboidrato em excesso tem um
efeito toxico para o organismo. Além
do aumento de peso, provoca uma
alteracao nos processos cognitivos, como
lentificacao do pensamento, dificuldade
de tomar decisoes e disfuncao executiva
(prejuizo na atencao, na concentracao,
na memoria, Nno planejamento e na
execucao de acoes).



5. Cuidado com o excesso de &lcool. O

alcool € uma droga licita que pode
levar a dependéncia e ao fendbmeno de
tolerancia (quando é necessario cada
vez maior quantidade para obter o
mesmo efeito). O alcool em grandes
quantidades pode levar a complicacoes
clinicas (como alteracbes hepaticas
e pancreaticas) ou complicagdes no
ambito do sistema nervoso central (piora
ou desencadeia depressao, alteracoes
de equilibrio, fala e mesmo coma). Usar
o alcool eventualmente, em pequenas
guantidades, € permitido. Nao deve virar
rotina e ser usado sem controle. Alongo
prazo, 0 uso exacerbado pode levar ao
aumento de risco de violéncia ou de
acidentes e ao desenvolvimento de
doencas clinicas importantes. Segundo
a OMS, mais de 3 milhdes de pessoas
morreram por consegquéncia do alcool
em 2018. Fica o alerta para refletirmos a
respeito da busca de bebidas alcodlicas
durante a pandemia para aliviar
angustias. Levantamentos revelam que
a venda de bebidas alcodlicas durante a
pandemia aumentou em 40%.

Pratique atividades fisicas diariamente
Nno horario estipulado. Se nao puder
estar na academia, mova-se, caminhe
dentro de casa, se for possivel na rua,
usando ténis adequado e todos o0s
cuidados de protecao. Suba e desca
degraus (nao vale para idosos ou
pessoas com complicacdes clinicas).
Use peso para manter tonus e forca
muscular em membros inferiores
e superiores. Isso ajudara a manter
peso e condicionamento fisico, e
reduzird a possibilidade de atrofia
muscular e problemas osteo-articulares
(coluna, joelho etc.). Danca tambéem
€& um excelente exercicio, juntamente
com praticas de alongamento e de
meditacdes para fortalecimento neste
momento. Hoje temos o acesso a
plataformas digitais como Youtube,
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Netflix entre outras, as quais fornecem
orientacoes acessiveis a todos 0s grupos,
desde crianca até idosos.

Pratique atividades ludicas: assistir a
filmes, ler bons livros, ouvir musica,
praticar jogos que estimulem a
memaoria, a atencao, o controle e a
criatividade (jogo de memdria, quebra-
cabeca, jenga, pintura, desenhos).

Procure atender ao sistema de
recompensa do cérebro com atividades
saudaveis:. mantenha-se em contato
com amigos e familiares, mesmo
que virtualmente. A socializacao €
uma importante fonte de prazer e de
neurogénese no ceérebro (formacao
de novas redes e de sinapses
cerebrais). Redescubra as relacdes.
Busque a arte, como cinema e literatura.
A atividade fisica também ¢é fonte de
recompensa importante. Evite recorrer a
recompensas faceis, como carboidratos
e alcool, drogas, cigarros, compras, jJogos
da sorte e outras drogas.



Faca a higiene do sono

Evite tudo o que puder perturbar seu sono
a noite.

1.

Café em EeXCcesso, energeticos,
alcool em grande quantidade ou
descontroladamente, cigarro, outras
drogas. Quantidades pequenas e
controladas de alcool, eventualmente,
sao permitidas. Grandes quantidades
de alcool produzem um sono curto e
superficial. Redobre os cuidados com
psicoestimulantes.

Evite refeicbes muito caldricas e
gordurosas, de dificil digestdo a noite,
principalmente apos as 21h. Nao durma
com fome: faca uma refeicao leve e
saudavel a noite.

Nao pratique exercicios fisicos apos as
18h. A atividade fisica praticada durante
o dia tem efeito relaxante a noite. Se
praticada durante a noite, tem efeito
excitador.

Pratique técnicas de relaxamento
como mindfulness (meditacao antes de
dormir).

Evite o excesso de tela (TV, celular,
computador). Esses aparelhos emitem
uma luz azul atravésdatela, que interfere
na producao de melatonina (hormaonio
natural e necessario para sinalizar a hora
de dormir e induzir o sono).

Procure a luz do sol durante o dia. Pode
ser na sacada, na janela. Ela entra por
meio da retina dos olhos e estimula
a glandula pineal do sistema nervoso
central a produzir melatonina.

Lembre-se: um boa noite de sono comeca
com um bom dia e vice-versa. Um bom dia
comecga com um boa noite de sono. Se o
seu dia foi muito estressante e tenso, vocé
provavelmente terd dificuldade para dormir
a noite.

Nosso sono ocorre de duas formas: por
um sistema homeostatico do organismo
e através do ritmo circadiano. No ritmo
circadiano, o metabolismo € inibido durante
o dia e liberado a noite para sinalizar para o
cérebro e o corpo a hora da vigilia e a hora do
sono. E o ciclo do sono/vigilia.

Como ja mencionamos, o ritmo circadiano
necessita da luz solar. Se vocé nao dormir
entre 7 a 9 horas durante a noite, vocé
poderd gerar um estresse oxidativo em
seu organismo, quando sao produzidos
radicais livres que podem danificar a
estrutura das células, desencadeando varias
doencas: cardiovasculares, degenerativas
(Parkinson, Alzheimer) e até alguns tipos de
cancer. Portanto, o sono tem propriedades
antioxidantes, necessarias para a saude
fisica e mental do organismo. Também
pode desencadear doencas psiquiatricas:
depressdo, ansiedade e THB (Transtorno
De Humor Bipolar). O sono tem um papel
fundamental na salde, ele é restaurador; por
isso devemos prioriza-lo.



Como lidar com a ansiedade e
depressao na pandemia

Sentir-se mais ansioso ou triste é
perfeitamente normal neste periodo de
pandemia em que estamos inseridos. As
emocdes tém uma funcao homeostatica
para mente e o corpo.

Muitas coisas podem gerar ansiedade
e preocupacdes. medo da doenca, falta
de conhecimento sobre quando e se as
coisas voltarao ao normal, ao mundo que
conheciamos. A propria mudanca de vida,
a convivéncia com o “‘novo normal’ e as
preocupacdes financeiras, entre outras,
sao  desencadeadores de  ansiedade.
Muitas pessoas tiveram salario reduzido ou
perderam emprego.

Também € natural sentir-se mais triste:
amigos e parentes adoecem ou morrem,
ha perda do contato fisico com amigos e
familiares e perda da realidade anterior, que
tinhamos antes da pandemia, além de
perda do trabalho, da autonomia, de sonhos
e de objetivos. Nada foi mais disruptivo em
nossas vidas do que a pandemia do COVID-19.

Entretanto, a ansiedade e a depressao
tém que estar ao alcance do seu controle.
Se vocé sentir que esta perdendo o controle
sobre seus sentimentos e pensamentos,
gue seus sentimentos e pensamentos estao
atrapalhando o estabelecimento da sua
rotina, interferindo nas relacdes familiares
e sociais, esta na hora de buscar uma ajuda
profissional. Esse auxilio pode envolver
psicoterapia e/ou uso de medicacbes para
lidar com questdes mais dificeis.

Vocé nao tem que lidar com tudo isso
sozinho, permita-se nao ser forte sempre.
Permita-se pedir socorro. Isso é sinal de forca
e de saude mental.

Entraremos em detalhes no capitulo sobre
‘pandemia e sistemas psiquiatricos’, em
gue serao abordadas mais extensamente
as doencas psiquiatricas que tém maior
prevaléncia neste periodo da pandemia.
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COMO CUIDAR DAS NOSSAS
CRIANCAS FRENTL A
PANDEMIA?

A pandemia causada pelo coronavirus tem
trazido mudancas na vida cotidiana de todos,
principalmente das criancas. Criar e educar
uma crianca nunca foi uma tarefa facil,
vem acompanhada de muitas perguntas,
duvidas, erros, acertos, sentimento de culpa
e realizacao ao mesmo tempo. Durante uma
pandemia entdo, torna-se um universo de
incertezas.

Dessa forma, precisamos estar em
constante preparo para podermos suprir
as necessidades basicas, adaptar-nos as
mudancas impostas de forma abrupta, como
o fechamento das escolas, o novo formato
de aulas e de atividades online, os passeios
externos, o distanciamento de amigos e de
familiares. Torna-se necessario a criacao de
uma rotina ordenada e saudavel neste novo
normal, em que o essencial & reassegurar
que a crianca esta sendo cuidada, protegida,
permitindo que ela consiga expressar seus
sentimentos e entendimentos conforme sua
idade e maturidade.

Ndo podemos esquecer que ser crianca

€ estar em constante desenvolvimento.
Cada fase passa por uma Vvelocidade
de transformacao Unica e por isso

precisamos estar conscientes das fases do
desenvolvimento e as explorarmos da melhor
mManeira possivel.

Neste momento, € importante conversar
com as criancas; dizer que esta tudo bem
ndo condiz com a realidade. E preciso falar
sobre o que esta incomodando para aliviar
as tensdes, mostrar a atual situacao pela
qual estamos vivendo de uma forma |udica,
ensinando o que é o virus, como ele surgiu,
como € transmitido, como devemos Nos
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cuidar e proteger as pessoas, e O que
podemos fazer para tornar este momento de
transicao mais aceitavel, com a intencao de
reduzir os sofrimento e os prejuizos.

Sabemos que este momento pode
desencadear prejuizos no desenvolvimento
emocional, fisico, intelectual das criancas.
Nao apenas em virturte do isolamento social,
mas também devido as demais repercussdes
como o medo, a crise na saude, na familia,
Nna socializacdao, nas perdas e na situacao
financeira.

Entendemos que as criancas aprendem por
modelo e tendem a refletir o comportamento
de seus pais e cuidadores. Dessa forma,
eleas precisam parar e observar seu
comportamento, avaliar seus sentimentos,
fortalecer-se para assim criar formas de
seguranca e de mudancas neste momento.
E preciso criar um equilibrio saudavel, com
flexibilizacao em certos momentos, aten¢ao
especial frente ao uso da tecnologia, mas
também buscando novas experiéncias
domeésticas com o intuito de fortalecer e de
estimular as criancgas.



No entanto, para ensinar aos filhos que é
possivel aprender com as adversidades, é
necessario que os pais estejam relativamente
saudaveis. O cérebro de cada crianca ¢
diferente, ele reconhece os dados recebidos
deforma particulare, por meiodesse processo,
surgem pensamentos e emocdes Ccomo
sinais de estresse, que serao transmitidos de
forma direta (medo, inseguranca) ou indireta
(irritacao, insénia, mudanca do apetite).
O estresse emocional € um fator de risco
prevenivel para os transtornos mentais e por
iISSO é preciso estar atento neste momento.

Nesse sentido, € necessario criar rotinas e
implementar mudancas como:

1. Expligue a doenga: as criangas
aprendem melhor brincando; entao,
nada melhor que usar a criatividade
para fazé-las entender o que esta
acontecendo. Busque materiais ludicos e
fidedignos como os oferecidos na OMS,
no Ministério da Saude, em que foram
criados varios formatos de cartilhas e
videos para orientar.

2. Crie umarotina para todas as atividades
(alimentagao, sono, tarefas escolares,
momento em familia, brincadeira): a
crianca necessita de organizacao e de
rotina para enfrentar este momento
evitando aumento da ansiedade e da
inseguranca.

3. Crie um ambiente adequado para aula
online: busgque um local tranquilo e
iluminado, sem interferéncia de ruidos.
Mantenha uma rotina programada para
os estudos, criando intervalos.

4. Nao se cobre demais: tente ndao exigir
da crianca mais do que ela pode dar
nagquele momento. Foque na qualidade
da atividade e ndao na produtividade.

5. Mantenha a socializagdao: fortaleca
a interacao entre colegas, amigos,
familiares, encurtando o distanciamento
com o uso da tecnologia.
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10.

1.

12.

Crie horarios para atividade fisica:
a atividade fisica é importante no
controle da ansiedade e na melhora da
concentracao. Estabeleca uma rotina
de exercicios. Existem muitos tutoriais
no Youtube como aulas de danca,
meditacao, aerobico que podem auxiliar.

Estabeleca periodo de tempo e rotina
para o acesso a tecnologia, para assistir
a TV:a crianca precisa de movimento
e nao ficar passiva frente a uma tela;
estipule, por exemplo, 40 minutos por
turno para tecnologias.

