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Resumo

A infeccdo por Covid-19, com génese respiratdria aguda, é causada pelo virus SARS-CoV-2, que possui alta taxa
transmissibilidade e alta infectividade. Nesse contexto, a crescente demanda de pacientes contaminados inviabilizou a
realizacdo de outros tipos de tratamentos. Pesquisas apontam uma queda grande em relacdo a realizacdo de cirurgias
eletivas em tempo de pandemia. Portanto, o objetivo desta pesquisa € averiguar quais os impactos que a pandemia da
COVID-19 teve sobre as cirurgias eletivas, uma vez que, foram desmarcadas em virtude do avanco e disseminagéo do
virus. Desta forma, a pesquisa utiliza de metodologia de revisdo bibliografica sobre artigos que discutam a temética
abordada entre os anos de 2020 e 2022, as buscas foram realizadas nas bases de dados PubMed e Scielo. A pandemia
da COVID-19 promove mudangas em protocolos médicos e hospitalares em todo o mundo resultando, inclusive, no
cancelamento dessas cirurgias, pontuando grande impactos, até mesmo da sobrevivéncia de alguns individuos. Dessa
maneira, para que o retorno desses procedimentos fosse possivel foi necessério adaptacfes, como uso de EPIs,
hospitais divididos por setores de pacientes covid e ndo covid, bem como testagem em massa de todos pacientes e
equipe profissional. As propostas que foram apresentadas nessa pesquisa, tém o anseio de retomada gradual das
cirurgias eletivas, visto que os pacientes que ndo foram acometidos pela COVID-19 sofreram prejuizos pelo
cancelamento dos procedimentos cirdrgicos. E importante salientar que esse retorno gradual prioriza aqueles
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pacientes que apresentam maiores necessidades, de acordo com os graus de complexidade para que a cirurgia seja
realizada.
Palavras-chave: Procedimentos cirdrgicos eletivos; COVID-19; Impactos na salde.

Abstract

Covid-19, with the genesis of acute infection, is high infection by the SARS-CoV2 virus, which has a transmissibility
rate and high infection. In this context, the growing demand of contaminated patients made it possible to carry out
other types of treatments. Research points to a large drop in elective surgeries in time of a pandemic. Therefore, the
objective of this research is to find out what impacts the COVID-19 pandemic had on elective surgeries, since they
were marked by the advancement and spread of the virus. In this way, a literature review methodology research on
articles that discuss a topic addressed between the years 2020 and 2022, as they were published in the PubMed and
Scielo databases. The COVID-19 pandemic promotes changes in medical and hospital protocols around the world
resulting, including, without cancellation of surgeries, punctuating great impacts, even on the survival of some
patients. In this way, the way patients were needed, how patients and patients did not use the possible procedures for
patients and medical equipment, as well as testing on all patients and professional equipment. Proposals that were
timed to meet requests for graded surveys of elective surgeries, than those that were not detected by the COVID-19
determination were verified by the procedures. It is important that this gradual return prioritize those patients who
need it the most, according to the degrees of complexity for the surgery to be performed.

Keywords: Elective surgical procedures; COVID-19; Impacts on health.

Resumen

El Covid-19, con génesis de infeccion aguda, es una alta infeccion por el virus SARS-CoV2, que tiene una tasa de
transmisibilidad y alta infeccidn. En este contexto, la creciente demanda de pacientes contaminados hizo posible la
realizacién de otro tipo de tratamientos. La investigacion apunta a una gran caida en las cirugias electivas en tiempos
de pandemia. Por lo tanto, el objetivo de esta investigacion es conocer qué impactos tuvo la pandemia de COVID-19
en las cirugias electivas, ya que estuvieron marcadas por el avance y propagacion del virus. De esta forma, se realiz6
una investigacion metodoldgica de revision bibliogréafica de articulos que abordan un tema abordado entre los afios
2020 y 2022, tal como fueron publicados en las bases de datos PubMed y Scielo. La pandemia de COVID-19
promueve cambios en los protocolos médicos y hospitalarios en todo el mundo resultando, incluso, sin cancelacion de
cirugias, puntuando grandes impactos, incluso en la supervivencia de algunos pacientes. De esta manera, la forma en
gue se necesitaban pacientes, como los pacientes y los pacientes no utilizaron los posibles procedimientos para
pacientes y equipos médicos, asi como las pruebas en todos los pacientes y equipos profesionales. Propuestas que
fueron cronometradas para atender solicitudes de encuestas calificadas de cirugias electivas, que aquellas que no
fueron detectadas por la determinacién de COVID-19 fueron verificadas por los procedimientos. Es importante que
este retorno paulatino priorice a aquellos pacientes que méas lo necesiten, segun los grados de complejidad de la
cirugia a realizar.

