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RECOMENDAGCOES EM TEMPOS DE COVID-19: UM OLHAR
PARA O CUIDADO DOMICILIAR

RESUMO:

Objetivo: Discutir as implicacbes para a pratica de Enfermagem Domiciliar no contexto do
COVID-19. Método: Reflexdo acerca do COVID-19 e suas implicacGes para a pratica de
Enfermagem Domiciliar. Resultados: A pandemia do COVID-19 modificou todos os sistemas e
servicos de salde do mundo, uma corrida contra o tempo foi instaurada para se descobrir um
tratamento e/ou vacina, mas até o momento, ainda ndo foi descoberto. Entretanto, nesse
cenario sdao necessarias recomendacdes para os pacientes domiciliares, ja que muitos sdo
pacientes com doengas cronicas ou reagudizadas, e também para os profissionais de salde que
atuam nos lares de seus pacientes. ConsideracOes finais: As orientacOes, apresentam-se como
recomendagdes a serem realizadas pelos enfermeiros aos cuidadores familiares e agbes a serem
feitas pelos enfermeiros que atuam neste contexto.

RESUMEN:

Objetivo: Discutir las implicaciones para la practica de la Enfermeria en el hogar en el contexto
de COVID-19. Método: Reflexién sobre COVID-19 y sus implicaciones para la practica de la
Enfermeria a Domicilio. Resultados: una pandemia de COVID-19 ha cambiado todos los sistemas
y servicios de salud en el mundo, se ha lanzado una carrera contra el tiempo para encontrar un
tratamiento y / o vacuna, pero hasta ahora, aln no se ha descubierto. Sin embargo, en este
escenario, son necesarios para pacientes domiciliarios, ya que muchos son pacientes con
enfermedades crénicas o re-tratadas, y también para profesionales de la salud que trabajan con
los pacientes de sus pacientes. Consideraciones finales: Las pautas presentan como utilizar los
temas que sufren las enfermeras para los cuidadores familiares y las acciones practicadas por
las enfermeras que trabajan en este contexto.

ABSTRACT:

Objective: To discuss the implications for the practice of Home Nursing in the context of COVID-
19. Method: Reflection on COVID-19 and its implications for the practice of Home Nursing.
Results: A COVID-19 pandemic has changed all health systems and services in the world, a race
against time has been launched to find a treatment and / or vaccine, but so far, it has not yet
been discovered. However, in this scenario, they are necessary for home patients, since many
are patients with chronic or re-treated diseases, and also for health professionals who work on
their patients' patients. Final considerations: The guidelines, present how to use the subjects
suffered by nurses to family caregivers and actions practiced by nurses who work in this context.

*Articulo aceptado en la Revista Brasileira de Enfermeria, el 21/04/2020, para publicacion en el flujo continuo de 2020.
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INTRODUCAO

No final de dezembro de 2019, os primeiros casos da doenca chamada de
COVID-19, causada pelo virus SARS-CoV-2, foram registrados na provincia de Wuhan,
na China'¥, a partir desse momento os niimeros de pessoas infectadas aumentou e se
espalhou para todos os continentes, mas somente em 11 de marco de 2020, a COVID-

19 foi caracterizada pela Organizacdo Mundial da Satde (OMS) como uma pandemia‘®.

Desde entdo as instituicdes de salide do mundo todo e os servicos de
enfermagem atuam em constante pressao contra uma doenga respiratoria
potencialmente fatal, porém ainda incerta, pois até o momento ndo ha uma vacina ou
tratamento especifico contra o virus, dessa forma, a quarentena e o isolamento social
tém sido a medida tomada por diversos paises na tentativa de diminuir a

transmissdo®.

