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Sdo pontos importantes a serem recomendados para anestesistas no atendimento a
pacientes, durante a pandemia de Covid-19:

E fundamental que sintomaticos respiratérios sejam identificados precocemente para
gue ndo sejam submetidos a procedimentos eletivos, independentemente da suspeita
de Covid-19.

e Vocé tem papel fundamental para tal identificacdo durante sua visita pré-
anestésica. Procedimentos ndo urgentes ou eletivos para estes pacientes devem
ser adiados, sempre que possivel, com devido registro no prontuario.

1. CUIDADOS ESPECIAIS COM A MANIPULACAO DAS VIAS AEREAS E TERAPIA
VENTILATORIA EM PACIENTES SUSPEITOS OU DIAGNOSTICADOS COM A COVID-19

e O objetivo dessas recomendacgdes é a protecdao do anestesiologista e do
pessoal envolvido em procedimentos médicos geradores de aerosséis
(intubacgdo traqueal, ventilagdo ndo invasiva, tragueostomia, ressuscitacdo
cardiopulmonar, ventilagdo manual antes da intubacdo e broncoscopia).

e Avalie se o caso em atendimento é suspeito de COVID-19, definido como
Paciente com febre e/ OU QUEIXAS RESPIRATORIAS AGUDAS, com sd.
gripal;

1. Em caso de paciente suspeito ou confirmado para COVID-19 e na impossibilidade
de suspensdo de cirurgia, seguir o fluxo: http://intranet.huwc.ufc.br/wp-
content/uploads/2020/04/FLX.SGQVS .001-MANEJO-DO-PACIENTE-
CIR%C3%9ARGICO-COM-E-SEM-5%C3%8DNDROME-GRIPAL-1.pdf.

2. Ao realizar procedimentos que gerem alto risco de aerossolizacdo de secrecdes
respiratdrias (intubacdo, aspiracdo das vias aéreas ou inducdo de escarro etc.),
usar:

e Mascara N95 ou PFF2

e Gorro

e Avental de manga longa impermeavel
e Protetor facial (face shield)

e Lluvas

INF.SGQVS.003 — Pagina 1/4

ANESTESIOLOGISTAS PARA ATENDIMENTOS DE| 02/04/2020| Préxima revisdo:



http://intranet.huwc.ufc.br/wp-content/uploads/2020/04/FLX.SGQVS_.001-MANEJO-DO-PACIENTE-CIR%C3%9ARGICO-COM-E-SEM-S%C3%8DNDROME-GRIPAL-1.pdf
http://intranet.huwc.ufc.br/wp-content/uploads/2020/04/FLX.SGQVS_.001-MANEJO-DO-PACIENTE-CIR%C3%9ARGICO-COM-E-SEM-S%C3%8DNDROME-GRIPAL-1.pdf
http://intranet.huwc.ufc.br/wp-content/uploads/2020/04/FLX.SGQVS_.001-MANEJO-DO-PACIENTE-CIR%C3%9ARGICO-COM-E-SEM-S%C3%8DNDROME-GRIPAL-1.pdf

‘% UNIVERSIDADE HOSPITAL

e FEDERAL po CEARA v UNIVERSITARIO
hoi WALTER CANTIDIO - UFC

SISTEMA DE GESTAO DA QUALIDADE

Tipo do Documento INFORMATIVO Il

Titulo do Documento

RECOMENDAGOES ESPECIAIS AOS| Emissdo:

10.

11.

12.

13.
14.

15.

16.

17.

Se for indicado suporte ventilatério, o planejamento deve ser feito para que a
intervencdo seja realizada de forma eletiva, evitando interven¢bes de
emergéncia, que tém mais risco de transmissdo da infeccdo. E importante uma
comunicacao efetiva entre os membros da equipe.

A intubacao traqueal deve ser feita com preparo adequado (clinico, material e
de medicamentos) e pelo profissional mais experiente, para evitar perda de
tempo desnecessaria e maior dispersao de fluidos e aerossois.

Caso haja disponibilidade, o uso do videolaringoscépio é recomendado, pois
reduz as chances de contaminacdo pela dispersdo de aerossoéis durante a
intubagdo (maior distancia da via aérea do paciente).

Recomenda-se o uso de bloqueadores neuromusculares para facilitar as
manobras de intubacdo traqueal em sequéncia rapida.

Em caso de dificuldade de intubacdo tragueal ou mdultiplas tentativas sem
sucesso, recomenda-se o0 uso precoce da mascara laringea para evitar a
dispersao viral causada pelo excesso de fluidos, sangue ou aerossais.
Recomenda-se a intubacdo em sequéncia rapida sempre que possivel, apos pré-
oxigenagao adequada, para evitar a ventilagdao manual do paciente.

