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Resumo

Obijetivo: buscar na literatura cientifica as tecnologias a serem utilizadas por profissionais de enfermagem no
atendimento de alta complexidade para o combate a doenca ocasionada pelo novo Coronavirus (SARS-Cov2).
Método: revisdo no formato de scoping review baseado nos procedimentos recomendados pelo Instituto Joanna
Briggs. Realizou-se mapeamento nas bases de literatura branca e cinzenta, em um recorte atemporal e sem limitacdo
de idioma. O delineamento de selegdo dos estudos seguiu duas triagens com a finalidade de diminuic&o de viés. Os
estudos incluidos foram apresentados como sinteses narrativas e tabelas. Resultados: foram mapeadas 680
publicacdes, das quais quatro estudos foram selecionados por contemplarem todos os critérios de inclusdo. Os achados
mais relevantes envolvem a utilizacdo de luz ultravioleta, radiacdo, oxigenacdo por membrana extracorpérea e
ecocardiogramas portateis. Conclusdo: observou-se poucas, porém promissoras tecnologias estudadas para utilizacdo
na assisténcia de alta complexidade a paciente com a COVID-19, mostrando-se um campo carente e favoravel a
pesquisa.

Palavras-chave: Infecgdes por coronavirus; Tecnologia biomédica; Cuidados criticos; Unidades de terapia intensiva;
Revisdo.

Abstract

Obijective: to search the scientific literature for technologies to be used by nursing professionals in high complexity
care to combat the disease caused by the new Coronavirus (SARS-Cov2). Method: review in the scoping review
format based on the procedures recommended by the Joanna Briggs Institute. Mapping was carried out on the bases of
white and gray literature, in a timeless cut and without language limitation. The study selection design followed two
screenings in order to reduce bias. The included studies were presented as narrative summaries and tables. Results:
680 publications were mapped, of which four studies were selected because they met all the inclusion criteria. The
most relevant findings involve the use of ultraviolet light, radiation, extracorporeal membrane oxygenation and
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portable echocardiograms. Conclusion: there were few, but promising, technologies studied for use in highly complex
assistance to patients with COVID-19, showing a needy and favorable field for research.
Keywords: Coronavirus infections; Biomedical technology; Critical care; Intensive care units; Review.

Resumen

Objetivo: buscar en la literatura cientifica tecnologias a ser utilizadas por los profesionales de enfermeria en cuidados
de alta complejidad para combatir la enfermedad causada por el nuevo coronavirus (SARS-Cov2). Método: revision
en el formato de revision del alcance con base en los procedimientos recomendados por el Instituto Joanna Briggs. El
mapeo se realizo sobre la base de la literatura blanca y gris, en un corte atemporal y sin limitacion de idioma. El
disefio de seleccion del estudio siguio dos evaluaciones para reducir el sesgo. Los estudios incluidos se presentaron
como restimenes narrativos y tablas. Resultados: se mapearon 680 publicaciones, de las cuales se seleccionaron cuatro
estudios por cumplir con todos los criterios de inclusion. Los hallazgos mas relevantes involucran el uso de luz
ultravioleta, radiacién, oxigenacion por membrana extracorpérea y ecocardiogramas portatiles. Conclusion: existian
pocas, pero prometedoras, tecnologias estudiadas para su uso en la asistencia de alta complejidad a pacientes con
COVID-19, mostrando un campo de investigacion necesitado y favorable.

Palabras clave: Infecciones por coronavirus; Tecnologia biomédica; Cuidados criticos; Unidades de cuidados
intensivos; Revision.

1. Introducéo

Nos Ultimos vinte anos, trés variedades de coronavirus causaram crises de saude publica no cenario mundial.
Inicialmente foi descrito o SARS-CoV na China em 2003, com taxa de mortalidade de nove e meio por cento (9,5%),
seguindo-se do MERS-CoV no Oriente Médio em 2011, com mortalidade de 35% e do SARS-CoV-2 no final 2019, com o
primeiro caso notificado na cidade de Wuhan, China e mortalidade estimada de dois por cento (2%). Apesar da menor
mortalidade decorrente do SARS-CoV-2, a sua alta transmissibilidade (1:2-3) se comparado a de seus antecessores (1:1) é o
que gera impacto desfavoravel a satde pablica mundial. Ademais, um agravante a doenga foi o local de origem da infec¢do por
SARS-CoV-2, que por tratar-se de em uma metrépole habitada por mais de 11 milhdes de pessoas favoreceu a disseminacao
do virus (Guarner, 2020).