A atuacdo dos profissionais de enfermagem e de outras categoriais ultrapassam
0s ambientes hospitalares, muitos atuam nos lares dos pacientes, e nesse contexto de
salde, os pacientes domiciliares, geralmente, sdo aqueles com quadros agudos,
cronicos, reagudizados, em cuidados paliativos, com sindromes respiratoérias,
disturbios neuroldgicos, hipertensos, diabéticos, e também estdo suscetiveis ao virus
SARS-CoV-20),

O cuidado domiciliar sobressai aos conhecimentos técnicos cientificos
aprendidos durante a formacao do profissional de enfermagem, pois adentrar no
domicilio e desenvolver as agbes de cuidado exigem muito mais do que saber e agir.
Pois o cuidado é realizado em um espago de dominio do paciente e sua familia, o

profissional de saiide é um mero convidado™.
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O domicilio é o locus de cuidado, é nesse ambiente que as relagbes se
constroem e se fortalecem, crencgas, valores, costumes e tradicdes sao considerados e
discutidos no planejamento das agbes, pois o contexto domiciliar influencia e repercute

na recuperagdo e saude do paciente!®,

O cuidado realizado pelo enfermeiro no domicilio, mesmo considerado como
relevante, ainda se demonstra incipiente diante da especificidade do cenario atual.
Considera-se que possam ser identificados estudos que abordam a tematica da COVID-
19 no domicilio®®®. Entretanto, atualmente ndo ha normativas, politicas, ou consenso
cientifico especifico sobre a descricdo e recomendacdo dos cuidados de enfermagem no

domicilio para a COVID-19, identificando-se assim uma lacuna do conhecimento.

Nesta perspectiva, este ensaio tedrico-reflexivo, foi construido a partir de
leituras correlacionadas com a area tematica, sendo as principais fontes, materiais
produzidos pela Organizacdo Mundial da Saude, Organizacdo Pan-Americana da Saude,
e Ministério da Saude. Estes documentos, foram desenvolvidos a partir de diretrizes
anteriores e atuais com as melhores evidéncias cientificas para prevengao de
infeccOes, controle de epidemias e pandemias. Desta forma este documento tem o
objetivo de propor recomendacbes para a pratica de Enfermagem Domiciliar no
contexto da COVID-19.

PRATICA DE ENFERMAGEM DOMICILIAR E A COVID-19

A OMS recomenda que todas as pessoas com suspeita de COVID-19 com
infeccdo respiratéria aguda grave sejam submetidas a triagem no primeiro ponto de
contato com o sistema de salde e que o tratamento de emergéncia seja iniciado com
base na gravidade da doenca. Recomendava ainda que todos 0s casos confirmados em

laboratério fossem isolados e tratados em um estabelecimento de sadde®.

https://www.inursingn.com

RED INTERNACIONAL DE ENFERMERIA  <inursingneinursingn.com>
Contacto movil +34630-48-17-84 // +521 811-660-95-82




RED INTERNACIONAL DE ENFERMERIA
INTERNATIONAL NURSING NETWORK

INTERNATIONAL NURSING NETWORK

Posteriormente, a OMS atualizou as diretrizes de tratamento para pacientes
com Infecgdo Respiratéria Aguda associadas ao virus SARS-CoV-2 incluindo
orientacbes para populacbes vulneraveis (por exemplo: idosos, mulheres gravidas e
criangas). Em situagbes em que o isolamento em um estabelecimento de salude de
todos os casos nao seja possivel, a OMS enfatiza a priorizagdo daqueles com maior
probabilidade de resultados ruins: pacientes com doengas graves e criticas e aqueles
com doenga leve e risco de resultado ruim (idade> 60 anos, casos com comorbidades
subjacentes, por exemplo, doenga cardiovascular crénica, doenca respiratéria cronica,

diabetes, cancer)®®,

Se todos os casos leves ndo puderem ser isolados nas instituices de saude,
aqueles com doencas leves e sem fatores de risco poderdo ser isolados em unidades
ndo tradicionais, como hotéis, estddios ou gindsios reaproveitados, onde possam
permanecer até que os sintomas sejam resolvidos e exames laboratoriais para o virus
COVID-19 sejam negativos. Como alternativa, pacientes com doenca leve e sem

