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Resumo

Objetivo: Elaborar um protocolo assistencial de enfermagem baseado em diagnosticos de
enfermagem do livio (NANDA-I 2021-2023) e intervencdes da NIC para pacientes de alta
hospitalar com sequelas leves pds-covid-19. Método: estudo de revisdo bibliografica com o
intuito de elaborar um protocolo de assisténcia de enfermagem para pacientes de alta hospitalar
po6s-covid-19 com sintomas leves. Resultado: um protocolo de duas etapas foi desenvolvido,
sendo na primeira etapa: a selegcdo dos diagnosticos de acordo com seus dominios e defini¢Ges da
NANDA (2021-2023) agrupando-os e confrontando-os com a literatura cientifica, gerando os
diagndsticos de enfermagem considerados principais para o cuidado dos pacientes pés-covid-19,
antes da sua alta hospitalar e na segunda etapa: intervenc6es elaboradas com base na NIC para
cada diagnostico de enfermagem. Diagnosticos: desenvolvidos para tolerancia de atividade
diminuida, sobrecarga de estresse, hipertermia, nutricdo desequilibrada menor do que as
necessidades corporais, risco de excesso de peso, memoria prejudicada, dor cronica, fadiga,
alteracOes gastrointestinais, ansiedade, troca de gases prejudicada. Consideracgdes finais: Apos 0
levantamento da pesquisa sobre a prevaléncia dos sintomas da covid-19, foi possivel a

compreensdo da importancia do protocolo de enfermagem a esses pacientes que apresentam
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sequelas antes da alta hospitalar, e que as intervengdes de NIC contribuem para a conduta
individual de cada paciente para a alta hospitalar.

Palavras-chave: Protocolo, Assisténcia de Enfermagem, Paciente, COVID-19.

Nursing care protocol for patients with mild sequelae after covid-19 before hospital

discharge

Abstract

Obijective: To develop a nursing care protocol based on nursing diagnoses from the book
(NANDA-I 2021- 2023) and NIC interventions for patients discharged from hospital with mild
sequelae after covid-19. Method: literature review study with the aim of developing a nursing
care protocol for post-covid-19 hospital discharge patients with mild symptoms. Result: a two-
step protocol was developed, the first step being: the selection of diagnoses according to their
domains and NANDA definitions (2021-2023), grouping them and confronting them with the
scientific literature, generating the nursing diagnoses considered main for the care of postcovid-
19 patients before hospital discharge, and in the second stage: interventions based on the NIC for
each nursing diagnosis. Diagnoses: designed for decreased activity tolerance, stress overload,
hyperthermia, unbalanced nutrition less than body requirements, risk of overweight, impaired
memory, chronic pain, fatigue, gastrointestinal disorders, anxiety, impaired gas exchange. Final
considerations: After surveying the research on the prevalence of symptoms of covidl9, it was
possible to understand the importance of the nursing protocol for these patients who have sequelae
before hospital discharge, and that CIN interventions contribute to the individual conduct of each
patient for hospital discharge.

Keywords: Protocol, Nursing Care, Patient, COVID-19.

Introducéao

A Covid-19 foi detectada em Wuhan, China, em dezembro de 2019. Com o
crescimento no numero de casos, Obitos e paises afetados, a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) declarou que o evento constituia uma Emergéncia de Salde Publica de
Importancia Internacional (ESPII) em 30 de janeiro de 2020.*

No Brasil, a epidemia foi declarada Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Nacional (ESPIN) em 3 de fevereiro de 2020. Com a notificagéo de mais de 110 mil casos
e 4 mil obitos em paises de todos os continentes, a OMS declarou a pandemia de Covid-
19, em 11 de marco de 2020.2