Palabras clave: Procedimientos quirdrgicos electivos; COVID-19; Impactos en la salud.

1. Introducéo

A Covid-19 é uma infeccdo de génese respiratoria aguda, caracterizada por seu alto grau de transmissibilidade,
causada pela corona virus (SARS-CoV-2), um virus que se espalhou de maneira global, infectando grande parte da populacéo.
A pandemia chegou no Brasil de forma identificada em fevereiro de 2020 gerando grandes mudancas em todo o contexto de
vida das pessoas, no &mbito da salde, da econémica, da educagdo, entre outros (Rocha et al., 2020).

Com a chegada do virus no pais e no mundo a realidade de toda a sociedade sofreu impacto, tiveram-se que se adaptar
em varias cendrios e sentidos. Desse modo, diante do que se é desconhecido, é despertado a atengdo para todos os cuidados
necessarios para evitar a contaminacao. Dentro do cendrio do setor privado, observa-se que existe atualmente uma taxa menor
no numero de internagdes que sdo por consequéncia do COVID-19 e das cirurgias eletivas (Fineberg, 2020).

O sistema publico e servigo de sadde, com a grande demanda de pacientes contaminados por COVID-19 foi
disponibilizado para esses tratamentos e internacdes, em consequéncia disso, foi se limitando a outros tipos de atendimento,
como a realizacdo de procedimentos cirtrgicos, limitando-se apenas a procedimentos emergenciais. Porém, mesmo durante a
pandemia, as pessoas continuam sofrendo por doencas que ndo apresentam nenhuma relagdo com a COVID-19 (Souza Junior
et al., 2020).

Contudo, estamos inseridos em uma nova realidade, a pandemia provocada pela COVID-19, salienta vérias fraquezas
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do sistema publico de salide, promovendo e forgando algumas mudancgas no que tange os protocolos médicos e hospitalares em
toda a holistica de atendimento e promocdo a salde. Essas mudancas englobam o controle em relagdo ao contagio de
profissionais que prestam servigos nos hospitais, uma vez que o virus estd na comunidade e medidas precisam ser tomadas para
que se tenha uma politica de seguranca sanitarias cada vez melhor e segura. Bem como cuidados, com aqueles que cuidam de
pacientes que tem doencas que ndo apresentam vinculos, para que seja possivel realizar procedimentos cirdrgicos nestas
pessoas que podem ser operadas em regides fora de areas geograficamente de pessoas contaminadas com COVID-19 (Kucirka
et al., 2020; Ramos et al., 2020).

E essencial salientar que casos assintomaticos sio candidatos a serem possiveis pacientes que podem realizar
operagdes eletivas. Com isso, deve-se ter todo um cuidado com equipe médica, o uso EPIs é primordial, sdo equipamentos que
se tornaram indispensaveis para os cirurgides durante esse periodo pandémico, isso porque é uma infecgdo respiratoria. Desta
forma, o cuidado com a prote¢do individual é essencial. A falta de conhecimento entre o possivel momento de contagio e o da
cirurgia torna consideravel a probabilidade de falsos negativos (Gao et al., 2020; Zhou et al., 2020).

Algumas pesquisas demonstram que existe uma queda consideravel em relacéo a realizagdo de cirurgias eletivas em
tempo de pandemia. Com a pandemia, essas cirurgias tiveram queda de 25,9% no 1° semestre no Pais. Mesmo com 0 aumento
e avango da vacinagdo, o corona virus ainda gera um impacto muito grande na realidade das pessoas e no contexto que se
insere as cirurgias eletivas. Algumas pesquisas realizadas pelo Conselho Federal de Medicina (CFM), afirmam que em base em
relacdo ao mesmo periodo de 2019, o nimero de cirurgias que diminuiram bastante. O Sistema de InformacGes Ambulatoriais
do Sistema Unico de Salde reporta que os procedimentos eram de 4.186.892 nos primeiros seis meses de 2019. Enquanto no
ano de 2020 no primeiro semestre foram de 3.099.006 (Félix, 2021).