Resgate brincadeiras da sua infancia:
crie um momento de descontracao
em familia, com jogos de tabuleiro,
amarelinha, contacao de historia, jogo
do piao, momento cinema.

Reveja fotografias: resgate momentos
prazerosos do passado e deixe a crianca
demonstrar seus sentimentos.

Estabeleca  atividades domeésticas
para criancga: atividades CoOMo
cozinhar, arrumar o quarto, auxiliar na
louca auxiliam a ensinar o sentido da
responsabilidade e da ajuda ao proximo.

Propicie brincadeiras, jogos e dancgas:
atividades que fazem bem para a
saude e sao fundamentais para o
desenvolvimento da crianga.

Busque momentos de contato com o
sol: ficar o dia inteiro trancado em casa
pode afetar o desenvolvimento e o
comportamento das criancas de todas
as idades. Abra todas as janelas!



Para maiores informacdes, busque
informacdes na nova cartilha da série
Saude Mental e Atencdo Psicossocial
na Pandemia COVID-19, elaborada
por pesquisadores colaboradores do
Centro de Estudos e Pesquisas em
Emergéncias e Desastres em Saude
(Cepedes/Fiocruz).
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A SINDROME
POS COVID

A sindrome pos-covid € uma denominacao
qgue foi dada para compreender o conjunto
de sinais e de sintomas que observamos de
forma persistente nos pacientes depois da
apresentacao aguda.

O grupo de risco (idosos, diabéticos, obesos)
€ mais suscetivel a apresentar sintomas
depois da recuperacao, assim como tem
mMaior chance de manifestacdes mais graves
da doenca. No entanto, pessoas saudaveis e
fora do grupo podem ter o problema.

Outro agravante € a internagao prolongada
em UTI, o que tem acontecido bastante nos
casos mais graves da doenca. A sedacao
e a intubacao necessarias em alguns casos
podem desencadear problemas depois da
alta.

A expressao ‘sindrome pos-covid” €
uma descricao muito recente na literatura
medica e ainda nao ha dados consolidados e
volumosos sobre as sequelas a longo prazo.
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Por que alguns sintomas podem
permanecer?

Quando o coronavirus entra Nno organismo,
ele ativa o sistema de defesa, que comeca a
trabalhar para reconhecer o agente nocivo e
produzir os anticorpos para combaté-lo. Leva
de uma a quatro semanas para 0 organismo
conseguir neutralizar e eliminar o virus. A
velocidade dessa resposta imune depende
das caracteristicas genéticas e de saude de
cada um. Em todos os casos, o virus deixa de
ser transmissivel depois de duas semanas. Os
sintomas, entretanto, nao se concentram so
nesse periodo.

Quem ¢é infectado sofre duas agressoes:
inicialmente acontece a agressao direta
do virus, que invade a célula, e depois a
nossa resposta imunologica, que pode
ser exacerbada e acabar trazendo danos
tambem.

Com a sobreposicao dessas duas  vias
de agressao dos nossos orgaos durante a
infeccao, podemos ter sintomas mais ou
menos persistentes e, algumas vezes, ate
sequelas mais ou menos permanentes.

Ha diversas pesquisas em andamento no
Brasil e no exterior com pacientes voluntarios
que foram diagnosticados com a doenca,
para avaliar e entender as possiveis sequelas
decorrentes da covid-19.

Algumas alteracdes ja foram dadas como
reversiveis, como problemas de paladar
e de olfato, mas outras ainda estdo sendo
investigadas.



O que sabemos até agora sobre a
sindrome pés-Covid

Ainda se sabe pouco sobre essa doenca
muito complexa. O espectro clinico varia
mMuito. Até 40% das pessoas infectadas com
SARS-CoV-2 nunca desenvolvem sintomas.
Cerca de 80% das pessoas que se tornam
sintomaticas desenvolvem uma doenca
leve gque nao requer hospitalizagao; cerca
de 15% ficam suficientemente doentes para
necessitar de hospitalizacao; mas apenas 5%
necessitam de cuidados em uma unidade de
terapia intensiva, geralmente para receber
ventilacao mecanica e tratar a insuficiéncia
respiratoria.

No inicio da pandemia, muitas pessoas
acreditavam que a COVID-19 seria uma
doenca de curto prazo. Em fevereiro de
2020, a Organizacao Mundial da Saude,
usando dados preliminares disponiveis na
ocasiao, relatou que o tempo desde o inicio
até a recuperacao clinica para casos leves
era de aproximadamente 2 semanas € que a
recuperacao levava de 3 a 6 semanas No caso
de pacientes com doenca grave ou critica.
Mais recentemente, no entanto, tornou-se
claro que, em alguns pacientes, 0os sintomas
debilitantes persistemn  por semanas ou
até meses. Em alguns desses pacientes, 0s
sintomas nunca desapareceram.

Muitos estudos documentaram danos
persistentes em muitos orgaos ou sistemas,
incluindo pulmaoes, coracao, cérebro, rins e
sistema vascular, em pacientes infectados
com SARS-CoV-2. O dano parece ser causado
por respostas inflamatodrias intensas, micro
angiopatia trombotica, tromboembolismo
venoso e privacao de oxigénio. Foi encontrada
baixa saturacao de oxigénio no sangue
mesmo em pacientes assintomaticos e pre-
sintomaticos com pneumonia por COVID-19,
que foi chamada de “hipdxia silenciosa”.
Foi documentado que a lesao nos orgaos
persiste nos pulmades, No coracao, No cérebro
e Nos rins, mesmo em algumas pessoas que
apresentavam apenas sintomas leves. O
ritmo lento da recuperacao explica a duracao
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gue passou a ser chamada de “sindrome pos-
covid”. Algumas pessoas tambéem podem
estar sofrendo da sindrome pds-tratamento
intensivo, um grupo de sintomas que, as
vezes, Oocorre em pessoas que estavam
internadas em uma unidade de tratamento
intensivo e que envolve fraqueza muscular,
problemas de equilibrio, declinio cognitivo e
disturbios de saude mental observados apos
a alta de cuidados intensivos que, geralmente,
envolvem um periodo prolongado de
ventilacao mecanica.

O CDC (Centro de Controle de Doencas
dos EUA) conduziu uma pesquisa telefonica
em varios estados, de abril a junho de 2020,
entrevistando adultos nao hospitalizados que
apresentaram um teste de reacao em cadeia
da polimerase da transcricao reversa (RT-PCR)
positivo para infeccao por SARS-CoV-2. Dos
274 entrevistados sintomaticos Nno momento
do teste de PCR, cerca de um terco relatou
nao ter retornado ao seu estado de saude
habitual quando entrevistados 2 a 3 semanas
apos o teste. Dentre os jovens, com idades
entre 18 e 34 anos, sem quadros clinicos
cronicos, 20% nao haviam retornado ao seu
estado de salde habitual. No entanto, a idade
avancada e a presenca de multiplos guadros
clinicos crénicos foram mais comumente
associadas a doenca prolongada, que estava
presente em 26% dos pacientes com idade
de 18 a 34 anos, 32% dos pacientes com
idade de 35 a 49 anos e 47% dos pacientes
com idade de 50 anos ou mais. Fadiga (71%),
tosse (61%) e dor de cabeca (61%) foram os
sintomas mais frequentemente relatados.
Esses achados indicam que a covid-19 pode
resultar em doenca prolongada mesmo em
pessoas com doenca ambulatorial mais leve,
incluindo adultos jovens.



Ums condi¢ao que pode durar
meses

A Sindrome de Fadiga Crbénica (SFC),
que ocorre apds a infeccao da Covid 19, é
uma condi¢ao cujo principal sintoma € a
presenca de fadiga que piora com atividade
fisica e ou mental, mas nao melhora com
O repouso. Ela persiste por um  periodo
Maior que seis meses, segundo a Sociedade
Brasileira de Reumatologia (SBR). Diversos
estudos realizados em instituicdes de saude
diferentes pelo mundo apontam a presenca
de fadiga como um sintoma preponderante
de covid-19, tanto na fase aguda gquanto na
fase de convalescéncia. A incidéncia varia
de 70 a 90% no periodo agudo, associada ao
quadro febril, e de 37 a 53% no periodo de
convalescéncia. Em um estudo observacional
chinés, a fadiga persistiu por mais de 60 dias
apos a cura.

Fatores que podem contribuir para a
fadiga

Acredita-se que a fadiga esteja ligada a
altos niveis de Interleucina 6 (substancia
lancada na corrente sanguinea durante o
processo inflamatoério de uma doenca) que,
aléem de produzir o cansaco, € responsavel
por diversas alteracdes hepaticas e indutora
de anemia. Altos niveis de Interleucina 6 sao
encontrados em pacientes em fase critica de
covid-19. Em especial nos que evoluem com
a Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAV),
mas também naqgueles que desenvolvem
fendmenos trombdticos. O fator de Necrose
Tumoral Alfa (TNF) € encontrado em niveis
séricos elevados nas fases graves da sepse
viral da doenca, assim com a Interleucina
lbeta. Todas estas citocinas pro- inflamatorias
sao capazes de produzir febre e fadiga. Em
outras palavras, a interleucina 6, o Fator de
Necrose Tumoral alfa (TNF) e a Interleucina
1 beta sdo substancias liberadas em um
periodo de inflamacao aguda, gque podem
ser responsaveis pela fadiga, tanto na fase
aguda da infecao, quanto a longo prazo, na
sindrome pos-covid.
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Outros fatores

Niveis elevados de citocinas (agentes
inflamatodrios) sao encontrados até por mais
de 30 dias apos a resolucao dos sintomas
clinicos, pela manutencao de linfocitos T e
B ativos. A recuperacao da homeostase do
sistema imune pode demorar até 60 dias
para retornar ao normal.

Outro fator que pode contribuir para a
fadiga observada em pacientes com Covid-19
€ a hiperativacao da tiroide durante a fase
aguda da infeccao. Naqueles com baixa
reserva folicular, quadros de hipotiroidismo
podem se estabelecer, acumulando fatores
para a fadiga.

Os médicos devem considerar, em especial
nos idosos, a insuficiéncia da glandula
suprarrenal, que ocorre com frequéncia
apods a sepse. A anemia por consumo e/
ou hemodlise durante a sepse viral também
podem ser fator contribuidor para a fadiga.
E, dependendo das reservas de ferro do
paciente, pode persistir além da fase de
convalescéncia.



Tratamento e reabilitacao

Como a covid-19 é uma doenga nova,
0S pesquisadores ainda nao conseguiram
estudar o tempo de recuperagcao e quais
podem ser as implicacoes a longo prazo.

Especialistas concordam que nao ha um
tratamento especifico para a fadiga pos-
covid-19: a Unica alternativa &, basicamente,
tentar aliviar os sintomas do paciente.

A recuperacao € variavel, sobretudo
dependente da gravidade do quadro
clinico, de comorbidades pré-existentes
e da idade do paciente. Ainda nao existe
dado consensual sobre esse assunto, com
variacbes em diferentes estudos. Segundo
um estudo italiano, se os sintomas iniciais
forem leves, entre 2-3 semanas podera haver
uma boa recuperacao. Casos mais graves
podem levar 60 dias ou mais, cujos principais
sintomas persistentes sao fadiga, dispneia,
dores articulares e toracicas. Muitas
vezes, pode ser necessaria a utilizacao de
medicamentos que visem a um melhor bem-
estar desses pacientes, como ansioliticos e
antidepressivos, nas situacdes de alteracao
do humor. Pode haver necessidade ainda
de orientacao para suporte psicologico com
profissional adequado.
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O que tem sido feito?

Diversas abordagens estao sendo
estudadas para esses pacientes. Por exemplo,
a reposicao de vitaminas, a suplementacao
de micronutrientes, como magnesio, zinco
e ferro, aminoacidos como arginina e o
tratamento das lesdes organicas, como o
hipotiroidismo e hipocortisolismo. Diversos
pacientes necessitaram de tratamento para
as manifestacdes neuropsiquiatricas.

O exercicio fisico devera ser iniciado ou
restabelecido de forma gradativa e muito
mais lentamente em sua progressao.

A fadiga relacionada a covid-19 devera ter
uma abordagem terapéutica multidisciplinar.
E de extrema importancia que o paciente
entenda que esse sintoma podera persistir
por periodos longos.