Diante de toda a situacdo que se instalou devido & pandemia de Covid-19, é

necessario ressaltar que a organizacéo e a gestdo dos servicos prestados pelo Sistema
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Unico de Saude (SUS) passam por grandes dificuldades, essas, atingindo fortemente os
municipios de todo pais, visto que esses municipios ndo conseguem fazer a arrecadacao
dos recursos, indispensaveis para o bom funcionamento do sistema de saude, no qual se
faz necessario pleitear recursos junto ao governo federal. Em raz&o do novo coronavirus,
0 Governo Federal planeja remeter 40 bilhdes para socorrer os estados e municipios no
combate & pandemia.®

Exposto isso, é notério que a pandemia do novo coronavirus fortaleceu a
necessidade de um olhar mais atento por parte das autoridades em relacdo a recuperagao
do sistema para o enfrentamento em momentos de pandemia, com intuito de superar as
fragilidades existentes no SUS, em relacdo ao cendrio vivido para o combate do novo
coronavirus, sem ocasionar panico a populacdo e também evitar a superlotagdo em
clinicas, farméacias e hospitais.*

No novo contexto mundial, diante da pandemia ocasionada pelo Covid-19, o
processo de trabalho sofreu mudangas bruscas e demandou um processo de adaptacao a
nova realidade mundial, ocasionando uma adequacdo as demandas ndo esperadas e a
reorganizacdo do processo de trabalho, no qual muitos profissionais foram realocados e
submetidos a cargas horarias excessivas, além da escassez de equipamentos de protecdo
individual (EPI’s).

E a partir da configuracdo do cenério de disseminacéo e propagacao do Covid-19,
o trabalhar em saude foi significativamente modificado, com novas diretrizes e protocolos
sendo divulgados a medida que ocorria 0 avango da pandemia, impactando diretamente
em todas as esferas de assisténcia e, também, na gestdo, exigindo dos trabalhadores
adaptacdo rapida a nova realidade e as demandas por ela ocasionadas.

Dentro dessa perspectiva, é possivel a compreensdo de que os trabalhos na éarea
da saude passam por um processo de transformacdo, no qual o trabalhador, por meio de
seu saber e de suas acOes, tendo em vista objetivos coletivos e individuais realiza a
finalidade social do trabalho.®

Assim, atualmente, os hospitais sé@o considerados como empresas e visam a
atender as demandas do processo assistencial e gerencial, tendo como fim comum o
atendimento ao paciente, cuja fungdo principal é oferecer um servigo de qualidade, com
recursos disponiveis e adequados ao que a sociedade necessita, bem como, proporcionar
a educacéo profissional, direcionando pesquisas e praticando a medicina preventiva e

curativa.®
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Dessa forma, resultados comparativos entre 0s artigos pesquisados neste presente
trabalho evidenciam que o0s pacientes recuperados da covid-19 podem apresentar
sintomas persistentes por seis meses ou mais, a partir do inicio dos sintomas. Os principais
sintomas da fase aguda sdo: tosse, dispnéia, febre, mialgia, fadiga, dor de cabeca,
episddios de diarreia e perda de olfato e paladar.’

De acordo com pesquisas cientificas, sintomas inespecificos ja vém sendo
chamado por especialistas de sindrome pds-covid ou pelo termo em inglés “Long Covid”,
Covid Longa, sdo sintomas que persistem apds o diagnostico da doenca.

Na fase secundaria, os sintomas persistentes podem variar de um individuo para o
outro. Por se tratar de manifestacOes recentes, especialistas estdo em buscas de respostas
para 0 melhor diagndstico e tratamento, e ndo se sabe exatamente o porqué e por quanto
tempo irdo persistir as consequéncias a médio e longo prazo, explica Julio Croda,
infectologista e pesquisador da Fiocruz.

De acordo com os sintomas persistentes no que se refere a covid longa, destacam-
se as principais queixas: Perda da for¢ca muscular, queda de cabelo, perda de olfato e
paladar, perda de peso, alteracfes neurologicas, tosse, fadiga, diarreia, ansiedade e
depressao, obesidade e risco de excesso de peso.