Em suma, a presente pesquisa tem o objetivo de averiguar quais os impactos que a pandemia da COVID-19 teve sobre
as cirurgias eletivas, uma vez que, foram desmarcadas em virtude do avango e disseminacao do virus. Desta forma, a pesquisa

utiliza de metodologia de revisao bibliografica sobre artigos que discutam a tematica abordada entre os anos de 2020 e 2022.

2. Metodologia

Este estudo trata de uma revisdo pelo método integrativo, com abordagem quantitativa. Na primeira etapa, a questao
de pesquisa foi elaborada com a aplicacdo da estratégia PICO, que significa respectivamente populagdo, intervencéo,
comparacao e resultados. Posteriormente, utilizaram-se como critério de inclusdo os estudos que tinham entre seus descritores
“Procedimentos Cirargicos Eletivos”, “COVID-19” e “Impactos na satde”, artigos em portugués, inglés e espanhol que
analisassem o processo de cirurgias eletivas durante o cenério da pandemia; descritos na integra e referentes aos anos entre
2020 e 2022. Como critério de exclusdo, optou-se por ndo utilizar artigos que ndo correspondiam ao objeto de estudo, textos
que se encontravam incompletos, artigos que nao estivessem disponiveis na integra, que ndo forneciam informac6es suficientes
e estudos duplicados.

O levantamento foi realizado no periodo de de fevereiro a margo de 2022, utilizando descritores identificados nos
Descritores Ciéncias da Saude (DeCS) indexados nas seguintes bases de dados: PubMed e Scielo. A selecdo dos estudos foi
realizada de forma independente e em duplo cego, por dois membros da equipe de revisdo. Foi feito o cruzamento dos
descritores utilizando o operador AND.

O Fluxograma 1 abaixo apresenta o processo de busca dos artigos nas bases de dados.
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Fluxograma 1: Fluxograma dos resultados de busca das publica¢fes segundo os objetivos do presente estudo.

[ Total de artigos encontrados na banca de dados - 27 ]

[ PUBMED - 17 J [ SCIELO - 10 ]
] s
Artigos que atenderam ao W Artigos excluidos pelo
critério de incluséo - 6 J critério de excluséo - 21
_

_[ PUBMED - 2 }

p
SCIELO -4 }

Fonte: Autores (2022).

3. Resultados e Discussao

Abaixo na Tabela 1, segue os artigos que foram incluidos na pesquisa, estes atenderam todo o critério de inclusdo e

exclusdo. Foram selecionados 6 artigos no total.
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Tabela 1: Artigos selecionados para discussao, organizado em autor/ano, titulo, objetivos e resultado de pesquisa.

AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO RESULTADOS
Silvaetal., Cirurgias eletivas no “novo Analisar como é feito 0 No cenério de disseminagdo comunitéria do
2020 normal” pds-pandemia da processo de cirurgias SARS-CoV-2, a analise dos dados disponiveis
COVID-19: testar ou ndo eletivas durante a pandemia sobre testes diagnosticos em pacientes
testar? da COVID-19. assintomaticos sustenta que a avaliagdo clinica e
um questionario epidemioldgico detalhado sdo
muito superiores a qualquer teste laboratorial na
triagem de candidatos a cirurgias eletivas
Alves Recomendacdes em cirurgia Apresentar as E obrigat6rio instituir protocolos internos de ag&o
2020 durante a pandemia da recomendacdes para o em todos os Hospitais para a realizagdo das
COVID-19 manejo desses pacientes cirurgias eletivas e de urgéncia durante a pandemia.
que tem necessidade de
cirurgia eletiva.
Diogo et al., Como Retomar a Atividade Estabelecer as orientacdes Nas presentes circunstancias, é fundamental que os
2021 CirGrgica Eletiva em sobre a retoma da atividade doentes convocados conhegam a realidade e 0s
Ortopedia durante a cirGrgica programada em riscos associados, e que estes estejam incluidos no
Pandemia COVID-19? Ortopedia durante a consentimento informado.
pandemia COVID-19 Salientam-se os riscos envolvidos nesta opcao de
gestdo dos servicos hospitalares, e oferecem-se
solucdes que protegem os doentes, os profissionais
e as instituicdes, permitindo a retoma gradual da
atividade cirGrgica eletiva
AESOP Orientagdes para a retoma Analisar o retorno das Possivel retorno as atividades é possivel, mas
2020

Groom et al., 2021

da atividade cirtrgica
eletiva na fase de
desconfinamento (COVID-
19)

Elective foot and ankle
surgery following the peak
of the COVID-19
pandemic is safe: A report
of 30-day morbidity and

atividades de cirurgia
eletiva em tempos de
COVID-19.