Possiveis tratamentos para a
sindrome poés-cuidados intensivos
na COVID-19

Se ja nao bastasse o tratamento dificil
para a covid-19, pacientes tratados em UTls
estao apresentando sindrome pos-cuidados
Intensivos.

A sindrome pos-cuidados intensivos (PICS,
da sigla no inglés) é caracterizada por um
conjunto de alteragcdes que sucedem ao
paciente apos enfrentamento de doenca
grave que necessitou de cuidados de terapia
Intensiva.

Na pandemia da covid-19, os efeitos
a longo prazo daqgueles pacientes que
enfrentaram a manifestacao grave da doenca
e sobreviveram a ela tém se tornado alvo de
atencao de médicos e de pesquisadores.

Naosomente porque ovirus é relativamente
Nnovo Nna histdria da medicina, mas também
porque, apos qualquer doenca grave, ja €
conhecido certo padrao de agravamentos
crénicos, que geralmente a ela se associa.



A Covid-19 como doenca grave

O que sabemos sobre consequéncias
de doencas graves

Dados de seguimento em pesquisas
clinicas mostram que diversas injdrias em
diferentes 6rgaos acompanham, por muito
tempo, pacientes sobreviventes de doencas
graves.

Outra conseguéncia é a perda de peso.
Como decorréncia, o metabolismo sofre
alteracdes que causam desbalanco, podendo
levar ao desenvolvimento de diabetes tipo 2 e
ganho de tecido adiposo.

Durante o periodo de resposta inflamatoria,
0s oOrgaos sofrem danos microscopicos,
gue resultam, por exemplo, em injuria renal
aguda e disfuncao cardiovascular, podendo
progredir posteriormente para doenca renal
cronica e eventos cardiovasculares.

A imunossupressao funcional predispde
o individuo a infeccbes secundarias, e
doencas de carater crénico podem resultar
em inflamacao cronica, levando a risco de
trombose e fibrose de tecidos danificados.

Outros ensaios mostram que, em pacientes
saudaveis e com mais de 75 anos, porém
com niveis elevados de PCR ultrassensivel,
O uso de estatinas foi capaz de reduzir risco
cardiovascular, PCR ultrassensivel e taxas de
pneumonia e de trombose venosa profunda.

Ha ainda estudos mostrando beneficios
com uso de diversas outras estratégias
terapéuticas, como uso de suplementos
nutricionais, agentes antitrombaoticos,
moduladores do metabolismo, inibidores do
SGLT2 e blogueadores do sistema nervoso
simpatico.

Outras drogas estao disponiveis, e espera-se
gue sejam colocadas em ensaios clinicos em
pacientes com PICS relacionada a covid-19.
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Sindrome rara que ja atingiu 197
criangas e jovens poés-covid no
Brasil pode causar febre e mais oito
sintomas

Sindrome  Inflamatdria  Multissistémica
Pediatrica (SIM-P) pode ser desenvolvida
em pessoas de O a 19 anos que foram
previamente infectadas. Quatorze morreram
por complicacdes.

O Brasil ja registrou 197 casos e 14 obitos de
Criangas e jovens que desenvolveram uma
sindrome inflamatoria rara apos terem sido
infectados pelo novo coronavirus, de acordo
com dados do Ministério da Saude.

A Sindrome Inflamatoéria Multissistémica
Pediatrica (SIM-P) pode se desenvolver em
pessoas de O a 19 anos que tiveram covid-19
previamente e que, inclusive, ja estao
curadas da doenca. “Cabe ressaltar que estas
ocorréncias foram raras até o momento,
frente ao grande ndmero de casos com
boa evolucao da doenca entre criancas e
adolescentes”, afirmou o Ministério da Saude.

Esses casos comecgaram a ser reportados
na Europa, nos Estados Unidos e depois aqui
no Brasil. Eles foram classificados como uma
sindrome inflamatoria pos-covid.

A maioria dos casos (38%) esta entre
criancas de O a 4 anos. Sao 75 registros da
sindrome nessa faixa etaria. Em seguida, esta
a faixa dos 5 aos 9 anos, com 65 casos; dos 10
aos 14, com 49; e de15a 19, com 8 casos.



O primeiro critério para avaliacdo dessa
sindrome € que o paciente tenha tido covid-19
previamente. Entre os sintomas, estao:

Febre

Conjuntivite

Manchas vermelhas no corpo
Problemas gastrointestinais
Dor abdominal

Vomitos

Inchaco nas articulacoes
Tosse

Falta de ar

Sdo sintomas muito parecidos com os
da Sindrome de Kawasaki, que também so
atinge criancas e jovens. Mas € uma sindrome
nova, € ninguém sabe ainda o porqué de
algumas criancas estarem tendo isso depois
da covid-19, e outras nao.
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Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria,
a principal diferenca entre as duas sindromes
é que a SIM-P registra maior frequéncia
de manifestacdes gastrointestinais e de
disfuncao miocardica nos pacientes. Além
disso, a SIM-P também afeta criancas mais
velhas, enquanto a Sindrome de Kawasaki é
predominante em criancas até os cinco anos
de idade.

A nova sindrome, que € considerada rara, foi
registrada em 14 das 27 unidades federativas
do pais. O estado que registrou mais casos
(21%) € o Ceara, com 41 notificacdes. Em
seguida, estao: Para (24 casos), Rio de Janeiro
(22), Sao Paulo (19) e Distrito Federal (19).

Também foram registrados casos em
Alagoas (9), Bahia (11), Espirito Santo (8), Minas

GCerais (5), Paraiba (6), Pernambuco (9), Piaui
(6), Rio Grande do Norte (9) e Rio Grande do
Sul (9).

Entre as 14 mortes, 64% foram registradas
em criancas de O a 4 anos. Foram 9 obitos
nessa faixa etaria. As mortes aconteceram
nos estados da Bahia (1), Ceara (2), Para (3),

Paraiba (2), Pernambuco (1), Piaui (1), Rio de
Janeiro (3) e Sao Paulo (7).

O tratamento para essa sindrome
inflamatoria consiste num suporte
cardiovascular, com remedios para 0 coragao
e também para a inflamacao.



Outras complicacoes

Estudos tém associado a infeccao por Sars-
CoV-2 ao desenvolvimento de problemas
como doencas coronarianas, neurologicas
e endocrinoldgicas, mesmo quando nao
ha mais carga viral circulante. Assim como
a suscetibilidade ao micro-organismo e a
severidade dos sintomas, nao se sabe por que
parte da populacao afetada pelo coronavirus
sofrera de enfermidades durante e depois do
tratamento.

Como se trata de uma doenca nova,
com mecanismos que ainda estao sendo
estudados, a ciéncia esta apenas comecando
a coletar dados sobre complicacdes de longo
prazo, pos-covid. Os Servicos Nacionais de
Saude da Inglaterra estimam que, entre os
pacientes que foram hospitalizados devido
ao Sars-CoV-2, 45% necessitarao de cuidados
mMmesmo em casa, 4% precisarao de algum tipo
de reabilitacao (como fisioterapia pulmonar)
e 1% tera de receber tratamento meédico para
o resto da vida.
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Uma das sequelas mais bem-estabelecidas,
pOr ora, sao as neurologicas. Até pouco tempo
atras, os estudos sobre os danos no sistema
nervoso central referiam-se a um ndmero
modestode pacientes. Porém,em 26 de junho,
a revista Lancet publicou a primeira pesquisa
com 125 pessoas, realizada na Inglaterra.
Dessas, 77 sofreram derrame, sendo que 57
tiveram acidente vascular cerebral. Do total,
nove apresentaram encefalopatia (disfuncao
cerebral gue causa diversas condi¢cdes, como
alteracoes comportamentais e dificuldades
de concentracao) e sete tiveram encefalite.

As proteinas tau e alfa-sinucleina,
guando danificadas, relacionam-se com as
doencas neurodegenerativas de Alzheimer
e Parkinson, além da esclerose lateral
amiotrofica. As  substancias  estressoras
liberadas pelo organismo durante a infeccao
de covid-19 podem fazer com que essas
proteinas se acumulem, gerando o que
se chama de “um tsunami do aumento
de doencas neurodegenerativas entre os
sobreviventes’, como Alzheimer, Parkinson,
esclerose multipla, por exemplo.



A medida que se ganha mais experiéncia
sobre esse novo patdégeno, percebemos que
seu impacto negativo vai além do sistema
respiratorio. Mais pacientes apresentam
doencas relacionadas a covid-19, o que tem
mostrado o tamanho do seu impacto no
organismo em geral e, em particular, no
sistema cardiovascular.

A covid-19 causa inflamacdes severas
No organismo — uma das explicacdes €
que, para combater a infeccao, o corpo
libera substancias chamadas citocinas,
que, em grandes quantidades, acabam
desencadeando o processo inflamatorio.
Isso aumenta o risco de formacao de placas
gordurosas nas artérias sanguineas, levando
a ataques cardiacos e derrames”.

A covid-19 pode levar a novos casos de
diabetes e ao agravamento dessa condicao
preexistente. Isso acontece porque o Sars-
CoV-2 interrompe, nas celulas, a producao de
insulina. Dessa forma, os niveis de glicose no
sangue podem se elevar.
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Apesar de ser uma doenca que
compromete predominantemente 0
sistema respiratorio, ja existem  varios

relatos de envolvimento do sistema nervoso
central e periférico na covid-19. Entre as
principais complicacoes neurologicas,
destacam-se a sindrome de Guillan-Barré,
encefalopatias, acidente vascular cerebral
isguémico, meningoencefalite e Adem
(acute disseminated encephalomyelitis),
uma doenca desmielinizante do sistema
nervoso central. O Sars-CoV-2 pode infectar
celulas produtoras de glucagon e produtoras
de insulina, em pancreas produzido em
laboratorio, induzindo, também, a morte
celular. O virus induz, também, producao
de citocinas, danificando ainda mais as
células pancreaticas e o figado. Portanto, as
complicacbes nao estao restritas apenas a
um sistema, podem ser secundarias a lesao
direta causada pelo virus.

O fato de alguns sintomas iniciais serem
perda de paladar e olfato sugere a associacao
negativa do Sars-CoV-2 com possiveis
alteracdes no sistema nervoso central.
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CUIDADOS AO SAIR

Quais sao as situacoes que
mais transmitem a covid-19,
segundo a Associagao de
Medicina do Texas (casos
acompanhados que foram

rastreacos):

Baixo risco
Receber coisas em casa.

Comprar comida ou receber comida
em casa.

Abastecer o carro.

Jogar ténis ou acampar desde que nao
se faca aglomeracao antes ou depois e
nao se frequente vestiario.

Atividades fisicas individuais ao ar livre,
em espaco aberto.

Acampar em familia.

Risco intermediario

Atividades em lugares mais fechados,
CoOM Mais pessoas.

Ir ao supermercado — risco maior para
guem trabalha como caixa.

Caminhar, correr com varias pessoas.

Ficar em hotel varias noites
(principalmente se o ar condicionado
for central e ndo individual).

Esperar na recepcao de consultorios
medicos.

Ir a bibliotecas ou a museus.

Comer em restaurantes na area
aberta.

Caminhar no centro da cidade.

Ir a parques infantis.
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Risco moderado Risco gravissimo

Jantar na casa de outras pessoas “fora - Ir a estadio de futebol, assistir a jogos.

da bolha”.
Ir a shows.

Ir a churrasco mesmo em espaco

aberto. Frequentar culto religioso.

Frequentar bares — pior de todos
(pessoas bebendo, sem mascara,
falando alto e perto).

Trabalhar em escritorio fechado (a
depender da estrutura).

Visitar idosos em casa: (risco de passar ~ S
Conforme os casos vao diminuindo, a

a covid). o . .
tendéncia é relaxar as medidas de isolamento

Nadar em piscina publica e 0 uso de mascara. Procurar manter-se em

(aglomeracdo). grupos peqguenos, conhecidos. Cuidar com

criancas que retornaram as aulas.

Risco moderado a alto Mesmo com vacinas, o virus vai continuar a

Ir a salao de beleza ou barbearia (mais circular.

gente proxima e tirando a mascara). . .
Procurar expor-se em ambientes mais

Ir a casamentos, festas ou funeral. abertos, com distanciamento e uso de

mascara.
Comer em restaurante em espaco

fechado. Deve-se priorizar a exposicao controlada.

o - Nao vamos dizer “nao pode”.
Viajar de aviao.

Jogar basquete ou praticar eSpOI’te de Referéncias Bibliogra’ficas:
quadra.