Diante da pandemia causada pelo novo coronavirus - covid-19 - as restricdes e 0
isolamento social, a fim de ndo propagar a disseminagdo do virus, tiveram um impacto
no estilo de vida da populacdo. Essas mudancas causaram limitacGes as préaticas das
atividades fisicas, mudancas na rotina de trabalho e estudo e reducéo da socializagdo entre
os individuos, causando impactos negativos, tanto mental quanto fisico e alimentar.®

As mudancas no estilo de vida tornaram-se notdrias devido as restricbes, como
fechamento de clubes, comércios, parques e academias e o distanciamento social, que
causaram um comportamento sedentario na populacio®, sem deixar de citar a experiéncia
traumatica da morte de familiares ou pessoas proximas, a preocupacao em contrair o virus
e espalhar entre os outros, o estresse pela mudanca nas rotinas diarias, a falta de
autonomia, as consequéncias financeiras, como diminui¢do da renda e o desemprego,
refletiram na satde do individuo.

Dessa forma, estratégias para o auxilio da populagdo vém sendo atualizadas a cada
necessidade do individuo, por meio de politicas publicas, pesquisas cientificas e
evidéncias, visando a qualidade de vida em meio a pandemia. Contudo, a melhor maneira
de prevenir a exposicao ao virus apos a alta hospitalar é a adocdo de medidas preventivas

diérias, evitando uma nova infec¢éo, seguida de uma nova internagéo hospitalar.
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A alta hospitalar € um momento esperado tanto pelo paciente quanto pelos
familiares, e 0 planejamento desse processo necessita de uma avaliacdo ampla e
individualizada do profissional. Para que a continuidade do autocuidado seja efetivada,
orientacbes de facil compreensdo, acGes de confiabilidade e a participacdo da
familia/cuidador surtirdo efeitos benéficos, a fim de evitar novas internacfes. Dessa
forma, compreende-se que sdo necessarios planos de assisténcia bem elaborados,
compreendendo suas preferéncias, aversdes e suas reais necessidades, buscando o
dominio e seguranca do paciente no autocuidado, garantindo o sucesso do tratamento.

O enfermeiro ¢ um profissional qualificado para realizar assisténcia tanto na
promocdo quanto na protecdo, prevencdo, tratamento e reabilitacdo, buscando 0s
melhores diagndsticos, visando a qualidade da assisténcia prestada ao individuo/familia
e cuidador.

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), sendo privativo do
enfermeiro, organiza o trabalho profissional quanto ao método, pessoal e instrumentos,
tornando possivel a operacionalizacdo do processo de Enfermagem. Considerando a
Resolucdo do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) 358/2009°% ¢ importante
pontuar que as intervencdes sdo elaboradas para pessoas, familia ou coletividade e nao
para doenca.

O objetivo da SAE € padronizar a linguagem do diagnostico de enfermagem,
facilitando a comunicagdo, organizacdo e o conhecimento entre os profissionais
enfermeiros, a fim de evitar falhas ao longo do processo, com resultados benéficos ao
paciente, tornando todo o processo seguro tanto para o paciente/familia e cuidador quanto
para o profissional, por meio de boas préaticas, baseadas em evidéncias cientificas. Em
razdo do que foi mencionado, é importante ressaltar que o profissional deve ter
conhecimento cientifico, pensamento critico e que seja capaz de estabelecer condutas
adequadas perante o problema encontrado. Assim sendo, o objetivo dessa pesquisa foi
elaborar um protocolo assistencial de enfermagem, baseado em diagndsticos de
enfermagem do livro (NANDA-I 2021-2023) e intervencdes do NIC, para pacientes de

alta hospitalar com sequelas leves p6s-covid-19.
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Método

Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica, com o intuito de elaborar um
protocolo de assisténcia de enfermagem para pacientes de alta hospitalar pos-covid-19,
com sintomas leves.

Sendo assim, um protocolo de duas etapas foi desenvolvido, na primeira etapa:
selecdo dos diagndsticos de acordo com seus dominios e definicbes da NANDA (2021-
2023), agrupando-os e confrontando-os com a literatura cientifica, gerando os
diagndsticos de enfermagem a serem considerados como 0s principais para o cuidado dos
pacientes pds-covid-19 antes da sua alta hospitalar e, na segunda etapa, Intervencdes

elaboradas com base na NIC para cada diagnéstico de enfermagem.