A alta transmissibilidade do SARS-CoV-2 ocasionou um aumento no ndmero de infectados, favorecendo a
propaga¢do da doenca para outros continentes em um curto periodo de tempo. Consequentemente diante da magnitude do
problema houve a necessidade de uma resposta global coordenada de salde, sendo declarado pela Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), tratar-se de uma emergéncia de salde publica de importancia internacional, em 30 de janeiro de 2020(OPAS,
2020).

Atualmente contabilizam-se 91 milhGes de casos confirmados e mais de um milhdo de mortes por "coronavirus
disease 2019" (COVID-19), conforme relatério de 18 de janeiro de 2021 da OMS (WHOa, 2020). Em 80% dos casos, 0s
sintomas séo leves: febre, tosse seca, falta de ar e fadiga, porém, o agravamento do quadro clinico pode ocasionar a sindrome
respiratoria aguda grave, decorrente de uma pneumonia severa. A disfuncdo pulmonar compromete a hematose, levando a
necessidade da assisténcia hospitalar de alta complexidade para melhora clinica, sendo as Unidades de Terapia Intensiva (UTI)
os locais apropriados para esse atendimento (BR, 2020; Lima, 2020; Backes et al, 2015).

A UTI é um ambiente dotado de aparato tecnoldgico e equipe multiprofissional qualificada em cuidados a pacientes
graves, instaveis e complexos, que requerem assisténcia ininterrupta com terapéuticas avangadas, procedimentos invasivos e
recursos tecnoldgicos necessarios a estabilidade hemodinamica (Backes et al, 2015).

O atendimento ao paciente grave por suas particularidades, demanda a incorporacdo de tecnologias de pontas ao
cuidado, que possibilitam a melhor terapéutica, favorecendo o prognostico de pacientes criticos diagnosticados com a COVID-
19 (Cheung et al, 2020).

Ademais, a assisténcia a salde, pautada por tecnologia efetivas no combate a COVID-19, busca evitar o colapso do
sistema de salde, por falta de leitos e profissionais qualificados. Corroborando com a diminui¢do do periodo de internacéo de
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pacientes acometidos pela COVID-19, exposicdo dos profissionais de salde ao risco de contaminacdo e impacto da pandemia
na saude publica mundial. Para tal, pesquisas desenvolvidas no cenario global que evidenciem estratégias tecnoldgicas efetivas
no combate a COVID-19, sdo validas e devem ser difundidas globalmente. Salienta-se que esta pesquisa vai além de
evidenciar tecnologias, mas envolve a analise criteriosa da aplicabilidade destas na busca dos melhores resultados assistenciais
a serem replicados em &mbito global.

Sendo assim, o referido artigo tem como objetivo buscar na literatura cientifica as tecnologias a serem utilizadas pelos
profissionais de enfermagem no atendimento de alta complexidade para o combate a doenca pelo novo Coronavirus (SARS-
Cov2).

2. Metodologia

O estudo se apresenta no formato de Scoping Review, uma revisdo sistematizada, exploratoria, que tem como objetivo
identificar produc@es cientificas relevantes em todas as bases disponiveis sobre o assunto no tema escolhido, no caso
tecnologias a serem utilizadas no combate a COVID-19.

Os termos "Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta Analyses Extension for Scoping Review"
(PRISMA-ScR), foram seguidos com a finalidade de melhorar o relato da revisdo e ser o mais claro possivel para o leitor
(Tricco et al, 2018). Junto a isso, foi protocolado essa revisdio no Open Science Foundation com o0 ndmero
10.17605/0OSF.10/US28K.

Preconizou-se para pesquisa 0 método mnemdnico Populagdo, Conceito e Contexto (PCC), que visa a concepcao da
estratégia de busca mais adequada, construcdo do titulo e da pergunta de pesquisa (Peters et al, 2015).

Portanto na estratégia PCC, considerou-se como P - profissionais de salde e pacientes com diagndstico suspeito ou
confirmado da COVID-19; C - tecnologias utilizadas na alta complexidade; C — combate ao novo coronavirus. A busca e a
selecdo dos estudos foram norteadas de acordo com a pergunta de pesquisa: “Quais tecnologias podem ser utilizadas pelos
profissionais de satde no atendimento de alta complexidade para o combate ao novo coronavirus?”’.