1. Atila lamarino
Apertar a mao de alguem. Bidlogo, microbiologista, doutor em virologia
Risco alto (quase certo o contagio)

Comer em bufé.

Frequentar academia de ginastica
(respiracao muito intensa mesmo de
mascara).

Ir ao cinema.
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VACINAS

Para entender melhor os avancos no
combate ao novo coronavirus, preparamaos
este resumo gque contem informacdes sobre
as vacinas contra covid-19 que estao sendo
estudadas. A corrida na producao de uma
vacina eficaz contra o SARS-CoV-2 tem sido
intensa. Os pesquisadores estao utilizando
varias tecnologias, algumas delas nunca
usadas em vacinas anteriormente.

Os vdrios tipos de vacinas
contra a Covid-19

Todas as vacinas tém o objetivo de expor o
individuo a um antigeno. Embora o antigeno
exposto Nao seja capaz de causar doenca,
provoca resposta imune que pode bloguear
ou matar o virus quando o individuo é
exposto a ele.

Existem pelo menos oito tipos diferentes
de vacinas sendo testadas. O tipo de vacina
depende do tipo de virus ou da parte viral
sendo utilizada:

Vacina de Virus
Inativado

Enfragquecido

Vacina de Vetor Viral
Replicante

Nao replicante

Vacina de Acido Nucleico
DNA
RNA

Vacina a Base de Proteinas
Subunidade proteica

Particulas semelhantes a virus
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Vacina de Virus

Esse tipo de vacina pode utilizar o virus
enfraguecido ou inativado. Nesse sentido,
em uma vacina de virus enfraquecido, o
VIrus passa por processos até que adquira
mutacdes que o facam menos capaz de
causar doenca.

Por outro lado, nas vacinas de virus
inativado, o virus é modificado com particulas
guimicas ou calor, de tal forma que se torna
incapaz de causar infeccao.

Pelo menos sete grupos estao
desenvolvendo vacinas que usam o proprio
virus. Elas podem utilizar o virus enfragquecido
ou inativado, que consiste em um tipo de
vacina ja existente.

Por exemplo, as vacinas contra o sarampo
e a poliomielite usam o proprio virus na
sua composicao. Contudo, vacinas que
utilizam virus requerem testes de seguranca
extensivos.

Em Pequim, a Sinovac Biotech esta
testando em humanos uma vacina com o
SARS-CoV-2 inativado.



Vacina de Vetores Virais

Nas vacinas que utilizam vetores virais,
um Vvirus como sarampo ou adenovirus é
geneticamente modificado para produzir
proteinas do coronavirus.

Esses virus estao enfraquecidos e nao
podem causar doencas. Existem dois tipos:
agqueles que ainda podem se replicar dentro
das células e aqueles que nao podem porque
0s genes principais foram desativados.

Com a finalidade de desenvolver esse tipo
de vacina, aproximadamente 25 grupos estao
trabalhando com vacinas do tipo vetor viral.
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Figura 2: Vacina de vetores virais replicantes (a
esquerda) e nao replicantes (a direita).

Fonte: The race for coronavirus vaccines: a
graphical guide — Nature

Vacinas de Acido Nucleico

Nesse tipo de vacina, o acido nucleico é
inserido nas células humanas, que produzem
copias de alguma proteina do virus. Em
suma, a maioria dessas vacinas codifica a
proteina spike do virus.

Pelo menos 20 equipes estao trabalhando
no desenvolvimento de vacinas que utilizam
informacao genética de DNA ou RNA viral.

Sao vacinas faceis de desenvolver, pois
envolvem apenas o material genético e
Nnao o virus. Porém, esta € uma tecnologia
gue nunca foi usada em alguma vacina
atualmente licenciada, entdo ainda nao
possuem eficacia comprovada.
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Figura 3: Vacina de acido nucleico DNA e RNA.

Fonte: The race for coronavirus vaccines: a
graphical guide — Nature
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Vacinas a base de proteina

Nesse tipo de vacina, proteinas do
coronavirus sao injetadas diretamente
no corpo. Da mesma forma, fragmentos
ou involucros de proteinas que imitam
a estrutura do virus também podem ser
usados.

Pelo menos 28 equipes estao trabalhando
usando vacinas que utilizam subunidades
proteicas.

A maioria delas foca na proteina Spike, ja
gue ela desenvolve papel-chave no processo
de entrada virus na célula, por meio da
ligacao com o receptor ACE2.

Esse tipo de vacina requer adjuvantes
para estimular o sistema imune, bem como
mMultiplas doses.
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Figura 4. Vacina a base de proteina utilizando
subunidade da proteina spike.

Fonte: The race for coronavirus vaccines:
graphical guide — Nature

a

Outra forma consiste em utilizar particulas
semelhantes a virus, que consistem em uma
“‘casca” contendo a estrutura externa viral,
porém sem o conteudo interior.

Essas particulas nao sao capazes de
causar infeccao, pois nao possuem material
genético do virus. Tem capacidade de gerar
resposta imune forte, mas sao dificeis de
serem produzidas.
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Cinco equipes estao trabalhando
desenvolvimento desse tipo de vacina.

no
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Figura 5: Vacina de particula semelhante a virus.

Fonte: The race for coronavirus vaccines: a
graphical guide — Nature

A corrida por vacinas contra
COVID-19

Vimos acima que diversos grupos estao
engajados em produzir diferentes tipos de
vacinas contra covid-19. Ha um trabalho
conjunto de diversos paises, instituicoes
e empresas que desejam chegar a
solucao definitiva contra a pandemia que
enfrentamos.

Os esforcos de pesquisa das vacinas estao
sendo liderados, na sua maioria (70%), por
empresas industriais ou privadas. A producao
de uma vacina pode levar anos.

Porém, devido a situacao emergencial
atual, os pesquisadores estao acelerando as
etapas e pretendem ter uma vacina pronta
em 18 meses.

Referéncias Bibliograficas:

1. Ewen Callaway, NEWS FEATURE, Nature, “The
race for coronavirus vaccines: a graphical guide”.
Disponivel em:
https:/Mwww.nature.com/articles/d41586-020-01221-y



EPICOVID-19

Covid-19

Conduzido por um grupo de pesquisadores
da Universidade Federal de Pelotas e
coordenado pelo epidemiologista e reitor
da UFPel, Pedro Hallal, o EPICOVID-2019
investiga o numero de infectados pelo novo
coronavirus. O levantamento teve inicio
no Rio Grande do Sul. E uma iniciativa do
governo do estado do Rio Grande do Sul e
tem a participacao do Ministério da Saude
para sua replicacao em nivel nacional.

Lvolucao da prevaléncia de
infeccao por covid-19 no Rio
Grande do Sul: estudo de base
populacional

Ciéncia/Covid-19

A covid-19 € uma doenca produzida pelo
virus SARS-CoV-2 que faz parte de uma ampla
familia de virus que pode causar enfermidade
em humanos e em animais. Esse virus tem
se espalhado rapidamente pelo mundo,
o qgue levou a Organizacao Mundial da
Saude a classificar essa doenca como uma
emergéncia de saude internacional e,
posteriormente, declarar uma pandemia
de covid-19. O numero de casos notificados
nao reflete a real prevaléncia de covid-19 na
populacao, pois esta suscetivel a uma série
de limitacdes, tendo em vista que pessoas
com sintomas mais graves apresentam
uma maior probabilidade de realizar o teste.
Para identificar a magnitude do problema,
€ necessario que haja dados de uma amostra
representativa da populagcao, e nao apenas
de pessoas mais provaveis de testar positivo
para o Vvirus.
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O objetivo do estudo é estimar o percentual
de gauchos infectados pela covid-19; avaliar
a Vvelocidade de expansao da infeccao;
fornecer indicadores precisos para calculos
da letalidade e determinar o percentual de
infeccOes assintomaticas ou  subclinicas.
O estudo também levanta dados sobre
as praticas de distanciamento social dos
individuos. Serao testadas e entrevistadas
36 mil pessoas ao todo, em oito etapas de
coleta de dados. No estudo nacional, foram
realizadas trés fases de testes em 133 cidades
no Brasil, entre 14 de maio e 24 de junho,
com apoio do Ministério da Saude. As fases
seguintes estao em fase de estruturacao.



Epicovidl9-BR apresenta

resultados

O estudo EPICOVIDI9-BR, que mapeia
a epidemiologia do coronavirus no Brasil,
concluiu astrésfases previstas no cronograma
original. A primeira fase foi realizada entre
os dias 14 e 21 de maio, totalizando 25.025
entrevistas e testes. A segunda fase realizou-
se entre os dias 4 e 7 de junho, tendo sido
conduzidas 31165 entrevistas e testes. A
terceira fase ocorreu entre os dias 21 e 24 de
junho, totalizando 33.207 entrevistas e testes.

Somando as trés fases da pesquisa, trata-
se do estudo epidemioldégico com maior
numero de individuos testados do mundo
para O coronavirus, com uma amostra total
de 89.397 pessoas entrevistadas e testadas. O
estudo érealizadoem 133 cidades, espalhadas
por todos os estados do Brasil.

Na primeira fase, foi possivel completar 200
ou Mmais das 250 entrevistas e testes previstos
em 90 das 133 cidades. Na segunda fase, 200
Oou mMais entrevistas e testes foram obtidos
em 120 das 133 cidades. Na terceira fase, foi
possivel realizar 200 ou mais entrevistas e
testes em todas as 133 cidades participantes
da pesquisa.

A Epicovid foi uma das primeiras grandes
pesquisas de soroprevaléncia do mundo. O
NOVOo coronavirus, no entanto, deu um drible
Nos pesquisadores.

Depois de algumas semanas, o ndmero
de anticorpos contra o Sars-CoV-2 comeca
a diminuir em ritmo inesperado. A0 menos
para a sensibilidade dos testes disponiveis
para exames em massa, Mmuita gente
parece jamais ter sido infectada. Pesquisas
desse tipo vinham apresentando relativa
estabilidade em relacdao ao numero de casos
ou um numero incompativel com a expansao
da doenca, visivel em outros indicadores.

‘Quando vimos a gqueda dos numeros
na regiao Norte, achamos estranho. Seria
problema da amostra ou da coleta do
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sangue? Nao duvidavamos do teste, que
tinha sensibilidade  consideravel, 86%,
para um estudo epidemioldgico, que nao
exige a precisao de um teste clinico”, diz o
epidemiologista Fernando Barros, professor
emeérito da Ufpel.

Naqguele momento, ndo se sabia que o total
de anticorpos caia tao rapido. “Na terceira fase
nacional [21 a 24 de junho], parecia a hipotese
mais razoavel. Foi entao que comecaram a
surgir os estudos sobre reducao do ndmero
de anticorpos”’, conta Barros. “Nao foi um
drible, foi um 7 a 1", diz Bernardo Horta, um
dos epidemiologistas do grupo. Mas alguns
resultados permaneceram.

Como tantos aspectos da vida no Brasil, a
infeccao atinge as pessoas de modo desigual.
Pessoas mais pobres, que se aglomeram
em residéncias ou sao mais vulneraveis
socialmente, em geral sao mais infectadas, o
gue pode parecer intuitivo, por nao ter sido
documentado de modo extenso no Brasil. A
Epicovid registrou ainda que apenas 11% dos
infectados eram assintomaticos. Mostrou que
tanto criancas pegam O coronavirus quanto
adultos.

Os primeiros numeros gerais da Epicovid
foram publicados em estudo do grupo na
revista Lancet. Os numeros refinados do
atague socialmente desigual do virus vao
ser publicados na revista da Organizacao
Panamericana de Saude. Horta € um dos
autores. Os pesquisadores de Pelotas tém
trabalhos de reputacao internacional na
area de desigualdade social, de saude e de
mortalidade materna e infantil.

Mesmo depois de correcdes estatisticas,
a Epicovid mostrou que indigenas e grupos
mais pobres eram mais sujeitos a infeccao.
Autoridades do ministério contestaram o0s
dados sobre indigenas porgque a Epicovid
nao foi a aldeias e quiseram mais informacao
sobre o ‘contexto sociocultural” da
autodeclaracao de etnia, diz Hallal, o reitor da
Ufpel, embora a autodeclaracao de cor seja
um critério de pesquisa utilizado pelo IBGE.



O ministério afirmou em nota que “.. as trés
etapas previstas da pesquisa Epicovid foram
executadas e os resultados divulgados” e
que “apods a apresentacao do relatdrio final,
solicitou a universidade o detalhamento
e esclarecimentos quanto a metodologia
utilizada na pesquisa e os parametros de
autodeclarados indigenas”.