Resultado e Discussao

De acordo com Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), no artigo 8°, cabe
ao enfermeiro privativamente o planejamento, organizacdo, coordenacdo, execucao e
avaliacdo dos servigos de assisténcia de enfermagem, a participagdo na elaboracéo e
avaliacdo dos planos assistenciais de saude. Considerando os fatos mencionados,
evidencia-se a importancia do Enfermeiro na implantacdo da SAE diante da alta
hospitalar, que sera discutida nos resultados do presente desenvolvimento.

A construcado de protocolos assistenciais deve atender principios legais e éticos da
profissdo com base nas evidéncias, a fim de proporcionar a comunicagdo entre 0s
profissionais, garantindo qualidade para tomada de decisdes, prevenindo riscos, inovando
os cuidados em busca de resultados satisfatérios no trabalho em equipe, e, sobretudo,
beneficiando a relagéo entre profissional e paciente, disseminando o conhecimento de
novas praticas, sem anular a autonomia dos profissionais que fazem o uso dos protocolos.

A seguir, no Quadro 1, apresentaremos diagnésticos e intervencfes tendo como
base NANDA (2021-2023) e NIC
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Quadro 1: Correlacionando os diagnosticos do NANDA (2021-2023) intervencdes da
NIC. Jundiai - SP, 2021.

Sinais e Sintomas Intervencdes - NIC
Diagnosticos — NANDA
(2021-2023)

Informar o paciente sobre a finalidade e os beneficios da
atividade fisica; obter permissdo do médico para iniciar
um programa de treinamento de forca, conforme
apropriado; oferecer informacbes sobre a funcdo dos
musculos, a fisioldgica dos exercicios e as consequéncias
do desuso; determinar os niveis de aptiddo muscular
utilizando testes fisicos de campo ou em laboratorio (p.
Fraqueza muscular ex., maximo esfor¢co para levantamento, nimero de
repeticdes em um periodo). Informar sobre tipos de
resisténcia muscular que podem ser usados (p. ex., pesos
livres, maquinas com pesos, tiras de borracha para
alongamento, objetos pesados, exercicios aquaticos).

Incluir a familia e pessoas importantes, conforme

apropriado; orientar o individuo sobre técnicas
adequadas de respiracdo para maximizar a absorcao de
Tolerancia de atividade | oxigénio durante o exercicio fisico; orientar o paciente

diminuida sobre a necessidade de uma postura correta para prevenir
fadiga, tenséo ou les&o; orientar a fazer descansos breves
apos cada sequéncia se necessario; orientar na realizagdo
das sessbes de exercicios para grupos musculares
especificos, em dias alternados, para facilitar a adaptacédo
dos musculos ao treinamento; reavaliar mensalmente o0s
niveis de aptiddo muscular; estabelecer uma agenda de
acompanhamento para manter a motivagdo, ajudar a

resolver problemas e a monitorar o progresso.
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Queda de cabelo

Sobrecarga de estresse

Hipertermia

Conversar com 0O paciente sobre experiéncias
emocionais; investigar com o paciente o que desencadeou
as emocOes; fazer declaragdes de apoio ou empatia;
encorajar 0 paciente a expressar sentimentos de
ansiedade, raiva ou tristeza; oferecer assisténcia na
tomada de decisdo; auxiliar na mudanca de
comportamento; estimular o uso de estratégias de
enfrentamento; oferecer atividades de lazer para
amenizar o stress. Cuidados com os cabelos: lavar os
cabelos conforme o desejo e necessidade do paciente;
secar os cabelos com o secador; monitorar diariamente o
couro cabeludo; massagear os cabelos e o couro
cabeludo; usar produtos para cuidados com os cabelos
preferidos do paciente, se possivel.