Avaliar a seguranca de
retomar 0s servigos
cirargicos eletivos

permanece incerta apos

varios surtos do Pandemia

seguindo protocolo sanitario.

90% dos pacientes eram ASA 1 ou 2, com média de
idade de 46 anos. Todos testaram negativo para
COVID-19 pré-operatdrio e todos, exceto um,

realizaram uma anestesia geral.

mortality de COVID-19 em todo o
mundo.
Norris et al., COVID-19 pandemic and Examinar as diferengas 33 pacientes, 47,4% (63) estavam no pronto-
2021 elective spinal surgery

cancelations — what
happens to the patients?

entre pacientes que tém e
ndo tém COVID-19 que
reagendaram seus
procedimentos de cirurgia
de coluna originalmente
cancelados devido a
pandemia de COVID-19.

Fonte: Autores.

socorro, 15,8% (21) no LR e 36,8% (49) nos grupos

NR.

Como é perceptivel em toda holistica social, é assustador os impactos que a COVID-19 trouxe para todos 0s contextos
da vida. De fato, a doenca se espalhou de forma rapida acometendo pessoas em diversas situagdes e periodos, variando desde
incubagdo, assintomaticos, e aqueles que tem grande potencial de transmisséo viral. As consequéncias desse processo, podem

trazer varias e perigosas situacoes, isso pelo poder do agravamento que a COVID-19 causa nos individuos (Rocha et al., 2020).
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Para Alves (2020) o cenario da satde foi 0 que mais sofreu, isso por apresentar cargas horarias excessivas, maior risco
de contaminagdo, por toda essa equipe estar na linha de frente. O autor ressalta a importancia dos médicos, dos enfermeiros, e
dos fisioterapeutas e da equipe em geral, tenham precaugdes mais assertivas, por exemplo, como 0 uso de Equipamentos de
Prote¢do Individuais (EPIs). O autor reitera que os pacientes, sejam adultos ou criangas, podem apresentar no atendimento de
urgéncia, auséncia de sintomas, que podem ser apenas sintomas gastrointestinais, mas que é necessario que estes também
facam o uso de EPIs para evitar qualquer contaminacéo e disseminacao do virus.

Salienta-se que para o combate a pandemia os EPIs sdo essenciais na vida diaria da equipe médica e dos pacientes, é
uma ferramenta que é utilizada para manter os profissionais da satde e os envolvidos nos atendimentos a esses pacientes mais
seguros e com menos riscos. Algumas pesquisas como as apresentadas por Diogo et al. (2021) dependendo do ambiente no
qual esse profissional estar inserido, os equipamentos podem variar.

Atualmente, a doenga é considerada uma patologia conhecida, apesar de ainda apresentar grandes incertezas. Estudos
recentes a respeito da COVID-19, tem-se melhor estruturado quanto a apresentacdo, transmissao, quadro clinico, bem como as
possiveis terapéuticas que envolvem essa doenga. Mas em contrapartida, hospitais no mundo todo tem sofrido com vérios
problemas, que véao desde a falta de profissionais suficientes para atender toda a demanda exigida, bem como hospitais com
falta de suprimentos, escassez de leitos e dispositivos de ventilagdo mecénica, entre outros fatores que complicam ainda mais
toda a holistica de atendimento e assisténcia aos pacientes acometidos pela COVID-19 (Diogo et al., 2021).

Evidente que a pandemia gerou impactos na rotina dos profissionais da salide, acometendo até mesmo o psicolégico,
salide mental, sendo pelas horas excessivas de trabalho, distancia da familia ou até mesmo pelo medo da doenca. A pandemia
impactou de forma generalizada a rotina de varios setores, incluindo cirurgia, criando assim a necessidade de mudancas na
forma de atendimento e realizacdo de cirurgias (Alves, 2020).