Apesar do drible, os pesquisadores ainda
analisam os dados, com novas perguntas. Um
estudo com moradores de Pelotas procura
descobrir por quanto tempo os anticorpos
para o coronavirus permanecem detectaveis,
O que talvez permita “corrigir” os dados de
taxa de infeccao obtidos até agora.

Aluisio Barros, epidemiologista da Ufpel, diz
gue os dados brutos ainda sugerem reflexdes.
Em alguns locais, o uso mais frequente de
Mmascaras esta mais associado a casos de
infeccao. “Aoc que parece, pessoas em areas
de grande circulagao do virus tomam mais
precaucdes do que aquelas de regides em
que a doenca € menos frequente”, explica.

Cesar Victora, professor emérito da Ufpel,
tenta mapear melhor as hipdteses do efeito
do virus sobre cada grupo de pessoas.
Algumas pessoas sao expostas ao virus, mas:

a) talvez nao desenvolvam anticorpos, ou
b) seus anticorpos jamais sao detectados ou
deixam de sé-lo depois de um tempo. Além
do mais, talvez exista um grupo de pessoas
com imunidade prévia, inata, produzida por
células de defesa (e nao detectaveis pela
presenca imediata de anticorpos) ou derivada
de uma exposicao prévia a outro tipo de
coronavirus. E um mapa de dulvidas para
tentar saber o tamanho real da epidemia e
da imunidade.

O grupo de troca de mensagens entre os
pesquisadores da Epicovid era chamado de
“Sufocovid”. Além das bolas divididas com o
ministério e dos dribles do virus, a Epicovid
teve de enfrentar também “fake news”.
Na estreia da pesquisa nacional, em maio,
alguns dos 1,7 mil pesquisadores de campo
foram levados para delegacias para prestar
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depoimento; testes foram apreendidos,
outros inutilizados. Havia boatos de que
seriam golpistas, assaltantes ou poderiam
infectar a populacao. Em algumas cidades,
prefeituras proibiram a pesquisa, algumas
alegando que nao teriam sido avisadas pelo
governo federal.

A ideia da Epicovid surgiu em marco, mes
da primeira morte no pais. Hallal estava
no comité cientifico que assessorava o
governo gaucho e sugeriu uma pesquisa
estadual, que comecou em abril, com apoio
do Instituto Serrapilheira, da Unimed e do
Instituto Cultural Floresta. Antes mesmo dos
primeiros resultados estaduais, fechava um
acordo com o governo federal para fazer o
estudo nacional.

A Epicovid continua. A quarta fase foi
realizada no final de agosto, financiada pelo
Todos pela Saude, iniciativa do Itad Unibanco.
Havera mais duas, com apoio da Fapesp,
Fundacao de Amparo a Pesquisa do Estado
de Sao Paulo, agora coordenadas por Marcelo
Burattini, da Escola Paulista de Medicina
da Universidade Federal de Sao Paulo, que
ja trabalhava no estudo. A metodologia
€ a mesma: amostras da populacao de 133
cidades de todos os estados, com cerca de 33
mil entrevistados em cada rodada.



Quarta fase da Epicovid indica
desaceleracao da epidemia na
maior parte do Brasil

Karina Toledo | Agéncia FAPESP - O
percentual de brasileiros que apresenta
anticorpos contra 0 NOVO coronavirus caiu
de 3,8% em junho para 14% em agosto,
segundo os dados mais recentes da pesquisa
Epicovid-19 BR, divulgados nesta terca-feira
(15/09). Na avaliacdo dos autores, o resultado
é um forte indicio de que a epidemia esta em
desaceleracao na maior parte do pafs.

A quarta fase da coleta de dados do projeto
incluiu 33.250 participantes de 133 cidades e
foi conduzida entre os dias 27 e 30 de agosto
por uma equipe coordenada por Pedro Hallal,
reitor da Universidade Federal de Pelotas
(UFPel).

Nas trés etapas anteriores — uma concluida
em maio e outras duas no més de junho,
nas mesmas 133 cidades — a soroprevaléncia
havia seguido tendéncia de elevacao: 19%,
31% e 3,8%, respectivamente. A excecao foi a
regiao Norte, onde, em algumas localidades
fortemente afetadas no inicio da pandemia,
0s pesquisadores registraram queda na
proporcao de soropositivos entre a segunda e
a terceira fases do estudo. Outras duas etapas
de coleta devem ser realizadas nos proximos
meses, com apoio da FASESP.

De acordo com Hallal, quando a pesquisa
comecou, acreditava-se que 0s anticorpos
contra o SARS-CoV-2 permaneciam um longo
tempo No organismo, assim como ocorre No
caso do coronavirus causador da sindrome
respiratoria aguda grave (SARS-CoV), que
€ muito parecido. No entanto, evidéncias
mMais recentes indicam que o teste rapido —
feito com uma gota de sangue extraida do
dedo — capta com sensibilidade as infeccdes
recentes, de até 45 dias, podendo também
detectar infeccdes graves um pouco mais
antigas.
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‘Inicialmente tratavamos a Epicovid como
uma filmadora, que poderia mostrar a
evolucao da soroprevaléncia no pais ao longo
da epidemia, de forma cumulativa. Agora
sabemos que 0s anticorpos tém duracao
limitada e, portanto, o que temos sao varias
fotografias de momentos diferentes. Embora
Nao seja possivel estimar o total de brasileiros
gue ja teve contato com o virus em algum
momento da vida, conseguimos ver com
precisao o percentual de pessoas que foram
infectadas recentemente e esse numero esta
claramente caindo”, explica o pesquisador.



"Tendéncias

Hallal destaca que os resultados mais
recentes revelam uma mudanca na faixa
etaria dos infectados entre junho e agosto.
Nos primeiros meses da pandemia, a
soroprevaléncia foi maior entre pessoas de
20 a 50 anos, justamente agquelas em idade
produtiva e que tiveram mais dificuldade
para aderir ao isolamento social. Agora, o
percentualdiminuiu nesse grupoeaumentou
entre criancas e idosos. Do ponto de vista
socioeconbmico, a tendéncia se manteve
estavel em todas as fases da pesquisa:
pessoas cujas familias se encontram entre as
20% mais pobres da populacao apresentam
prevaléncia mais de duas vezes superior a
observada entre 0os 20% mais ricos.

Houve uma queda Iimportante da
prevaléncia entre indigenas nos ultimos
meses - reflexo da desaceleracao da

epidemia na regiao Norte. Por outro lado,
pretos e pardos continuam a apresentar
maior chance de infeccao em comparacao
a0s brancos.

“Nesta quarta fase ficou bem clara a
interiorizacao da pandemia. Hoje o virus esta
Muito mais forte nos municipios do interior
do gue nas capitais — 0 que é muito diferente
do observado nas fases anteriores”, comenta
Hallal.
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As cidades com maior soroprevaléncia na
Ultima medicao foram Juazeiro do Norte
(8%) e Sobral (72%) — ambas no Ceara. Na
sequUéncia, estao as paraenses Santarém
(6,4%) e Altamira (52%). No Estado de Sao
Paulo, a primeira colocada é Ribeirdo Preto
(2,8%), seguida por Aracatuba (2%), Campinas
(0,8%) e capital (0,8%).

‘Esse tipo de resultado € importante para
guiar as politicas de saldde, pois revela a
realidade sanitaria de cada regiao”, diz Hallal.
‘Lamentamos que tenha havido um hiato de
dois meses na coleta de dados causado pela
guebra no financiamento do Ministério da
Saude. Se tivessemos dados coletados em
julho e no inicio de agosto, provavelmente
terlamos conseguido detectar tendéncias
gue infelizmente se perderam. Nossa historia
vai contar o comeco e o fim da epidemia, mas
uma parte do meio se perdeu. A FAPESP e o
Todos Pela Saude salvaram o Epicovid, estudo
gue é patrimoénio da sociedade brasileira”,
afirma Hallal.

Referéncias Bibliograficas:
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A SEGUNDA ONDA

O que se sabe sobre a
imunidade em pacientes que
jd tiveram a covid-19

Nao é dificil ouvir de pessoas que ja foram
infectadas pelo novo coronavirus que elas
estao imunes, porém € preciso ter cuidado
com essa informacao.

Apesar de alguns resultados apontarem
imunidade de seis meses a Covid-19 em
pessoas que ja tiveram a doenca, ainda €
cedo para garantir que a reacao pode conter
uma nova onda de disseminacao do Sars-
CoV-2.

Ate agora se sabe que uma pessoa que ja
teve a covid tem imunidade por trés meses.
Segundo pesquisa recente, pode ser por seis
meses. Nao se sabe muito, ainda, sobre o
gue acontece depois desse periodo. Parece
que os casos de reinfeccao sao relacionados
a diversos fatores, como ocorre com toda
a ecologia da infeccao pelo coronavirus.
Ainda é prematuro apontarmos a famosa
‘imunidade de rebanho pds-infeccao” como
um fator de contencao da infeccao.
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Anticorpos criados tiveram a covid-19
podem protegé-las por até seis meses,
garante novo estudo.

A Europa vive uma segunda onda de
covid-19 que se espalha de forma rapida.
Paises como Franca e Alemanha ja
retomaram medidas de controle mais rigidas,
inclusive com lockdown, para conter o
repique de casos e de mortes por coronavirus,
O gue ja era previsto e esperado pela
comunidade cientifica.

Apesar das diferencas entre si, 0s Virus
respiratorios tém um padrao recorrente
de comportamento. Se avaliarmos as oito
principais pandemias desse tipo desde 1700,
vamos notar que pelo menos sete tiveram
mais do que uma onda em alguma parte do
mundo.



O que explicaria a segunda
onda?

Segundas ondas sao caracterizadas pelo
aumento do numero de casos, internacdes ou
Obitos por uma determinada doenca depois
de uma queda importante e um controle por
um periodo em regiao geografica delimitada.
Mas nao ha uma definicao formal de quanto
deve cair e por guanto tempo a doenca deve
estar controlada antes do novo aumento para
configurar a segunda onda. Uma segunda
onda pode ocorrer por varios motivos, mas
OS principais envolvem comportamento
humano, ou seja, como estamos lidando
com o virus e com a sazonalidade. Outros
fatores como nUumero de pessoas suscetiveis,
duracao de imunidade e mutacdes do virus
sao outras possiveis explicacdes menos
provaveis para uma segunda onda.

O mais provavel € que seja uma
combinacao de acdes de intervencao, como
medidas de isolamento fisico, que nao foram
suficientemente capazes de controlar a
evolucao do virus ou foram interrompidas de
forma precoce ou subita.

Ha a questdao da sazonalidade do
coronavirus, que aparentemente se transmite
com maior facilidade nas mesmas épocas
gue o virus da gripe. Na Europa, por exemplo,
0S PICOS Sa0 NO outono e no inverno. Ja no
Brasil, varia de acordo com a regiao: no Norte
e no Nordeste em periodos mais chuvosos:;
no Sudeste e no Sul, nas estacdes mMais frias.

Outras razbes sao a heterogeneidade da
populacao e a imunidade temporaria. Um
exemplo para a heterogeneidade € o de uma
populacdao que ficou em casa e se protegeu
contra o virus durante a primeira onda e
que pode estar na rua nesse Momento e se
contaminar. E sobre a imunidade, ainda nao
sabemos por quanto ela dura em quem ja
teve a doenca.
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E a variacao do virus Sars-
CoV-2 que comecou a circular
no verao europeu poderia ser
tamb m uma das causas dessa
segunda onda?

Do ponto de vista tedrico, uma mutacao
do virus pode levar a uma nova onda, ja
que as variacdes, por terem caracteristicas
proprias, podem ser mais transmissiveis do
gue as outras. No entanto, a evidéncia atual
Nao sugere que essa seja a explicacao para o
gue esta acontecendo na Europa. Ha varias
mutacoes do virus mundo. Isso € comum e
até agora nao tem sido o motivo do aumento
de casos, da gravidade ou da reinfeccao.

A soma de fatores comportamentais
e a sazonalidade sao mais importantes
para explicar essa segunda onda do novo
coronavirus.



A Segunda onda ¢ inevitdvel

Existe a hipotese desta imunidade de
rebanho ser muito curta e o virus voltar a
contaminar. Outra hipotese para a segunda
onda esta sendo relacionada a um virus com
mutacao, que pode fugir das defesas que a
primeira onda gerou. E pode ser até pior que
a primeira.