Cuidados hipertermia: monitorar a temperatura com a
frequéncia adequada; monitorar a cor e a temperatura da
pele; monitorar a ingestdo e eliminacdo; administrar
medicacdo  antipirética,  conforme  apropriado;
administrar banho morno de esponja, conforme
apropriado; estimular ingestdo maior de liquidos orais,

conforme apropriado.

Perda de olfato e paladar,

perda de peso

Nutricdo desiquilibrada
menor do que as

necessidades corporais

Monitorizar a capacidade de deglutir do paciente;
perguntar se 0 paciente possui alergias alimentares;
realizar uma avaliacao nutricional; orientar o paciente e a
familia sobre a dieta prescrita; assegurar a
disponibilidade da dieta terapéutica prescrita; discutir as
possiveis causas do baixo peso corporal; estimular o
paciente a auto monitorizar-se em relacdo a ingestdo

diaria de alimentos e a pesar-se para manter o peso,
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Inatividade

Risco de excesso de peso

conforme apropriado; observar feridas, edemas e papilas
hipertréficas e hiperémica na lingua e na cavidade oral.

Estabelecer uma relacdo terapéutica baseada na
confianca e no respeito; perguntar se o0 paciente possui
alguma alergia alimenticia; usar os padrdes nutricionais
aceitos como auxilio para avaliar a adequacéo da ingesta
alimentar; discutir os riscos associados ao fato de estar
com excesso de peso; encorajar o individuo a consumir
diariamente quantidades de dgua adequadas; determinar
a motivacdo individual para mudar o0s habitos
alimentares; encorajar a substituicdo de habitos
indesejaveis por habitos favoraveis; auxiliar o paciente e
a familia a monitorar o proprio progresso na dire¢do da
meta; encorajar a pessoa a comegar Ou continuar
exercicios; auxiliar o paciente e a familia a adaptar o
ambiente de modo a acomodar com a atividade desejada;
orientar o individuo sobre o tipo adequado de exercicio
para seu nivel de saude, juntamente com o médico e /ou

fisioterapeuta

Alteragdes neuroldgicas

Memoria prejudicada

Consultar a familia para estabelecer o nivel cognitivo do
paciente antes do trauma; informar o paciente sobre
eventos recentes e ndo ameagadores; estimular a
memoria, repetindo o Gltimo pensamento expresso pelo
paciente; orientar sobre tempo, lugar e pessoas; conversar
com o paciente; oferecer estimulacdo sensorial planejada;
usar TV, radio ou musica como parte do programa
planejado de estimulos; possibilitar periodos de repouso;
colocar objetos familiares e fotografias no ambiente do
paciente; usar a repeticdo para apresentar novos
materiais; usar auxiliares mnemonicos: listas de
verificacdo, horarios e avisos de lembrancas; apresentar
as informacdes de maneira gradual e objetiva; pedir ao

paciente para repetir as informacgdes; dar instrucoes
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verbais e por escrito; recordar experiéncias passadas com

0 paciente, conforme apropriado.

Cefaleia

Dor cronica

Proporcionar ambiente calmo e tranquilo; realizar uma
avaliacdo completa da dor, incluindo local,
caracteristicas, inicio e duracdo, frequéncia, qualidade,
intensidade e gravidade, além de fatores precipitadores;
assegurar que o paciente receba cuidados precisos de
analgesia; investigar com o paciente os fatores que
aliviam ou pioram a dor; determinar a frequéncia
necessaria para fazer uma avaliagdo do conforto do
paciente e a implementar um plano de monitoramento da
dor; controlar fatores ambientais capazes de influenciar a
resposta do paciente ao desconforto; reduzir ou eliminar
fatores que precipitam ou aumentam a experiéncia de
dor; oferecer ao individuo um excelente alivio da dor
mediante a analgesia prescrita; promover repouso e sono

adequados para facilitar o alivio da dor.