A alta transmissibilidade da doenga acaba corroborando para uma grande complexidade, uma vez que se ndo tem
controle, apesar de existir maneiras de tentar reduzir essa transmissibilidade. O que se sabe é que a falta de estrutura e cuidado,
bem como a falta das vacinas, colocaram a vida de varios brasileiros em riscos, isso custou a vida de milhGes de pessoas em
todo o mundo. O contexto dos profissionais da salde que atuam na linha de frente do combate do virus, a pressdo e falta de
estrutura do servico publico de satde, complicam toda a holistica do trabalho e integridade fisica e mental dos trabalhadores.

Os profissionais da salde sofrem grande impactos, bem como alguns subsetores dessa rea. Como supracitado, 0s
pacientes com casos clinicos assintomaticos, mas que em avaliagdo possam apresentar doengas com potencial de tratamento
cirtrgico, existem de foto uma grande complexidade envolvida. Por apresentarem sintomas semelhantes pacientes com quadro
clinico classico (tosse, febre e dor de garganta), ou menos comum, apenas com sintomas gastrointestinais (diarréia, nauseas,
vomitos e dor abdominal), existe a possibilidade de confundir com casos de sintoma da covid-19, podendo comprometer o
prognéstico dos pacientes (Alves, 2020).

N&o tem dividas de que a testagem dos pacientes reflete 0 tamanho da pandemia e expressam o comportamento que a
disseminacdo do virus estar no Brasil e no mundo. Desta forma, é possivel identificar as pessoas que foram testadas, como uma
maneira de reduzir o risco de mais contaminacdo, ou seja, surgimento de novos casos e possiveis mortes de casos
subnotificados. Discute-se atualmente, sobre a necessidade e o valor dos exames que sdo necessarios para pacientes de regides
autorizadas a realizar procedimentos eletivos, amenizando diretamente a infeccdo cruzada entre pacientes e profissionais
(Norris et al., 2021).

Em um primeiro momento, foi orientado adiar a realizacdo de atividades eletivas que pudessem ser remarcadas sem
prejuizos aos pacientes. Essa orientacdo visava proteger pacientes e profissionais de exposi¢do a um virus com alta
infectividade e forma de transmissdo e tratamento até entdo pouco conhecidas, além de permitir a concentracdo de esforgos,

materiais e estruturas no tratamento de casos emergenciais, principalmente no que diz respeito a sindromes respiratorias
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agudas, como a COVID-19 (Rocha et al., 2020).

A pandemia da COVID-19 promove mudangas em protocolos médicos e hospitalares em todo o mundo. Uma das
alteracBes propostas para o controle do contagio no contexto hospitalar entre prestadores de servigos e com pacientes, precisam
ser sempre revisadas com o0 anseio de atender ainda melhor a comunidade. Nesta holistica, os pacientes que ndo estdo com
nenhuma relacdo a patologias voltada ao COVID-19, estdo sendo autorizados a ser operados em areas que sejam liberadas,
principalmente, sobre as taxas de ocupacdo hospitalar é reduzida (Diogo et al., 2021).

Autores como Silva (2021) relata que para essa realidade é necessario demais a importancia da testagem, o que o
mesmo ressalta é que pacientes assintomaticos sdo pessoas que podem ser elegiveis para operagdes eletivas. Mas isso é um
processo que envolve varias outras cadeias e cuidados como o uso de EPIs pela parte médica, para os cirurgides era necessario
esse cuidado. A falta de conhecimento entre o possivel momento de contagio e o da cirurgia torna consideravel a probabilidade
de falsos negativos.

Os cuidados pré-operatorios sdo essenciais em um cenario pandémico, mas diante a realidade ndo foram considerados
pelas entidades regulamentados da salde, como uma area que apresentasse emergente prioridade, de maneira a preparar,
suportar e acompanhar. Ademais, é visivel e presente com nimeros uma dréstica reducdo quando se fala de cirurgia eletiva e
de urgéncia durante a pandemia, houve uma alteracdo quanto aos blocos operatérios. Além disso, houve uma grande alteracéo
na dindmica de recursos para essas atividades, o que acabou ainda corroborando para que houvesse a diminui¢do desta
atividade (Silva, 2021).