O que pode acontecer € comecar a segunda
sem enterrar completamente a primeira.
Por isso os cuidados como uso de mascara e
distanciamento devem se manter.

Mascaras vao ser usadas neste e no
préoximo ano, com ou sem vacina

Mesmo apods a vacinag, sera necessario
usar mascara, ja que a imunizacao deve ser
priorizada a grupos prioritarios, como idosos,
profissionais de saude e grupos de risco.

O mais complicado é que muitas pessoas
estdao deixando de lado a mascara. Ela é
essencial e vai ser usada neste ano, No ano
gue vem, com ou sem vacina.

O uso da protecao pode ter relacao direta
com a gravidade dos casos de covid. Se eu
pego o virus do Sars-Cov- 2 sem mascara,
tenho uma grande quantidade de virus
entrando. Se eu estou com mascara € pego,
VOU pegar uma carga viral menor. Infectado
com menos Vvirus, tenho formas menos
graves da doenca. Portanto, a mascara e
importante.
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Aumento do namero de casos
e aumento do namero de
Obitos

Situacao que se verifica em todo o pals,
especialmente em Sao Paulo.

Isso € preocupante porque o Brasil reduziu
O NnUmero de testes e houve aumento da
incidéncia de Sindrome Respiratoria Aguda.

Centro de contingéncia alerta e SP
se prepara para segunda onda de
covid-19

A possibilidade esta sendo levada em
consideracao muito por conta das festas de
final de ano que se aproximam. E um periodo
em que as pessoas se reunem, ha um contato
Maior por um tempo Mmaior, © que aumenta
O risco da transmissibilidade.

No estado de SP, quase 40 mil pessoas
ja morreram de covid-19 desde o inicio
da pandemia, além de mais de 11 milhao
terem sido contaminadas até o momento
(novembro 2020).
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Risco de 2* onda da covid
eleva pressao para prorrogar
auxilio emergencial

Alerta importante

Em eventos sociais a maioria do contagio
acontece dentro das familias. Recomenda se
0O Uso de mascara em casa.

Segundo dados do Conselho Nacional
de Secretarios de Saude (CONASS) até
novembro 2020 , mais de 170 mil pessoas
morreram em decorréncia da covid-19 no
Brasil. O numero de contaminados desde
0S primeiros registros do virus em territorio
nacional chega a 6 milhdes

Como ajudar quem precisa?

A populacdao deve atentar as medidas
de prevencao durante segunda onda de
covid-19.

Além disso, ndo se sabe, com certeza,
por quanto tempo dura a imunidade ao
NOVO coronavirus. Sendo assim, € possivel
gue mesmo 0s pacientes recuperados da
doenca estejam se infectando novamente na
segunda onda.

Quanto a sazonalidade, o Sars-Cov-2
aparentemente ] transmitido mais
facilmente nas mesmas épocas que o Virus
da gripe. No Brasil, os dados variam de
acordo com a regiao, sendo que o Norte e
o Nordeste registram mais casos durante
periodos chuvosos, e o Sul e Sudeste nas
estacdes mais frias.

Mesmo que a segunda onda nao seja tao
intensa quanto a primeira, 0 peso pode ser
muito grande caso nao haja intervencoes
sérias para o controle da doenca, como
testagem em massa, fechamento ou
restricao de espacos, distanciamento fisico,
isolamento de casos, quarentena de contatos
e medidas de blogueio como mascaras e
higienizacao das maos.



LLuropa aumenta restrigoes
para conter segunda onda de

Covid-19

A Europa esta registrando muito mais casos
do gue houve no inicio do ano.

Paises que Ndo passaram por um surto No
comeco do ano, tais como Republica Tcheca,
Austria, Portugal e Suica, estdo passando
agora. Detectam-se mais casos tambéem
porque a Europa esta testando mais.

Grécia, Franca, Inglaterra, Irlanda, Portugal,
Espanha, Alemanha, Polénia e Italia estao
adotando medidas restritivas no empenho
para impedir uma proliferacao ainda maior
da covid-19 no continente.

De acordo com uma contagem feita pela
AFP, a partir de fontes oficiais, a pandemia
matou mais de 300.000 pessoas nNo
continente europeu, em mais de 12 milhdes
de infeccdes. E a segunda regido com mais
oObitos do mundo, atras da América Latina
e do Caribe (novas restricbes entraram em
vigor também na Poldénia).

A covid-19 ja matou pelo menos 1 milhao
e 300 mil pessoas em todo o mundo e
oficialmente infectou mais de 50 milhdes de
pessoas desde o inicio da pandemia.

A letalidade do virus nao caiu

As mortes diarias estao chegando a
patamares proximos do inicio do ano.

Houve um atraso para que as mortes
acontecessem porgque O Virus comecou
a circular primeiro entre 0os mais jovens
(Que se expdem mais), também porque
ha um tempo entre a internacao e o oObito.
Além disso, houve avancos da medicina
no entendimento da doenca e no seu
tratamento.
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Fiocruz afirma que Manaus
vive segunda onda da covid-19
e propoe lockdown para
conter avanco do virus

Governo do Estado determinou o
fechamento de bares e de casas noturnas
apos constatacao de aumento de casos.

Manaus foi a primeira capital a registrar
colapso no sistema de saude e funerario,
entre abril e maio de 2020, e detecta um
aumento do numero de casos de Sindrome
Respiratdria Aguda no momento.

E indubitavel que ha uma segunda onda
em Manaus, com um elevado numero
de hospitalizacbes por casos graves de
Sindromes Respiratorias Agudas. Esse tipo
de cenario epidemiolégico em que, de um
lado, a Prefeitura aumenta os atendimentos
Nnas unidades basicas de salde, e, de outro,
o Governo do Estado aumenta o numero de
leitos para internacao por casos suspeitos e
confirmados de covid-19, é completamente
incompativel com a tese de que existe
imunidade de rebanho.

De acordo com o governo, a Vigilancia
Epidemioldgica do Estado  confirma
tendéncia de aumento de casos de
covid-19 nas Ultimas semanas em virtude,
principalmente, de aglomeracdoes e da
realizacao de festas clandestinas.

Em razao da situagao, o governo voltou
a decretar o fechamento de bares e de
pbalnearios, que haviam sido autorizados
a reabrir em julho. Entre outras medidas
determinadas, esta a reducao no horario de
funcionamento de restaurantes e de lojas de
conveniéncia, até as 22h. As restricdes valem
por 30 dias.

Também foi anunciado aumento do
numero de leitos de Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) ofertados no Hospital Delphina
Aziz, referéncia no tratamento de covid-19 e
de outras Sindromes Respiratdrias Agudas
Graves (SRAGSs).



Onda de casos de covid-19
em Manaus coloca em xeque
a sonhada imunidade de
rebanho

Aumento das infeccdes na capital
amazonense lanca duvidas sobre o estudo
gue apontou, em setembro, que a cidade foi
a primeira do mundo a conter o coronavirus
sem fazer nada, mas ao custo de muitas
vidas.

O recente aumento de contagios por
coronavirus atrapalhou os melhores planos
para se divertir e compensar o calor umido
de Manaus: ir a praia de areias douradas
nas aguas do Rio Negro ou fazer festas em
casinhas flutuantes com musica a todo
volume esta proibido durante um més na
cidade. A retomada da pandemia lanca
duvidas sobre o estudo cientifico preliminar
que, em setembro, apontou que 66% dos
moradores da maior cidade da Amazonia
brasileira tém anticorpos para a covid-19 g,
assim, Manaus havia alcancado a imunidade
coletiva que impede ou reduz ao MminimMo a
transmissao do virus. Parecia promissor. Seria
a primeira grande cidade do mundo a conter
o virus praticamente sem fazer nada, embora
ao custo de uma pilha de mortos. Seus quase
dois milhdes de habitantes entraram no
radar de virologistas em todo o mundo.
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Durante uma recente operacao fluvial
de vigilancia por causa do aumento dos
contagios, a fiscal advertiu as pessoas que
participavam de varias festas em casinhas
flutuantes, temporariamente proibidas, como
os bares e as discotecas. E um plano dos mais
tentadores —para quem tem condicdes de
pagar— quando faz mais de 30. Todo o dia de
roupa de banho, entrando e saindo da agua,
com musica para dancar ou cochilar na rede
e cerveja bem gelada.

A pandemia teve trés fases em Manaus.
Na primeira, houve uma explosao de casos
em abril e em maio, com um pico de
mortes sete vezes maior do que a média de
enterros antes da epidemia e ambulancias
esperando por horas para que seus pacientes
fossem colocados em um leito de UTI. Na
segunda, teve diminuicao e estabilizacao
de contagios de junho a setembro, apesar
do retorno as atividades com lojas, igrejas,
escolas, bares e a praia reabertos. Na terceira,
ocorreu um aumento de casos.

Manaus é a capital mais remota do Brasil,
mas uma das mais internacionais gracas
a sua zona franca industrial. Suspeita-se
gue o virus tenha entrado pelo aeroporto
com algum viajante procedente do exterior,
aninhou-se na cidade e de 13, rio acima,
espalhou-se velozmente até quase o
dltimo canto do Estado do Amazonas em
embarcacdes abarrotadas que fazem viagens
de varios dias nas quais se dorme em redes
ao ar livre. Trata-se do principal meio de
transporte. Assim, causou estragos mesmo
em comunidades indigenas distantes.



O efeito rebanho e a nova alta
da covid-19 em Manaus

Estudo a partir de amostras de sangue
doado sugere que a capital do Amazonas
teria alcancado a imunidade de rebanho.
Mas uma nova onda de contagios na cidade
parece contradizer essa tese.

Metropole de 2 milhdes de habitantes,
Manaus foi atingida em abril e em maio de
forma particularmente dura pela covid-19.
Imagens de enterros em massa e de hospitais
superlotados rodaram o mundo. NUumeros
oficiais até agora indicam cerca de 50 mil
infectados e 2,5 mil mortos.

Como muitos dos que morreram em casa
foram enterrados sem serem testados,
€ provavel que tenha havido um grande
ndmero de casos nao registrados. SO na
primeirasemanade maio, morreram 4,5 vezes
Mais pessoas na cidade do que o habitual, o
gue da uma ideia da rapidez com que o virus
se disseminou. Apds esse pico, entretanto,
0s casos diminuiram rapidamente. O que
aconteceu?

Uma analise feita sob a direcao da cientista
Ester Cerdeira Sabino, da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo
(USP), concluiu que Manaus havia atingido
um grau de infeccao tao alto pelo coronavirus
Sars- Cov-2, causador da covid-19, que é
possivel se falar em imunidade de rebanho.
Isso explicaria por que o nUmero de casos
caiu tao rapidamente em junho.
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Estudo baseado em sangue
doado

A equipe examinou amostras de sangue de
doacdes realizadas entre fevereiro e agosto
pela Fundacao Hospitalar de Hematologia e
Hemoterapia do Amazonas (Hemoam). Em
cada més, eram disponibilizadas entre 800 e
1100 amostras.

A pesquisa, divulgada em 21 de setembro
na plataforma medRxiv, especializada em
artigos médicos, &, porém, um estudo
preliminar. Ele ainda nao foi submetido
a uma revisao por pares nem publicado
oficialmente. Por isso, os cientistas preferiram
inicialmente nao comentar o estudo.

Mesmo assim, as conclusodes ndo verificadas
do trabalho foram publicadas pela imprensa
do Brasil e do mundo. Em muitos casos,
chegou-se a conclusao errada de que, uma
vez alcancada a imunidade de rebanho, o
perigo tinha acabado. Tais interpretacoes
errbneas acontecem gquando “algo cientifico
sai direto na midia”, afirma Ester Cerdeira
Sabino a DW.

‘O conceito de imunidade de rebanho foi
usado na imprensa num sentido diferente
daguele que a gente quis dizer”, explica.
A  imunidade de rebanho, segundo a
especialista, € "o momento em que o nuMmero
de infectados diminui e nao o momento em
que a epidemia acaba”.

A pesquisa se beneficiou do fato de que as
amostras de sangue tinham que permanecer
guardadas durante seis meses. “Medindo a
prevaléncia de anticorpos dos doadores, a
gente encontra a retrospectiva da doenca’,
afirma Sabino.