Dispneia

Fadiga

Alteracdes

gastrointestinais

Orientar o paciente sobre a fadiga, seus sintomas comuns
e recorréncias latentes; orientar o paciente sobre outras
técnicas de autocuidado que minimizem o consumo de
energia (por exemplo: automonitoramento e técnicas de
controle de ritmo para o desempenho de atividades da
vida diaria). Orientar 0 paciente quanto ao
reconhecimento de sinais e sintomas da fadiga que
exijam redugdo da atividade; orientar o paciente sobre
intervencdes no estresse e no enfrentamento para reduzir
a fadiga; orientar o paciente para avisar o cuidador diante
da persisténcia de sinais e sintomas da fadiga.

Ensinar ao paciente o uso apropriado de medicamentos
antidiarreicos; encorajar refeicdes menores e frequentes,
acrescentado alimentos mais consistentes de forma
gradativa; orientar a evitar o uso de laxantes; ensinar o

paciente/familiar formas de manter um diario alimentar;
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Diarreia

orientar a consultar o médico se persistirem sinais e
sintomas da diarreia; monitorar o preparo seguro dos
alimentos; orientar 0s pacientes sobre alimentos
permitidos e proibidos; incluir  familia/pessoas
importantes, conforme apropriado; explicar a finalidade
da dieta; avaliar o nivel atual de conhecimento do

paciente sobre a dieta prescrita

Depressao

Ansiedade

Abordagem calma e tranquilizadora; permanecer com 0
paciente para promover seguranca e diminuir o medo;
encorajar a familia a permanecer com o paciente; objetos
que simbolizam seguranca; encorajar atividades néo
competitivas; escutar o paciente com atenc¢do; encorajar
a expressao de sentimentos, percepcdes e medos;
identificar mudangas no nivel de ansiedade; atividades de
diversdo voltadas a reducéo da tensdo; ajudar o paciente

na identificacdo da ansiedade.

Tosse

Troca de Gases

prejudicada

Posicionar o paciente para aliviar dispneia (p.ex., posicao
semi-fowler), conforme apropriado; elevar a cabeceira da
cama, conforme apropriado; monitorar o estado de
oxigenacdo antes e depois de troca de posicdo; evitar
exposicdo, correntes de ar, excesso de calor ou
resfriaimentos  desnecessarios;  observar inicio,
caracteristicas e duracdo da tosse; orientar sobre técnicas
de respiracdo e relaxamento; monitorar a capacidade do

paciente para tossir de forma eficaz.

Apos o levantamento da pesquisa sobre a prevaléncia dos sintomas da Covid-19, foram

demonstrados os achados em artigos cientificos, relacionando as patologias e

fisiopatologias, observados no Quadro 2.
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Quadro 2: Descricdo dos artigos relacionados a partir de busca sistematizada sobre a
prevaléncia de sintomas da Covid-19. Jundiai - SP, 2021.

Autores - Ano Principais Achados

Perda da forgca muscular — Devido ao processo
Holanda EP, et al. 2021 | inflamatério e perda de massa muscular causada pela
imobilidade, levando o individuo a adquirir

incapacidades motoras

Queda de cabelo — Segundo o0 artigo pesquisado, a queda
de cabelo estd associada aos picos de febre e estresse
fisico, devido a alteracdo do ciclo de eflivio teldgeno,
Heller V, et al. 20202 que € ativado quando o corpo sofre um choque. Sendo

temporario, acredita-se voltar ao estado normal.

Perca de olfato e paladar — As proteinas da Sars Cov-2
tém ligacdo com a ECA 2, presente na superficie do
epitélio nasal. Deste modo inicia-se 0 processo de
inflamacdo do neuroepitelio olfatério, causando
prejuizos olfatorios. Ja os distdrbios gustativos ocorrem
Souza FS, et al. 20212 devido as células epiteliais lesionadas, sdo essas células
epiteliais que revestem as glandulas salivares no trato

respiratdrio superior, causando prejuizo degustativo.