Para critérios de inclusdo, considerou-se estudos disponiveis na integra para acesso dos pesquisadores, que
apresentaram como amostra profissionais de salde atuantes na alta complexidade ou pacientes com diagndstico da COVID-19
submetidos a alta complexidade. Quanto aos critérios de exclusdo, ndo foram selecionados estudos que ndo respondessem a
questdo norteadora e/ou ndo estavam voltados para populacdo de interesse, além de publicagdes duplicadas.

As estratégias de busca realizaram-se nas diversas bases de dados, como a Pubmed, Web of Science, EMBASE
Cochrane Library, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Controlled Trials, Clinical Trials,
Science Direct e Open Grey, por artigos publicados na integra, sem pré-definicdo de desenho metodoldgico, sem limite de
idiomas, em um recorte atemporal. Na combinacg8o das palavras chave empregou-se os operadores booleanos AND e OR. O
periodo de pesquisa nas bases de dados foi de 12 a 17 de maio de 2020.

Quanto as palavras chaves utilizadas nesta pesquisa foram; “Technology, Biomedical; Biomedical Technologies;
Technology, Health Care; Health Technology; Technology, Health; Health Care Technology; Care, Critical; Intensive Care;
Care, Intensive; Surgical Intensive Care; Care, Surgical Intensive; Intensive Care, Surgical; 2019 novel coronavirus disease;
COVID19; COVID-19 pandemic; SARS-CoV-2 infection; COVID-19 virus disease; 2019 novel coronavirus infection; 2019-
nCoV infection; coronavirus disease 2019; coronavirus disease-19; 2019-nCoV disease; COVID-19 virus infection”. As
estratégias de busca também contaram com filtros disponibilizados nas bases selecionando artigos com foco em humanos e

adultos.
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A apresentacdo do percurso realizado para selecdo dos estudos seguiu o fluxograma PRISMA (Tricco et al, 2018), que
contempla o total de publicac6es encontradas nas bases de dados selecionadas, o processo de exclusdo de duplicatas, a selecdo
das publicacdes de acordo com os critérios de elegibilidade e por fim a amostra de artigos que atenderam ao objetivo desta
pesquisa. As revisdes de escopo ndo preveem a exclusdo de artigos segundo critérios de qualidade metodoldgica, mas, para
apoiar a sintese e qualidade dos dados selecionados, os artigos selecionados nesta revisdo foram submetidos a avaliagao de
qualidade metodoldgica por instrumentos do Joanna Briggs Institute (Peters et al, 2015).

O processo de selecdo das publicacBes envolveu dois revisores independentes (C, V), aliado a dois instrumentos
estruturados elaborados pelos proprios pesquisadores, conforme recomendagoes do Instituto Joanna Briggs (Peters et al, 2015)
(JBI) e aplicado em dois tipos de triagem.

A triagem | realizou-se por meio da andlise dos titulos e resumos dos artigos encontrados, assim como avaliacdo do
enquadramento dos mesmos na populacdo, conceitos e contextos padronizados. Na triagem I, foram avaliados artigos por
meio da leitura na integra e enquadramento dos mesmos na populagéo, conceitos e contextos padronizados. Ambos os testes de
triagem foram construidos com espagos complementares para preenchimento das seguintes informacdes: autores, ano de
publicacdo, pais de realizacdo do estudo, pais de publicacdo, revista publicada, area de pesquisa e observacgdes relevantes. Para
a triagem [ o instrumento foi composto por duas questdes, sendo elas “O estudo aborda tecnologias utilizadas pelos
profissionais de salde da alta complexidade no combate a COVID-19?” e “Os sujeitos do estudo sdo profissionais da salde
atuantes na alta complexidade e/ou pacientes criticos portadores da COVID19?”, estas questdes deveriam ser respondidas com
“sim”, “ndo0” ou “ndo relatado”. Em caso de duas respostas afirmativas o estudo foi selecionado para andlise na integra, no caso
de uma resposta negativa o estudo era excluido e no caso de uma resposta contemplar como o item “néo relatado” o estudo era
analisado na integra. Para a triagem Il o instrumento contou com a descricdo detalhada dos objetivos/hipéteses, método,
participantes, intervencfes, desfechos, tipo de tecnologia utilizada, resultados e conclusGes. A partir da triagem Il
selecionaram-se estudos que retratavam tecnologias utilizadas e avaliadas para o combate da COVID-19 e excluiram-se
estudos que nédo realizaram analise de tecnologias, que ndo foram utilizados no combate ao Sars-Cov-2 e que ndo foram
desenhados para a aplicacdo na alta complexidade. Os instrumentos utilizados para triagem dos artigos foram validados pela
metodologia da JBI seguindo o template de fonte de detalhes de evidéncias sendo adaptados a tematica com a finalidade de
garantir a qualidade metodologica dos artigos selecionados, reduzindo os possiveis viés do estudo.