A analise dos dados de julho e agosto
mostrou que cerca de dois tercos das
amostras, 66,1%, foram positivas. Isso significa
gue a imunidade de rebanho teria sido
alcancada, de acordo com Sabino. Mas isso
nao quer dizer que a epidemia acabou.
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Em funcao desta imunidade de rebanho
supostamente atingida, Manaus e
considerada uma cidade sentinela. Deve-se
prestar muita atencao ao que ocorre 13, pois
pode de estender a todo o pais.

Houve um avanco rapido da doenca em
Manaus, seguido por uma queda abrupta,
€ agora 0s casos sobem de novo. Esse é
exatamente o comportamento natural de
uma epidemia gquando vocé a deixa correr
solta.

Deixar a pandemia correr livremente para
alcancar a imunidade coletiva o mais rapido
possivel, como sugerido por alguns governos
Nno inicio da pandemia, € uma estratégia
perigosa - e provavelmente mais uma
desculpa para nao fazer nada.



As licoes do mundo

Segundo a Organizacao Mundial da Saude
(OMS), as mortes diarias por covid-19 em
territorio europeu aumentaram quase 40%
nas ultimas semanas de outubro de 2020.

Nos Estados Unidos, asituacao e igualmente
preocupante. O pais bateu o recorde global
de 500 mil novos casos em uma semana e
registrou 80.662 novos casos da doenca até
novembro 2020, o maior nUmero de casos
de covid ja registrado em um dia em todo o
mundo.

Essa segunda onda na Europa deve ser
olhada como sinal de alerta para o Brasil,
para que o pais se prepare para uma possivel
segunda onda por aqui, por mais diferente
gue sejam as realidades entre os paises.

Nao podemos assumir uma posicao em que
se pensa, de maneira magica, que a segunda
onda s6 acontece em outros paises. E mais
OU Menos O MmesMmo pensamento Magico
gue tivemos em janeiro, quando vimos os
casos subindo na Europa e achamos que
ndo chegariam aqui. E o momento de olhar
para esse sinal de alerta com cautela para
NOS prepararmMos para uma possivel segunda
onda no Brasil também, em vez de ficar
imaginando que isso nunca vai acontecer
aqui.

Uma segunda onda de infeccdes acontece
em diversos paises, e aqui no Brasil ndo tem
por que ser diferente, por inumeros fatores e
variaveis. Enquanto nao se tem solucées mais
efetivas como uma vacina, a gente sabe que
O virus nao foi a lugar algum, ele continua
circulando entre nos; logo, uma segunda
onda de infeccao é sempre esperada.
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Por que a segunda onda estd
acontecendo?

A pandemia nunca tem uma unica causa.
Mas uma maneira simples de exemplificar
iIssO € entender que 0s nUmeros gerais de
uma pandemia dependem do numero de
pessoas suscetiveis ao contagio, que estao
em circulacao.

O virus é transmitido de pessoa para
pessoa, ele precisa de pessoas em contato.
Entao, quando boa parte da populacao esta
reclusa, cumprindo a quarentena, evitando
ao Mmaximo contato com outros individuos,
essa taxa de transmissao cai.

Quando a gente comeca a fazer uma
reabertura e a reinserir essas pessoas na
circulacao da cidade, a taxa de transmissao
comunitaria sobe, porque o virus encontra
Mais pessoas suscetivels, que antes estavam
protegidas, visto que nao estavam circulando.

Na Europa, principalmente os jovens
voltaram a circular, pela exaustao que a
propria  quarentena causa. NOs vemos
jovens mais aglomerados e indo com mais
frequéncia a restaurantes, bares, festas, o
gue aumenta muito a taxa de transmissao
comunitaria e acaba causando uma segunda
onda.

Vale dizer que isso estd acontecendo em
alguns estados dos EUA, mas reforco que
devemos olhar para esses paises exatamente
como uma medida de cautela.



Como tentar mitigar os efeitos

de uma segunda onda no
Brasil?

Novamente, o Brasil deve se preparar para
esse cenario tentando uma boa comunicacao
com a sociedade, para que a gente nao repita
0s mesmos erros do inicio da pandemia.
E essencial contar efetivamente com a
colaboracao da sociedade, lembrando que
vai ser mais dificil agora, porque a populacao
esta cansada de uma quarentena prolongada
e mal feita, que trouxe poucos resultados.

A quarentena poderia ter trazido resultados
mais representativos, entao isso causa
uma frustracao na populacao. E € com
essa populacao frustrada que vamos ter
que tentar uma boa comunicacao efetiva,
trazendo-a para perto dos cientistas, para
que a gente possa contar com a colaboracao
dela para evitar uma segunda onda muito
severa no Brasil.

As medidas que vao se refletir mais
diretamente no nosso numero de casos e
Mortessao: comunicar bem a populacao, para
contar com a sua colaboracao; implementar
boas medidas de quarentena, com
distanciamento fisico e social; conscientizar
as pessoas sobre a higiene das maos, sobre
a importancia de evitar aglomeracdes e
incentivar o uso de mascaras.

Quando relaxamos e colocamos mais
pessoas em circulacao, a taxa de transmissao
tende a subir. E simplesmente assim gque
funciona: a taxa de transmissao nao é
fixa, ela € movel, depende justamente do
comportamento das pessoas e das medidas.
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Precisamos preparar o servico de saude
para os doentes e, principalmente, apos
guase um ano do primeiro caso na China,
Muitos paises se prepararam para fazer
O que chamamos de contact tracing,
qgue é identificar precocemente 0s casos
e fazer isolamentos localizados para evitar
lockdowns mais intensos.

Em relacao as particularidades brasileiras,
a curva epidemioldgica por agqui € um pouco
diferente, porque Nndao conseguimos fazer um
lockdown no Brasil, tivemos um platd de mais
de 90 dias com mil obitos diarios e diversos
estados e cidades nunca tiveram isolamentos
acima de 50%. Proporcionalmente, mais
pessoas adquiriram o virus e foram a obito
aqui do que na Europa.

Entretanto, o que podemos esperar dessa
segunda onda para o Brasil? Precisamos ficar
atentos porque aqui tivemos a liberacao do
teto de gastos, com o orcamento de guerra e,
para 2021, Nao esta previsto esse orcamento.

Para o ano que vem, existe uma previsao
de queda do orcamento do Ministério da
Saude; entdo, caso tenhamos uma segunda
onda por aqui, talvez estejamos menos
preparados do que na primeira onda, ja que
o financiamento nao vai ser o mesmo do que
foi na primeira onda, apesar de toda expertise
gue ganhamos para tratar os pacientes. Isso
pode gerar uma escalada importante do
virus nos proximos meses. Precisamos ficar
atentos.

Uma segunda onda ja era esperada, ja que
ainda ha muitas pessoas suscetiveis e nao
existe umavacina, que seria solucao definitiva.
Entdo, como temos uma sazonalidade dos
virus respiratorios, existe uma tendéncia de
aumento de casos em periodos diferentes.
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Temos que ficar muito atentos sobre o que
vai acontecer no Norte e no Nordeste em
relacao a essa segunda onda, e al poderemos
entender como sera o seu comportamento
no restante do Brasil.

Essa segunda onda era, sim, previsivel
para os cientistas e o0s especialistas. A
preocupacao € que existe muita dificuldade
de se implementar novamente medidas
de distanciamento, ja que existe uma clara
saturacao da sociedade, tanto pelo impacto
econdmico quanto pelo impacto psicoldgico.



O Brasil nunca atingiu um isolamento
adequado, entao teremos que lidar com a
imunidade coletiva. Precisamos manter as
medidas de distanciamento, de prevencao
e de higiene, além de investir melhor em
medidas de contact tracing.

Muitos estados ainda nao conseguiram
estruturar uma rede de testagem. O Brasil
ainda testa muito pouco, faz muito pouco
contact tracing. Embora alguns estados
tenham evoluido nessas questdes, ainda
precisamos ampliar as testagens neste
momento de queda dos casos e treinar as
equipes para melhor testar e manter as
medidas preventivas.

Testar mais, treinar melhor e manter
as restricobes sao os trés pilares para
evitar medidas mais extremas. Isso tudo

precisa ser reforcado agora, nesse periodo
interepidémico, até uma nova onda. Esse é o
momento de planejamento e de contencao.
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O QUL PODEMOS ESPERAR
DA POS PANDEMIA?

Em meio a insercao abrupta de um
novo formato de viver, muitos medos,
angustias, anseios e outros sentimentos
passaram a fazer parte do nosso cotidiano,
proporcionando incertezas sobre como sera
a nossa vida apos a pandemia do covid-19.

O que sabemos é que houve um impacto
mundial em todos os ambitos, como na
ciéncia, naeconomia, na politica, naeducacao,
Nna seguranca, repercutindo diretamente na
vida de cada individuo. Houve modificacao
das rotinas, do trabalho, gerando reflexbdes
sobre o sentido maior em estar vivo, o papel
agui na terra, o entendimento por meio
da perda de diversas vidas e o significado
dessas mudancas que acarretaram muito
sofrimento e uma constante readaptacao
a esta nova realidade. Nessa perspectiva,
esta se criando um “novo normal”, em que
inicialmente € necessario se reinventar, mas
para isso, € preciso se preparar para entender
gue este momento € singular, que Mmuitos
nao estavam preparados para enfrentar este
cenario e que agora é necessario identificar,
compreender, reformular e continuar a viver.

Podemos observar, em Nnossos consultorios,
O aumento do sofrimento, dos prejuizos,
de novos casos de doenca psiquiatrica e
reagudizacdes de casos estaveis. Neste
momento em gue muito se questiona a
reabertura dos servicos Nao essenciais, houve
aumento da ansiedade e retorno de diversos
medos. Muitas perguntas foram levantadas
em sessdes Ccomo: sera  que estamos
preparados? Como devemos reabrir com
seguranca? Quantas outras mortes entrarao
para as estatisticas com essa conduta? Mas
se Nao voltarmos, como iremos viver? Comer?
Sera que teremos condicdes em manter uma
estrutura de vida? Essas e diversos outros

383

guestionamentos terao respostas apenas
com o tempo. Medidas técnicas como a
4/2020, criada pela ANVISA, traz diversas
orientacdes que devem ser adotadas visando
a prevencao e ao controle.

Sabemos que muitos protocolos, algoritmos
e Novos padroes estao reconfigurando o dia a
dia, vocé querendo ou nao.

A vida nunca sera como era antes, a
pandemia decorrente da eclosdao do
coronavirus acelerou algumas tendéncias,
desacelerou outras e iniciou novas. Podemos
observar o avanco extraordinario da
tecnologia, o que impds a chamada “low
touch economy”, com o intuito de minimizar
o toque e o contato fisico das pessoas entre si
e com objetos que possam transmitir o virus.

O que gera um novo questionamento:

em uma era da  tecnologia com
inteligéncia artificial, biogenética, robdtica,
nanotecnologia, como ©0s paises nNao

se prepararam para um evento dessa
magnitude? Como podem sistemas de
saude mundiais nao terem  estrutura
para atender a populacao? O que nos faz
refletir e buscar entender e redefinir como
poderemos agir de forma global e recriar
um novo mundo, no qual desejamos viver
apos a pandemia. A ciéncia e a tecnologia
tém muito a nos ensinar, porem a educacao
é a base e é nela que devemos Nnos
fortalecer, com um conhecimento adequado,
trabalhando em varias dimensdes, como
a sustentabilidade. Nessa perspectiva, é
preciso buscar equilibrio entre o suprimento
das necessidades humanas e a prevencao
dos recursos naturais, na busca de nao
comprometer as proximas geracoes, por
meio do apoiar, conservar e cuidar.



Observamos, com a pandemia, a
aceleracao de novos padrdes que vinham
caminhando para o futuro, como o trabalho
remoto, um mundo por agendamento,
a busca por qualidade de vida, como
morar proximo ao trabalho, a utilizacao da
tecnologia para aproximar, a implantacao
de educacao a distancia e a busca por novos
conhecimentos, por experiéncias culturais
imersivas. Houve ainda mudanca na relacao
do consumo desenfreado em que o0 menos é
mMais, a expansao do comeércio virtual com os
shopstreaming, novos modelos de negodcio,
mudanca de valores e de crencas,
como disseminacao do que € empatia,
solidariedade, colaboracao, redescoberta de
si, criacao de novos vinculos e fortalecimento
de vinculos profissionais, sociais, fraternais e
principalmente familiares.