fatores de risco podem ser gerenciados em casa®*®,

Para aqueles que apresentam doenca leve, a hospitalizacdo pode nao ser
necessaria ou pode ndo ser possivel devido ao 6nus do sistema de salde, a menos que
haja preocupacdo com a rapida piora do quadro®. Assim, se houver pacientes com
doenca leve, a prestacdo de cuidados no domicilio pode ser considerada, desde que
possam ser acompanhados e tratados pelos membros da familia e por profissionais de

salde respectivamente®®,

O atendimento domiciliar também pode ser considerado quando o atendimento
hospitalar ndo esta disponivel ou é inseguro (por exemplo: a capacidade é limitada e
0S recursos sdo incapazes de atender a demanda por servigos de saude). Em qualquer

uma dessas situacgdes, pacientes com sintomas leves® e sem condicdes cronicas
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subjacentes, como: doencga pulmonar ou cardiaca, insuficiéncia renal ou condigdes de
imunocomprometimento que colocam o paciente em risco aumentado de desenvolver
complicagGes, podem ser tratados em casa. Essa decisdo requer julgamento clinico
cuidadoso da equipe multiprofssional e deve envolver uma avaliagcdo da seguranca do

ambiente domiciliar do paciente para a continuidade dos cuidados®.

RECOMENDAGCAO PARA O CUIDADO DE ENFERMAGEM DOMICILIAR EM CASOS
DE COVID-19

Nos casos em que os cuidados devem ser prestados no domicilio, se possivel, o
enfermeiro deve realizar uma avaliacdo para verificar se o ambiente residencial é
adequado para a continuidade da prestacao de cuidados; o profissional de salde deve
avaliar se o paciente e a familia sdo capazes de aderir as precaucdes recomendadas
como parte do isolamento do atendimento domiciliar (por exemplo: higiene das maos,
higiene respiratodria, limpeza ambiental, limitacdes de movimento ao redor ou em casa)
e pode abordar questdes de seguranca (por exemplo, ingestdo acidental e riscos de

incéndio associados ao uso de fricgdo a base de alcool),

Se e sempre que possivel, um vinculo de comunicacdo com o enfermeiro ou a
equipe de saude, ou ambos, deve ser estabelecido durante o periodo do atendimento
domiciliar, isto é, até que os sintomas do paciente sejam completamente resolvidos®.
Mas sdo necessarias informacdes abrangentes sobre a COVID-19 e sua transmissao
para definir a duracdo das precaucgdes de isolamento em casa. Os pacientes e
membros da familia devem ser informados sobre higiene pessoal, medidas basicas de
prevencdo e controle de infeccdo para que possam cuidar da maneira mais segura
possivel da pessoa suspeita de ter COVID-19 para evitar que a infecgdo se espalhe
para os contatos da familia®>. O paciente e os membros da familia devem receber

apoio e educagdo continuos, e o monitoramento deve continuar durante o atendimento
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domiciliar. Os enfermeiros devem orientar pacientes e familiares a seguirem as

recomendacdes explicitadas nos Quadros 1 e 2 respectivamente.

Quadro 1- Recomendacdes para 0s pacientes

Recomendacdes para os pacientes*

- Permanega em um quarto individual bem ventilado (ou seja, com janelas abertas e
uma porta aberta).

- Evite compartilhamento de espacos, caso necessario faga isto em momentos
separados dos demais moradores da casa.

- Nao receba visitas até sua completa recuperagdo e remissdo dos sinais ou sintomas
de COVID-19.

- Realize higiene de maos frequentemente e também antes de comer, apds o uso do
banheiro e sempre que as maos parecerem sujas, utilizando agua e sabdo. Se as maos
ndo estiverem visivelmente sujas, pode fricciona-las com alcool a 70%.

- Utilize toalhas de papel descartaveis para secar as mdaos apos lava-las com agua e
sabdo. Se ndo estiverem disponiveis, use toalhas de pano limpas e substitua-as com
frequéncia.

- Use mascara cirlirgica para conter secrecdes respiratérias'”’ devendo troca-la
sempre que estiver Umida, evitando manusea-la.