Os estudos selecionados para a amostra foram sintetizados para apresentacdo em formato de quadro descritivo
ressaltando os achados mais pertinentes frente as tecnologias utilizadas no combate ao coronavirus — COVID-19. Para a
elaboracdo da pergunta da pesquisa, foi utilizado o método mneménico populagéo - conceito - contexto (PCC) (Peters, 2020).
Dessa forma, obteve-se a pergunta focal: quais as alteragBes cardiovasculares encontradas em pacientes submetidos & Unidade

de Terapia Intensiva com diagnostico positivo para COVID-19?

3. Resultados

A pesquisa identificou 680 estudos de interesse nas bases de dados eletronicas selecionadas (Figura 1). A plataforma
Science Direct foi a que apresentou maior nimero de estudos na tematica com 382 publicagdes. Em seguida, realizou-se a
exclusdo de duplicatas, totalizando 675 referéncias. Destas 624 referéncias foram descartadas pelo titulo, resultando em 51

estudos para leitura do resumo.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA (adaptado) do processo de selecdo dos artigos.
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A partir do processo de triagem I, foram excluidos 40 estudos que responderam negativamente a uma das questoes
propostas, resultando em 11 estudos elegiveis para serem lidos integralmente e avaliados com o instrumento de triagem II.
Ap6s andlise qualitativa dos 11 estudos, sete foram excluidos por ndo preencherem os critérios de inclusdo da pesquisa,
resultando em quatro artigos incluidos para extragdo e sintese dos dados.

Os quatro artigos mapeados para pesquisa foram publicados no ano de 2020, dois tiveram como pais de estudo os
Estados Unidos da América (EUA), um estudo foi realizado no Peru e outro na China. Os tipos de estudos encontrados foram
revisdo sistematica de literatura, revisdo da literatura, artigo original e estudo observacional retrospectivo. A amostra mais
representativa foi de 90 pacientes e a menos representativa contou com 12 individuos. Os quatro estudos analisaram homens e
mulheres com idade superior ou igual a 18 anos e que testaram positivo para COVID-19. A sintese dos dados de interesse

encontra-se descritos no Tabela 1.

Fonte: Autores.

Tabela 1 - Sintese dos achados dos estudos incluidos nesta revisdo de escopo. Sdo Paulo, SP, Brasil, 2020.

o Ano . Tipo de . Nivel de
Titulo® i Populacao Intervencdes Desfechos o
Pais Estudo Evidéncia*
Uso da Luz Aluz Né&o foram
Ultravioleta L ultravioleta encontrados
Reviséo .
como 2020 ) . como substituto estudos que
. 7 estudos sistematica ) 1l
substituto para Peru . da pressdo fornecam
B ) da literatura ) o
pressdo negativa negativa em evidéncias
em Unidades de Unidades de cientificas do uso
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Cuidados
Intensivos no
Contexto do
SARS-COV-2
(IETSI, 2020)

Terapia

Intensiva.

da luz ultravioleta

como substituto da
pressao negativa
nas Unidades de

Terapia Intensiva.

Radioterapia de
baixa dose como
um tratamento
potencial para
salvar vidas para
a sindrome da
angustia
respiratoria
aguda induzida
por COVID-19
(SARA) (Dhawan
et al, 2020)

2020

EUA

Nao relatado

Revisao da

literatura

A radioterapia
para reduzir os
efeitos
inflamatérios
onipresentes
induzidos pela
tempestade de
citocinas em
pacientes
com COVID-
19.

Acredita-se que
uma Unica dose
total de 0,3-0,5
Gray seria
benéfica para
pacientes com
COVID-19 que
apresentam (e tém
achados clinicos
corroborativo)
a tempestade de

citocinas.