Dessa forma, entendemos que, se
gueremos ususfruir de um futuro saudavel,
precisamos analisar nosso passado para
modificar Nosso presente na busca por Mmais
qualidade de vida. Ndo podemos deixar a
pandemia acabar com Nossos soNhos, N0ssas
expectativas, nossa saude fisica, mental,
enfim, com a nossa vida. Precisamos deixar a
nossa mente identificar tanto os aspectos

84

POSitivos quanto 0s negativos, entretanto
sem nos deixar paralisar pelo medo, pela
ansiedade, tornando-a patoldgica em nossas
vidas.

Acreditamos que precisamos ver o Virus
como um aliado e nao como um inimigo.
Vivemos ha milhares de décadas com a
violéncia ao nosso lado e criamos medidas
para nos proteger, nao a deixando nos
impedir de viver. Facamos uma analogia
com 0O Vvirus: se permitirmos que o medo
nos paralise, adoecendo-nos mental e
fisicamente, ficaremos suscetiveis a nos
contaminar com o coronavirus, a intensificar
Nnossos Mmedos, baixando nossa imunidade,
nosso entendimento da realidade, gerando
muito sofrimento e prejuizo. Porém, se
entendermos essa realidade, buscaremos
0s cuidados necessarios para nos proteger
e também para proteger as pessoas ao
nosso redor, reorganizando-nos diante de
todas as mudancas internas e externas que
a pandemia esta nos propiciando, fazendo-
nos refletir. Dessa forma, poderemos criar
maneiras seguras e com qualidade para
enfrentar este momento e realizar a melhor
transicao neste periodo que estamos vivendo.



Sabemos que o estilo e o ritmo de vida apds
a pandemia vai variar de pessoa para pessoa
e nao de uma forma coletiva. Por esse motivo,
devemos buscar entender o sentido que
a pandemia gerou em nossas vidas, como
uma forma de reflexao para o que desejamos
mudar nesse processo de desaceleracao e
de mudanca. E necessario nos colocar em
primeiro lugar, nao acreditando ser uma
forma egoista de viver, e sim uma forma de
buscar nos redescobrir para ficarmos bem,
pois 0 Mmomento em gue conseguirmos
um equilibrio interno, poderemos, de uma
forma saudavel, auxiliar o nosso externo,
as situacdes e as pessoas ao Nosso redor.
Precisamos entender que € preciso sairmos
deste momento melhores!

Referéncias Bibliograficas:

1. Site do Ministério da Saude (MS)
https://coronavirus.saude.gov.br

2. Site da Organizacao Mundial da Saude (OMS)
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3. Site da Fundacao Osvaldo Cruz (FIOCRUZ)
https://oortal fiocruz.br

4. Site Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA)
http://portal.anvisa.gov.br
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EXPERIENCIA PESSOAL
NA PANDEMIA

Por Llisa Fasolin Mello

Lembro que, ha poucos meses, exatamente
em janeiro de 2020, estavamos celebrando
um aniversario em familia e conversamos
sobre o virus que estava atingindo a China.
Naquela época, éramos meros expectadores
e especuladores sobre os primeiros efeitos
provocados por ele, porém enxergavamaos
como algo muito distante da nossa realidade.
Acompanhamos a assustadora disseminacao
em outros paises na Europa e, a partir da
chegada ao Brasil, podemos viver de forma
mais concreta seus impactos sobre cada
detalhe de nossas rotinas, colocando-nos
em absoluto processo de adaptagcao em
um novo modo de viver, impondo-nos uma
nova postura, Nnovos cuidados, novas formas
de relacdes familiares, profissionais e sociais.
Em meados de fevereiro, acreditdvamos que
a fase do isolamento social seria curta e que
a vida normal seria retomada em breve. Em
abril, sabiamos que a nossa rotina ficaria
conturbada; tentamos, entdao, Nao Nos cobrar
tanto, criando uma nova rotina em casa, No
trabalho, aprendendo a utilizar a tecnologia
para encurtar distancias causadas pelo
isolamento. Dessa forma, percebemos que
antes a nossa vida era muito voltada para
fora (trabalho, cursos, eventos, viagens),
porém agora estamos mais voltados para
NOs Mesmos, com mais convivéncia familiar,
trabalhando em home office e presencial,
criando lazeres domeésticos.
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Naquele momento, via com certo
receio a nova realidade gque estava sendo
instalada. Observei muito sofrimento,
perdas, reagudizacao de quadros estaveis,
Muitos Novos casos de doenca mental em
meu consultdério, a desigualdade social
ficando mais evidente, a violéncia tomando
proporcdes mais assustadoras. A partir desse
momento, decidi criar uma rede social e um
site profissional para elaboracao de conteudo
com o intuito de orientar as pessoas nesse
processo que, ja imaginava, se prolongaria
por anos. Dessa forma, fui estudando, me
aperfeicoando no formato online e buscando
parcerias para levar informacodes atualizadas
sobre o momento que estamos vivendo.
E assim, continuamos vivendo nessa fase
tao desafiadora, reestruturando um modo
proprio e novo de viver na busca de uma
transicao mais saudavel para a minha familia,
para 0s meus pacientes e para as pessoas ao
meu redor.
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EXPERIENCIA PESSOAL
NA PANDEMIA

Por Gilmara Bueno

No inicio de janeiro deste ano, fiquei
sabendo sobre um tipo de pneumonia que
estava ocorrendo na China, causado por um
novo coronavirus chamado de Sars-Cov-2.
O virus espalhou-se no mundo, entdao fui
acompanhando os sistemas de saude de
varios paises sendo derrubados. A doenca
recebeu o nome de covid-19. Passou-se a
compreender melhor seu carater sistémico
e a alta contagiosidade do Sars-Cov-2. Senti
qgue algo grave estava acontecendo no
mundo e que nao tardaria a chegar até nos.
Em fevereiro/2020, ocorreu o primeiro caso
de infeccao no Brasil.

Inicia-se o isolamento social como principal
medida sanitaria orientada pela OMS, pelo
Ministério da Saude e por cientistas do Brasil
e do mundo. Um processo de adaptacao a
um “novo normal” se estabelece aos poucos.

Fui observando o grande impacto
emocional e fisico causado pela pandemia
e pela medida de isolamento social. A
ansiedade e o medo passam a dominar
O emocional das pessoas. Também o
impacto econdmico foi verificado, atingindo
principalmente as camadas mais vulneraveis
da populacao.
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Tudo mudou neste “novo normal”. O
virus fez com gue as pessoas se revelassem,

para o bem ou para o mal. Por meio
do compartilhamento de emocgdes e
de sentimentos, novos vinculos foram

estabelecidos, conheci pessoas maravilhosas,
amigos solidarios.

Sentimentos negativos deram lugar a um
processo criativo e produtivo.

Retomei o habito de escrever textos e
cronicas (ha anos abandonado). Constatei o
guanto a arte pode ajudar neste momento.

Para mim, principalmente a escrita, a
musica e a literatura tém sido fundamentais,
nao esquecendo as lives com os artistas.

Neste momento em que escrevo sobre
minha experiéncia, o Brasil ultrapassa as

100.000 mortes. Tocam-me muito as
mortes anunciadas. Lamento a perda da vida
dos profissionais de saude, na linha de frente
por NOs.

Solidarizo-me com todos os doentes e
também com os recuperados. Sabemos que
ha um longo caminho pela frente.

Revela-se o real significado da nossa vida
aqui de tal maneira que talentos internos sao
explicitados e revelados.

Entretanto, “navegar é preciso”. Temos a
oportunidade de organizar pensamentos e
de elaborar sentimentos, planejar uma nova
rotina e entender que a pandemia teve data
de inicio, porém, nao tem data de término.
Importante € a nocao de viver o momento
presente, um dia de cada vez.



Esta sendo um excelente momento
também para grandes reflexdes: o que de
fato importa na vida? A palavra minimalista
nunca foi tao atual. A relativizacao do material
e a importancia dos vinculos tornaram-se
ainda mais evidentes.

Andavamos muito rapido e essa parada nos
fez voltar ao nosso mundo interior.

Enfatizo ainda os congressos e webinars.
Permitem minha atualizagdo e momentos
de estudo enriquecedores.

Um novo ciclo inicia-se na minha vida e na
vida de todos nds. Mudancgas vém ocorrendo
Nno mundo interno e externo das pessoas.

Considero o momento impar para evoluir
emocional e profissionalmente, também
para aprimorar estratégias de enfrentamento
maduras e saudaveis, para renovacao e
reinvencao. Pude evidenciar o mais humano
e melhor de mim.

Ampliei o contato virtual com amigos, com
pacientes e com o publico em geral por meio
da criacao de canais informativos de midias
sociais. Nesses espacos, posso contribuir
divulgando informacdes Uteis e orientacdes
para ajudar a enfrentar e a superar o
momento atual.

Site: www.gilmarabueno.com.br.
Instagram: @dragilmarabueno
Facebook: dra.gilmarabueno.

O atendimento aos pacientes de modo
on-line proporciona experiéncia unica. A
adaptacao a este novo “setting” esta sendo
um desafio para os pacientes e para mim.
Quero agradecer a todas as pessoas da
minha vida, em especial aos meus pacientes,
gue tém me ensinado sobre capacidades e
recursos internos para vivenciar um ambiente
tao estressor.
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Cada paciente atendido ao longo deste
periodo deixa um pouco de si comigo e me
ensina mMais sobre a vida, sobre a esséncia
humana, sobre o melhor que uma pessoa
pode dispor. E a oportunidade de ajudar
a suportar e a superar as dificuldades e
as questdes existenciais propostas pela
pandemia.

Afinal, em situacdes traumaticas
estressoras, nao basta a resiliéncia.
necessaria também a superacao.
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CONCLUSAO

A pandemia do novo coronavirus (Sars-
Cov-2), a COVID-19, nos propde um grande
desafio enquanto individuos e sociedade.

Sabemos que o cérebro precisa de rotinas
para seu bom funcionamento. Assim, a
organizacao do dia a dia, neste universo do
“novo normal”, torna-se fundamental para a
prevencao de doencas fisicas e emocionais.

Sintomas psiquiatricos podem emergir
como reacao normal e homeostatica
diante de um ambiente muito estressor. No
entanto, o agravamento da ansiedade e da
depressao, o surgimento de outros sintomas
psiquiatricos pode necessitar de cuidadosa
avaliacao e de tratamentos psicologicos e
psiquiatricos especializados.

A politizacgo da pandemia, de seu
tratamento, das medidas de contencao
ao covid-19, nao contribui para seu

enfrentamento. Ao contrario, a negacao da
ciéncia impede que estratégias adequadas
sejam adotadas para minimizar os danos
causados pelo virus.

Observamos que a pandemia e as medidas
sanitarias propostas, tais como o isclamento
social, tém um grande impacto fisico e
emocional sobre nds. Essas repercussdes
exigem formas de lidar que sejam adaptativas
e funcionais.

As perdas decorrentes da pandemia
(desemprego, dificuldades econdmicas,
afastamento de amigos e de familiares, perda
da realidade anterior e conhecida, morte ou
adoecimento de pessoas proximas) podem
gerar muita dor. Assim como incertezas
guanto ao futuro trazem muita ansiedade,
podendo causar sintomas e doencas fisicas e
emocionais. O virus também expds a imensa

desigualdade social do Brasil.
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A pandemia nos exige flexibilidade
cognitiva, funcdes executivas preservadas
€ uma visao de mundo em que as cores Nao
sejam somente o preto e o branco, em que as
pessoas Nao sejam “mocinhos” e “bandidos’”.
Prevalece a nocao de que vivemos num
espectro emocional e conceitual de varias
tonalidades.

Por fim, queremos deixar a mensagem
de que acreditamos profundamente na
capacidade evolutiva, adaptativa e elaborativa
do ser humano diante de grandes perdas
e dificuldades. Acreditamos no potencial
gue todos temos em nosso mundo interno
para lidar com as adversidades do mundo
externo. A plasticidade cerebral pode nos
proporcionar grandes e agradaveis surpresas.

Desejamos que vocé tenha gostado da
leitura, que tenha |he ajudado a lidar com
pensamentos e sentimentos negativos
oriundos da pandemia, que vocé tenha
encontrado uma fonte de informacdes
praticas para seu cotidiano.

E que este livro seja para vocé um reforco
para que possa suportar e superar o
sofrimento pelo momento qgue estamos
vivendo.

Acreditamos que, no pos-pandemia,
poderemos ser seres humanos melhores
e mais evoluidos enquanto individuos e
sociedade.

Foi um prazer té-lo conosco nesta viagem
historica.

Até a proximal

Gilmara e Elisa
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