Perda de peso — O comprometimento do olfato e paladar
pode estar relacionado a falta de apetite, resultando na
Lima SCVC. 2020 fraqueza do individuo devido a lesdo no neuroepitélio
olfatério e lesdo nas glandulas epiteliais que revestem as

glandulas salivares no trato respiratorio superior.

Sobrepeso — A restricdo social pode influenciar a
ingestdo e o gasto de energia, afetando o balanco
Malta DC, et. al. 2020 | energético e contribuindo para o ganho de peso. As

Garcés CP. 20218 alteracOes psicologicas e emocionais podem acarretar
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comportamentos compulsorios na alimentacdo, tendo

como resultado o risco de sobrepeso.

Alteracdes neuroldgicas — Devido a inflamagdo de
celulas imunoldgicas especializadas, as formas de como
Duarte Junior SS, et. al. | 0s neurbnios se comunicam ficam alteradas,

20211 prejudicando permanentemente a memoria.

Fadiga — Devido a agressdo do virus no epitélio
respiratorio, a resposta inflamatdéria aumentada pode
Gastaldi AC. 20217 gerar desconforto respiratorio em diferentes graus do

individuo.

Diarreia — A enzima ECA2 que se encontra em grande
quantidade no sistema gastrointestinal funciona como
Amaral LTW, etal. | uma porta de entrada para o virus, podendo lesionar
202018 diretamente os 6rgaos do sistema digestorio, induzindo
Suresh VC, etal. | ainflamac&o e resultando em diarreia.
2020%

Ansiedade — Devido aos eventos estressores vivenciados
na epidemia. Tais como: as limitagbes impostas pelo
isolamento fisico e quarentena que acaba causando o
Nabuco G, et al. 2020%° | estresse, soliddo, reducdo de interacdo social, medo,

incertezas, perdas, etc.

Depressdo — Devido aos efeitos psicol6gicos negativos
em periodos de epidemias e isolamento social, tais
como: duracdo da quarentena, o medo da infeccao,
sentimento de frustracdo e de aborrecimento,
Barros MBA, et al. 2020?! | informagéo inadequada sobre a doenca e seus cuidados,
perdas financeiras e o estigma da doenca. Tudo isso sdo
fatores estressantes que contribui para o surgimento da

depresséo.

Tosse — E iniciada pela irritacdo dos receptores presentes
na faringe, traqueia, carina, pontos de ramificagdo das
Rodrigues MS, Galvao IM | grandes vias aéreas e porcdo distal das pequenas vias

20172 aéreas. Esta relacionada a estimulagdo quimica das
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fibras-C e & ativacdo por estimulos mecénicos dos
receptores de adaptacdo rdpida e dos receptores de

estiramento de adaptacdo lenta.

Considerac0es Finais

Nota-se que os protocolos assistenciais sao mecanismos de trabalho que organizam o
ambiente e se constituem como um importante instrumento para a orientacdo dos
profissionais na realizagdo de suas funcdes e que esses protocolos devem ser construidos
para atender os principios legais e éticos da profissdo, baseados em evidéncias com a
finalidade de melhorar a qualidade dos servicos prestados em salde, aperfeicoando a
comunicacdo entre os profissionais; garantir a qualidade na tomada de decisbes de forma
segura; prevenir riscos; inovar cuidados e facilitar o desenvolvimento de indicadores no
processo e resultados; além de promover o trabalho em equipe. Destaca-se os diagnosticos
mediantes os sintomas identificados para: tolerancia de atividade diminuida, sobrecarga
de estresse, hipertermia, nutricdo desiquilibrada menor que as necessidades corporais,
risco de excesso de peso, memoria prejudicada, dor crbnica, fadiga, alteracGes
gastrointestinais, ansiedade, troca de gases prejudicada. Sabe-se que o virus pode causar
respostas inflamatdrias multissistémicas, alterando as células imunes, e podem continuar
se replicando por meses apés a infecgdo, levando a sintomas persistentes, conhecidos
como Long Covid, e que ndo ha dados suficientes para citar quanto tempo podem durar

0s sintomas.
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