Prognostico ao
usar oxigenagéo
por membrana
extracorpdrea
(ECMO) para
pacientes com
COVID-19
criticamente
enfermos na
China: uma série
de casos
retrospectivos
(Zeng et al,
2020)

2020

China

12 pacientes

Artigo
Original

A oxigenagdo
por membrana
extracorporea
deve ser
recomendada
como terapia de
resgate para
pacientes com
COVID-19 em

estado critico

Quase metade dos
pacientes criticos
com COVID-19

em oxigenag&o por

membrana
extracorporea
estavam morrendo
de sepse,
choque e faléncia
de multiplos
orgaos. Assim, o
uso desta
tecnologia no
tratamento de
pacientes criticos
com COVID-19
devem ser tomadas

com cautela.

Ecocardiografia
limitada baseada
em tablet para
reduzir o tempo

de varredura e

2020
EUA

90 pacientes

Estudo
observacion
al
retrospectiv

0

Avaliacdo de
pacientes com
diagnostico
confirmado ou

suspeito para

A ecocardiografia
portatil pode ser
utilizada com
sucesso para

rastreamento de
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descontaminac&o unicéntrico COoVID-19 condicBes
por utilizando-se cardiacas

ultrassonografia imagens relacionadas a

durante a ecocardiogréafica SARS-COV-2.

pandemia de s realizadas por

COVID-19 ultrassom

(McMahon et al, portatil.
2020) Exames

ecocardiografic

o0s abrangentes.

* Nivel de Evidéncia dos estudos em conformidade com o Instituto Joanna Briggs (JBI)
Fonte: Autores.

Quando analisadas as tecnologias para combate a COVID-19 estudadas nos quatro artigos selecionados para esta
revisdo de escopo, evidenciam-se como promissoras duas delas. O ecocardiograma portatil (McMahon, 2020), que permite
adequada avaliagdo das complicagdes cardiacas decorrentes da COVID-19, além de favorecer a desinfecgdo do equipamento e
minimizar o risco de contégio por exposicao do profissional de salde e a radioterapia de baixa dosagem (Dhawan et al, 2020),
que reduz os efeitos adversos decorrentes da tempestade de citocinas presente na fase aguda da COVID-19, contribuindo com
o melhor prognéstico do paciente.

Ademais, 0s equipamentos portateis de raios-X sfo de facil acesso e encontram-se disponiveis na maioria dos
hospitais. Com isso, 0s pesquisadores ou profissionais de salde podem produzir radioterapia de baixa dosagem de forma
simples, diretamente em pacientes sob ventilagdo mecanica no ambiente de UTI, com baixo custo e minimos efeitos colaterais
imediatos ou a longo prazo.

Os outros dois estudos analisados (IETSI, 2020; Zeng et al, 2020) apesar de inicialmente vidveis ao combate da
COVID-19 ndo mostraram resultados promissores. Dados da literatura retratam que o componente genético do SARS-CoV-2 é
semelhante ao coronavirus MERS e SARS, sendo demonstrado in vitro a inibicdo do crescimento de ambos os virus com a
aplicacdo da luz UV (IETSI, 2020). Todavia, a revisdo sistematica nesta tematica (IETSI, 2020) ndo encontrou evidéncias
cientificas que corroborem com a substituicdo da pressdo negativa na UTI pela aplicagdo da luz ultravioleta no combate a
COVID-19. Da mesma maneira, apesar da ECMO ser recomendada pela OMS para tratamento de pacientes com a COVID-19
que ndo respondem a terapéutica convencional com ventilagdo mecanica, estudo retrospectivo realizado na Chinat?
evidenciou resultados pouco promissores para tecnologia, sendo que pacientes submetidos a ECMO apresentaram os piores
desfechos. Salientam —se também que 0s custos deste tratamento sdo elevados, chegando a US$ 73.122 nos EUA (Zeng et al,
2020).

Por fim, os quatro estudos (IETSI, 2020; Dhawan et al, 2020; Zeng et al, 2020; McMahon et al, 2020) consideram
serem necessarias novas pesquisas que envolvam a aplicacdo das tecnologias avaliadas na assisténcia de paciente com a

COVID-19 para corroborar com prética clinica e cientifica baseada em evidéncias.

4. Discusséo
Apesar do cenéario mundial de enfrentamento ao novo coronavirus, ainda sdo poucas as evidéncias cientificas que
retratem tecnologias que possam ser utilizadas pelos profissionais de satde no atendimento de alta complexidade a pacientes

com a COVID-19. Observa-se que 0 escopo da literatura nesta tematica contemplou apenas quatro estudos, sendo que dois
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trataram-se de artigos originais (Zeng et al, 2020; McMahon et al, 2020) e dois realizaram revisdes da literatura (IETSI, 2020;
Dhawan et al, 2020). Quanto a analise da efetividade das tecnologias estudadas, duas mostraram-se promissoras a assisténcia
de pacientes com a COVID-19, sendo estas a radioterapia (Dhawan et al, 2020) e o ecocardiograma portéatil (McMahon et al,
2020); enquanto as demais, apesar de inicialmente favoraveis ao combate ao virus ndo evidenciam resultados benéficos
(IETSI, 2020; Zeng et al, 2020).