Desta forma, o retorno das atividades em relacdo as cirurgias de um contexto geral se tornaram o fator principal a
seguranca, ndo s6 dos riscos que a mesma apresenta, mas cumprir o objetivo de proporcionar ainda mais seguranca ao
paciente. Realizar uma cirurgia neste cenario, tornou-se uma etapa ainda mais longa do que se deseja, isso por eventuais
barreiras, como o aumento de profissionais na realizagdo das mesmas, consumo de insumos, materiais e tempo, bem como a
capacidade das pessoas em situagdo perioperatoria, sempre prezando por aquilo que se acredita sobre a seguranga de todos
(Leandro, 2021).

O impacto que a COVID-19 trouxe para toda a holistica do setor da salde grandes impactos alguns estudos realizados
Silva, Morocgo e Carneiro (2021) reporta em suas pesquisas realizada em parceria com Hospital de Ribeirdo preto, revela que
houve uma grande diminui¢cdo no nimero de consultas médicas em torno de 43,2%, o nimero também é bem expressivo
quando se fala em relagdo a consultas médicas de primeira vez, de retorno e com procedimentos médicos houve um declinio
respectivamente, 47,9%, 42,7%, 43,9. Sdo nimero que representam a realidade da pandemia, a reducdo de cirurgias neste
periodo que foram realizadas nos centros cirtrgicos foram de 59%.

Os autores ainda corrobora que existiram novas politicas a serem adotadas durante esse periodo, os hospitais adotaram
medidas para o atendimento de pacientes com sintomas gripais, tal para tentar reduzir a contaminagdo de outros setores
hospitalares, havendo um maior controle com os profissionais e quantidade desde em todos os ambientes dos hospitais,
atendimento ambulatorial eletivos e disponibilidade de centros cirdrgicos de acordo com a necessidade dos pacientes, 0 que
vem a colaborar com os estudos de Silva (2020) e Alves (2020) que contempla em suas pesquisas que esse impacto nas
cirurgias eletivas, foi nestas politicas de seguranca (Leandro, 2021).

Ocorre que o retardo no inicio ou na continuidade do tratamento de pacientes com doengas ndo emergenciais pode
resultar em aumento da morbimortalidade e, a médio e a longo prazos, também pode refletir no sistema de salde que,
possivelmente, atenderd mais pacientes com necessidade de tratamentos especializados e prolongados. Essa tematica tem sido
alvo de estudos em diversos paises, demonstrando a importancia da retomada das atividades eletivas com planos estruturados
(AESOP, 2021; Silva et al., 2021).

O atual cenério proporcionado pela pandemia da COVID-19 teve um grande impacto na pratica médica e no contexto
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da saide em todo o mundo, isso acaba que o sistema foi condicionado a uma pressdo, colocando em uma situagdo vulneravel
varias de suas fragilidades. Essa € uma realidade cruel e presente principalmente em paises da américa latina, a maioria dos
paises, tiveram que suspender cronogramas e agendamentos de procedimentos cirdrgicos, no anseio de reduzir a demanda de
servicos de salide em face desta pandemia (Norris et al., 2021; Alves, 2020).

Sob essa Otica, 0 sistema publico de saide no Brasil, precisou ter adaptaces para atender a maior necessidade no
moimento que era paciente acometido com a COVID-19, logo com a baixa dos casos, bem como reducdo do nimero de
mortes, novas propostas de retomadas dos servicos de salde foram necessarios ser elaborados, pois ha um grande acumulo a
ser resolvido, uma vez que, passou por uma pausa diante a situacdo vivenciada (Alves, 2020).

Como supracitado, a diminui¢do da incidéncia e taxa de infeccdo nacional da COVID-18, as intui¢cbes passaram a
considerar a volta desses servigos, mas para que esse retorno seja possivel, elencaram aspectos que fosse necessario para que 0
manejo desses paciente com outras necessidade de atendimentos fossem recebido, parindo do espaco, material, equipe e
sistema, cada um classificado como vermelho, ambar ou verde, esse protocolo foi recomendado a partir das analises que
aconteceram no webinars da Confederacion Latinoamericana de Sociedades de Anestesiologia (CLASA). Recomenda-se que
todos os quatro tenham uma classificagdo VERDE para considerar a retomada das atividades (Ibarra & Duarte, 2021).

Quando se trata de estratégias que sejam para esse retorno, observa-se que importante salientar nesta holistica, é que
tudo esté relacionado as infeccdes perioperatéria por SARS-CoV-2, é um problema que acaba fugindo do controle, e chega ser
uma problemética grave, uma vez que a transmissdo da infec¢do para um paciente cirlrgico e o reverso para o pessoal que
estar a servico da salde, ou para outro paciente, se torna um conflito. Pesquisas recentes apresentam que pacientes cirdrgicos
que desenvolvem COVID-19 apresentam maiores complicacGes de morbidade e mortalidade (Ibarra & Duarte, 2021).