N3o é recomendada a ventilagdo manual sob mdascara durante as manobras de
manipulagao das vias aéreas.

Recomenda-se evitar a intubacdo com o paciente acordado, inclusive com
fibroscopia (maior risco de dispersao viral).

Se for necessario o uso de suporte ventilatério, recomenda-se a realizacdo de
intubacao traqueal, pois o uso de terapia ventilatéria ndo invasiva aumenta o
risco de contaminagao e disseminacao da infecgao.

Procedimentos em pacientes contaminados com a COVID-19 devem ser
realizados em areas especiais, de preferéncia em salas com pressao negativa ou
salas fechadas com acesso de pessoal e material limitado.

Utilize circuitos de aspiracao fechados.

Recomenda-se disponibilizar um aparelho de anestesia especifico para ser
utilizado em pacientes contaminados ou com suspeita de contaminacao pela
COoVID-19.

Todo material e equipamento reutilizaveis usados em pacientes contaminados
ou com suspeita de contaminacao pela COVID-19 deverdo ser processados de
acordo com as normas da CCIH de sua instituicdo, apds cada utilizacao.
Recomenda-se que os circuitos ventilatérios sejam protegidos com filtro
viral/bacteriano e filtro tipo HMEF. Existem filtros HMEF capazes de reter quase
100% de retencdo bacterioldgica e viral.

Tubos corrugados e conectores devem ser trocados a cada paciente
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Recomenda-se, além da descontaminagdo do canister de cal sodada, sua
substituicdo completa apds cada utilizagdo em pacientes contaminados ou com
suspeita de contaminagdo pela COVID-19.

Recomenda-se o uso de capnografia tipo “mainstream”, pela facilidade de
descontaminag¢do do sensor apds o uso.

N3do hd nenhuma recomendac¢do contra o uso do capnégrafo tipo “sidestream”,
porém a linha aspirativa e o filtro devem ser trocados apds cada uso.
Recomenda-se a utilizacdo de traqueias descartdveis, sempre que disponiveis, e
o descarte adequado das mesmas apds o seu uso. Caso seja utilizado traqueia
ndo-descartavel, a mesma deve ser submetida a processo de lavagem e
descontaminacdo adequados, de acordo com a CCIH.

A recuperacdo pdés-anestésica do paciente contaminado deve ser feita em local
especial ou na prdpria sala de cirurgia (evitar contato com outros pacientes).
Recomenda-se evitar a circulagao, pela unidade cirdrgica, de pessoal que teve
contato com pacientes contaminados ou com suspeita de contaminag¢ao pela
COVID-19.

Recomenda-se limitar a circulacao do paciente contaminado ou sob suspeita por
todo o ambiente hospitalar.

Recomenda-se o uso de todos os equipamentos de protec¢ao individual no maior
grau de protecdo quando da manipulacdo de pacientes contaminados ou
suspeitos com COVID-19.

2. RECOMENDAGCOES ESPECIAIS AOS ANESTESIOLOGISTAS (PROTECAO INDIVIDUAL
PARA ATENDIMENTOS DE ROTINA- Pacientes sem suspeita de COVID-19

e Use medidas de precaucdo padrdo, de contato e de goticulas (mascara
cirargica, luvas, 6culos de protecdo).

e As luvas de procedimentos nao cirdrgicos devem ser utilizadas quando
houver risco de contato das maos do profissional com sangue, fluidos
corporais, secregdes, excre¢cdes, mucosas, pele ndo integra e artigos ou
equipamentos contaminados, de

e A madscara cirurgica deve ser utilizada para a protecdo individual,
observando-se a colocac¢do adequada da madscara (cobertura da regido nasal
e vedacdo lateral) para garantir a melhor protecdo possivel.

e A remocdo e o descarte da mascara facial devem ser feitos de forma
adequada (para evitar a autocontaminacdo), de acordo com as
recomendacdes da CCIH e do plano de gerenciamento de residuos sdélidos da
instituicao.
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e Utilizar 6culos de protecdo sempre que houver risco de contato com

secrecOes, fluidos corporais e sangue.

Fonte:

1.Nota Técnica GVIM/GGTES/ANVISA n°04/2020, Orientagdes para Servicos de Saude:
medidas de Prevengdo e Controle que devem ser adotadas durante a assisténcia aos
casos suspeitos ou confirmados de infec¢do pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2),

Ministério da Saude, 31/03/2020

2. RECOMENDACOES DO CREMEC AOS ANESTESIOLOGISTAS PARA O ATENDIMENTO

DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19, CREMEC, 31/03/2020.
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