No que se refere ao local de realizacdo dos estudos, a maioria das publicaces (50%) foram produzidas nos Estados
Unidos da América (EUA), o que se explica pela magnitude da pandemia neste pais, que atualmente detém o maior nimero de
casos notificados no cenario mundial (WHODb, 2020).

Ademais, foram as tecnologias evidenciadas por estas publica¢cdes que mostraram os resultados mais promissores
frente a COVID-19. Os EUA é uma poténcia tecnoldgica e cientifica, sendo detentor de grande nimero de pesquisas voltadas
ao enfrentamento da COVID-19 que culminam com a obtencdo dos melhores resultados (Courtemanche et al, 2020; Omary et
al, 2020).

Da mesma maneira, a China pela génese da pandemia no hemisfério asiatico, tem despontado nas pesquisas de
combate a COVID-19 (WHOb, 2020), todavia a ECMO ao ser avaliada em dois grandes centros de Wuhan, ndo obteve
resultados que embasam sua recomendacdo em conformidade com a OMS (Zeng et al, 2020). Por se tratar de uma terapéutica
com alto custo agregado, a implementacdo da ECMO & restrita a paises que detém maior gama de servicos tecnoldgicos, em
detrimento a paises subdesenvolvidos ou em desenvolvimento, em que esta terapéutica se limita a uma minoria da populagéo
gue tem acesso aos grandes centros de saude (Loforte et al, 2020).

Por fim, a luz ultravioleta (UV), foi avaliada como uma opc&o terapéutica para substituicdo da pressdo negativa em
UTIs. Neste cenério a luz UV poderia figurar como alternativa para hospitais que ndo detém este recurso, além de representar
uma opcao terapéutica de menor custo (Ueki et al, 2006) para o sistema publico de satde e com resultados promissores (IETSI,
2020).

A analise das tecnologias elencadas por esta revisdo de escopo, evidencia a utilizacdo da radioterapia (RT) de baixa
frequéncia no tratamento de condi¢des inflamatorias e infecciosas, despontando como uma alternativa viavel para reduzir as
complicagdes decorrentes da cascata inflamatoria presentes na fase aguda da COVID-19 (IETSI, 2020). Recomenda-se que em
pacientes gravemente enfermos a RT de baixa dosagem, seja administrada em dose Unica de 0,3-0,5 unidade gray (Gy) na
regido do torax, podendo induzir a polarizagéo tanto de fenétipos dos macréfagos M1 como M2, o que minimiza o impacto da
inflamagdo sistémica ocasionada pela COVID-19 (Dhawan et al, 2020). Corroborando com estes achados, retrata-se o uso de
radioterapia de baixa frequéncia para tratamento de pneumonia, em que se observa ameniza¢do dos sintomas da doenca poucas
horas apds a aplicagdo da terapéutica, como consequéncia da inducdo de fenotipos anti-inflamatérios (Kirkby & Mackenzie,
2020).

Salienta-se ainda como beneficios da RT de baixa dosagem (Dhawan et al, 2020) a disponibilidade de equipamento de
raio-x portateis em diversos ambientes hospitalares, mesmo em paises com baixo perfil sociodemografico, como o Brasil (BR,
2009). Todavia, a literatura (Araujo, Sa & Atty, 2016) evidencia que a implementacdo de radioterapia efetiva e segura é
dependente de equipe profissional qualificada. No cenéario brasileiro, ha déficit de recursos humanos capacitados nesta
terapéutica, com um namero menor de profissionais habilitados do que seria necessario, o que impede a realizagcdo do
tratamento ndo por falta de recurso tecnoldgico, mas de qualificacdo profissional (Brand, Fontana & Santos, 2011).