Nesse interim, o anestesiologista é o profissional da salde que em “particular lida com as vias aéreas, e acabam
colocando-se em maiores riscos e consigo levam grandes morbidades com taxa maiores de infec¢do. Alguns estudos como 0s
realizados por Dexter et al. (2020) dentre suas estratégias, aplicam que se precisam de efetivas evidencias sobre a redugdo dos
ricos de contaminagdo para com o paciente, para isso propde testes os pacientes, ou que considere o teste de antigenos SARS-
CoV-2, este teste carece de ser bem préximo a data da realizacdo do procedimento, alerta que ndo valida o prazo de 48 horas
antes, mas de 6 horas.

Esse teste realizado horas antes, ajuda a eliminar dividas sobre o paciente estar contaminado, bem como Os pacientes
assintomaticos infectados e pode detectar potencialmente se um paciente infectado ainda ndo é contagioso, o que pode resultar
em testes de antigenos falsos negativos. Outra estratégia adotada ainda pelo autor, € sobre diminuir a conta de contaminagao
nasal (fonte de eliminagéo viral) com esfregacos nasais de iodopovidona e lavagens orais com clorexidina em concentragdes
tdo baixas quanto 0,05%.

Os estudos abordados por Ibarra e Duarte (2021) propdem que sejam seguidos os protocolos exigidos da OMS, uma
vez que 0 nimero de morte de anestesiologista durante a pandemia tenha sido significativo, o estado traz uma relagdo com o
uso correto de EPIs, conforme ao estudo, é necessario que faca a cobertura de cabecas e pesco¢os para o atendimento com os
pacientes. As medidas de protecdo extremas foram bem recebidas, uma vez que conforme demonstra um estudo realizado em
hospitais da Italia, que até maio de 2020 nenhum anestesiologista ou intensivista venha a ter morrido em decorréncia de
COVID-19.

Outro fator que 0 autor corrobora e que leva em consideragdo além do uso do EPI é a troca de forma periddica dos
profissionais da satide no anseio de diminuir as infeccdes. Existe atualmente disponibilizado pelo Governo Federal um manual
que ajuda a proporcionar este retorno a atendimentos de cirurgia eletiva de forma gradual. A retomada das atividades eletivas
suspensas ou reduzidas exige um planejamento. Portanto, ainda na literatura presente existem poucas estratégias diferentes do

que foi postulado ao longo desta pesquisa, mas 0 que se apresenta, parece suprir a necessidade, proporcionando um retorno dos
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atendimentos a cirurgias eletivas.

4. Consideracdes Finais

As propostas que foram apresentadas nesta pesquisa, tém o anseio de retomada gradual das cirurgias eletivas, uma vez
que os pacientes que ndo foram acometidos pela COVID-19 sofreram bastante impacto pelos cancelamentos. E importante
salientar que esse retorno gradual coloca a frente sempre aqueles pacientes que apresentam maiores necessidades, bem como
que tem graus de complexidade maior para que a cirurgia seja realizada.

Como foi observado, as cirurgias eletivas para que possam acontecer, é necessario que exista uma equipe, EPIs
adequado e em quantidades suficientes, bem como todo o material necessario para que seja realizada a cirurgia, entre outros
protocolos. A relacdo com que todos os artigos avaliados comprovam € da necessidade da realizacdo de testes com alto grau de
sensibilizacdo e especificidade para COVID-19, e realizado horas antes da cirurgia, tanto no paciente quanto na equipe médica
gue acompanha, haja vista que é necessario fornecer toda a seguranca possivel para os pacientes e todos o que participam da
cirurgia.

Portanto, é possivel afirmar que seguindo todos os protocolos de seguranga contra a COVID-19 e devido a diminuigéo
no numero de casos, seguindo os cuidados necessarios, é possivel a realizacdo das cirurgias eletivas. Dessa maneira, faz-se
necessario a publicacdo de novas pesquisas e estudos em que se estabelega protocolos e mapas de riscos cirdrgicos, para que,

assim, torne-se possivel e seguro o retorno gradual das cirurgias eletivas.
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