Quanto aos efeitos colaterais decorrentes da RT em baixa frequéncia sdo minimos tanto de imediato quanto a longo
prazo (Dhawan et al, 2020). Descreve-se como efeitos adversos da RT, reacdes de pele (radiodermite, eritema), nauseas,

mucosite, xerostomia, fadiga, anorexia, diarreia e disfagia (Souza et al, 2017). O conhecimento do enfermeiro acerca dos
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possiveis efeitos colaterais leva ao planejamento de intervengdes que minimizem o impacto da RT e favorecam a assisténcia
efetiva do paciente (Souza et al, 2017).

Outra tecnologia avaliada por esta revisdo de escopo foi o ecocardiograma portatil, que se mostrou como uma
terapéutica promissora para atendimento de pacientes acometidos pela COVID-19, uma vez que permite a triagem de
condigdes cardiacas relacionadas a essa doenga, facilita a desinfec¢do do equipamento e diminui o tempo de exposigdo do
profissional de saiide (McMahon et al, 2020).

O ecocardiograma portatil ao ser comparado com o ecocardiograma padrdo (Telford et al, 2018) representa um
método diagnostico seguro, ndo invasivo e passivel de ser implementado em ambientes remotos e com recursos limitados.
Ademais seu uso reduz significantemente o tempo da realizacdo do exame e diminui em até 20% a necessidade de uma
ecocardiografia padrdo (Haji et al, 2019). Em detrimento a estes achados, estudo (Ashrafian et al, 2004) realizado em UTI
evidenciou que mais de trinta por cento de alteragdes cardiacas clinicamente relevantes ndo foram identificados por meio do
ecocardiograma portétil, o que se atribui a menor defini¢do da imagem deste equipamento (2D), em escala de cinza e doppler
colorido. Além disso, o dispositivo portatil apresenta menor campo de visualiza¢do, nimero limitado de se¢des de eco e baixa
resolucdo de imagem quando comparado ao exame convencional (Savino & Ambrosio, 2019).

No que tange os cuidados com o dispositivo portétil, achados da literatura (Zhang et al, 2020) evidenciam que
equipamentos alocados em unidades de tratamento de paciente com a COVID-19, devem ser de uso exclusivo da unidade, ndo
podendo ser compartilhados com os demais setores hospitalares. Ressalta-se ainda que apds seu uso, a equipe de enfermagem
deve realizar a desinfec¢do do equipamento com perdxido de hidrogénio seguido por exposicéo a luz ultravioleta (Zhang et al,
2020) que se mostra uma tecnologia efetiva para eliminagéo do virus em sua forma vegetativa (Souza, 2014).

Revisdo sistemética (IETSI, 2020) sobre a utilizacdo da luz UV como substituta da pressdo negativa em UTI, avaliou
experimentos in vitro com as diversas formas de luz UV e sua agdo na erradicacdo de virus, porém ndo elencou evidéncias
cientificas que comprovem que esta tecnologia inativa 0 SARS-CoV-2, apesar de estudo prévios terem apresentado resultados
promissores da a¢do da luz UV do tipo C na inativacdo das demais variedade de coronavirus (SARS-CoV e MERS-CoV).

A luz UV do tipo C é definida como luz de onda curta, de agdo germicida (Galasso et al, 2019), que ndo acomete 0
DNA das células vivas do corpo humano (Wong, Ranganath & Kasko, 2015). Representa uma tecnologia de baixo custo se
comparada a radiacdo gama ou de alta pressdo; ndo produz odores, é ambientalmente segura; e se mostra com efetiva para
descontaminagdo de superficies, pois atua na erradicacdo de microrganismos como virus, bactérias, fungos, levedos, mofos,
algas e protozoérios (Souza, 2014; Balbinot Filho & Borges, 2020). Salienta-se que a luz UVC s6 pode ser usada por meio de
lampadas especiais, uma vez que a camada de ozénio da terra filtra quase que completamente essa radiagdo (Balbinot Filho &
Borges, 2020).

A OMS recentemente incluiu o uso da luz UVC como meio de desinfeccdo apos realizagdo de limpeza manual de
ambientes destinados ao atendimento ao paciente com a COVID-19 (WHOc, 2020). Desta forma, entende-se que a luz UVC
consegue realizar a eliminagao do virus em sua forma vegetativa dentro do ambiente, mas ainda ndo se comprova sua eficécia
como substituta a pressao negativa.

Como ponto de atencéo para a aplicagdo da luz UVC, ressalta-se que a mesma requer auséncia de seres humanos no
ambiente, pois este tipo de luz mostra-se prejudicial a pele e aos olhos, podendo causar eritema e queratite (Franco, 2018). Os
efeitos mais criticos da luz UVC em humanos tratam-se da carcinogenicidade da pele decorrente de sua genotoxicidade
(Franco, 2018). Em contrapartida, estudo (Yamano et al, 2020) recente, com a exposi¢cdo camundongos a fen6tipo altamente
foto carcinogénico a longo prazo com a luz UVC de 222 nm, ndo observou tumores, eritema e edemas na orelha dos animais;
sugerindo que as lampadas UVC de 222 nm podem ser seguramente usadas para esterilizacdo de peles humanas sem

perspectiva de ocorréncia do cancer de pele.
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Somando-se as tecnologias ja analisadas a ECMO vem sendo recomendada pela OMS para assisténcia de pacientes
com a COVID-19 que evoluem com sindrome do desconforto respiratério agudo (SDRA) (Jacobs et al, 2020). Entretanto,
estudos iniciais nesta tematica mostraram-se contrarios a recomendacdo da OMS, evidenciando que pacientes com a COVID
que evoluiram com SDRA quanto submetidos a ECMO obtiveram os piores desfechos (Zeng et al, 2020). Em contraponto, na
literatura mais recente, desponta a indicacdo da ECMO no combate a COVID-19 (Loforte et al, 2020; Yamano et al, 2020),
uma vez que no cenario atual ndo ha terapéutica adequada para tratamento das complicacfes decorrentes desta patologia e
estabelecer suporte ventilatério efetivo é um desafio a equipe de salide (Loforte et al, 2020). Neste contexto, a ECMO deve ser
considerado quando o tratamento conservador (ventilagdo mecénica) ndo se mostrar eficaz (Loforte et al, 2020), sendo os
critérios de elegibilidade dos pacientes para esta terapéutica pautados por estudos e diretrizes recentes no assunto, no intuito de
mitigar fatores que possam comprometer os resultados (Ramanathan et al, 2020). Aliado a implementacdo da ECMO,
recomenda-se a uso da ventilacdo mecénica ultra protetora para favorecer o melhor prognéstico do paciente (Ramanathan et al,
2020). Estudos tém apresentado resultados promissores na estabilizacdo e sobrevivéncia de pacientes criticos com a COVID-
19 em uso de ECMO (Jacobs et al, 2020).

Diante do exposto, as tecnologias elencadas por esta pesquisa, quando analisadas por achados recentes da literatura,
mostram-se promissoras no combate a COVID-19. N&o ha consenso quanto a efetividade destes recursos, mas se bem
indicados seus resultados sdo promissores. Salienta-se a importancia de novas evidéncias cientificas que corroborem com o
uso da luz UVC como substituta & pressdo negativa em UTI, uma vez que seu papel na erradicacdo das formas vegetativas do
virus da superficie ja esta comprovado.

Vale ressaltar as limitagBes encontradas frente a realizacdo deste estudo, como o periodo de rastreio dos artigos, uma
vez que diariamente surgem novas publicacdes na temética que ndo foram incluidas nesta revisdo de escopo por encerramento
das buscas e o fato de ndo ter sido realizado o contato com os autores das publicacGes selecionadas para avaliar a possibilidade
de haver outras fontes de dados que possibilitariam obter de informagdes adicionais.

Ainda, deve-se apresentar que esse estudo apresenta uma grande contribuicdo para area da salde pois possibilita a
avaliacdo das tecnologias que despontam no cendrio mundial para assisténcia de pacientes criticos com a COVID-19 embasa a
pratica clinica da equipe de salde, além de favorecer subsidios para a construcdo de diretrizes assistenciais para o

enfrentamento da doenca.

5. Concluséo

Observa-se que o impacto mundial da pandemia pelo novo coronavirus impulsiona as pesquisas na busca por
evidéncias cientificas que embasam a assisténcia prestada a pacientes acometidos pela COVID-19.

Entretanto, apesar dos esforcos, ainda sdo poucas as tecnologias que despontam para utilizacdo na alta complexidade,
porém estas mostraram-se promissoras ao prognastico do paciente, evidenciando um campo favoravel de pesquisa.

Por fim, a magnitude da COVID-19 no cenario mundial, com crescentes nimero de casos e de 6bitos e auséncia de
consensos que embasam o tratamento do paciente, faz com que estudos que evidenciem terapéuticas que possam ser utilizadas
na alta complexidade para combate a COVID-19 sejam primordiais, uma vez que as complicacdes decorrentes desta doenca

culminam com os piores desfechos.
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