- Realize higiene respiratéria rigorosa quando nao tolerar uma mascara cirurgica, isto
€, cubra a boca e o nariz com um lengo de papel descartavel ao tossir ou espirrar,
descaratando-os em seguida e lavando as maos. Caso utilize lencos de pano, lave-os
com agua e sabdo.

- Limpe e desinfecte diariamente as superficies que sdo frequentemente tocadas como
mesas de cabeceira, quadros de cama e outros méveis de quarto e banheiro, quando
for de uso particular. Utilize primeiramente sabdo ou detergente comum e, depois de
enxaguar, aplique um desinfetante comum contendo hipoclorito de sddio a 0,1% (ou

seja, equivalente a 1000 ppm)®.
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- Mantenha uma lixeira tampada e revestida com saco plastico no quarto.
- Coloque a roupa contaminada em um saco de roupa‘®.

- Figue longe de pessoas vulneraveis, idosos e pessoas imunodeprimidas.

- Preste atencao nos sintomas e se sentir uma piora solicite uma reavaliacdo.

* Se o paciente nao tiver condicdes de realizar as tarefas citadas acima, é necessario

que o familiar cuidador auxilie.

Quadro 2 - Recomendacdes para os cuidadores familiares

Recomendacdes para os cuidadores familiares

- Minimize o espago compartilhado. Os membros da familia devem ficar em uma sala diferente
ou, se isso ndo for possivel, manter uma distdncia de pelo menos 1 metro da pessoa doente
(por exemplo: dormir em uma cama separada)‘®.

- Mantenha os espacgos compartilhados (por exemplo: cozinha, banheiro) bem ventilados (com
as janelas abertas).

- Limite o nimero de cuidadores. Idealmente, designe uma pessoa que esteja de boa salude e
que ndo tenha condigdes cronicas ou imunocomprometimento subjacentes(®.

- Realize a higiene das maos apds qualquer tipo de contato com os pacientes ou seu ambiente
imediato!”). e também antes e apds a preparacdo dos alimentos, antes de comer, apds o uso
do banheiro e sempre que as maos parecerem sujas, utilizando agua e sabdo. Se as maos nao
estiverem visivelmente sujas, pode ser usado friccdo a base de alcool a 70%.

- Utilize toalhas de papel descartaveis para secar as maos apoés lava-las com agua e sabdo. Se
nao estiverem disponiveis, use toalhas de pano limpas e substitua-as com frequéncia.

- Limpe e desinfete as superficies do banheiro pelo menos uma vez ao dia. Utilize
primeiramente sabdo ou detergente comum e, depois de enxaguar, aplique um desinfetante
comum contendo hipoclorito de sédio a 0,1% (ou seja, equivalente a 1000 ppm)®®.

- Utensilios usados pelo paciente devem ser limpos com agua e detergente doméstico comum
apos o uso e podem ser reutilizados (preferencialmente pelo paciente) em vez de serem

descartados‘®.
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- Lave roupas de cama a maquina/ tanque com sabdo em pé comum, agua quente, entre 60-
90 ° C (140-194 ° F) e seque-as bem®.

- Ndo agite a roupa suja e evite que os materiais contaminados entrem em contato com a
pele e as roupas que estiver utilizando®.

- Luvas e roupas de protegao (por exemplo: aventais de plastico) devem ser usados ao limpar
superficies ou a0 manusear roupas ou lengois sujos com fluidos corporais®®.

- Dependendo do contexto, luvas de borracha (reutilizdveis) ou descartaveis podem ser
usadas. Apdés o uso, as luvas de borracha devem ser limpas com &agua e sabdo e
descontaminadas com solucdo de hipoclorito de sédio a 0,1%. Luvas descartaveis devem ser
descartadas apds cada uso.

- Realize a higiene das maos antes de colocar e depois de remover as luvas®®.

- Evite outros tipos de exposicdo a itens contaminados do ambiente imediato do paciente (por
exemplo, ndo compartilhe escovas de dentes, cigarros, utensilios de cozinha, pratos, bebidas,
toalhas, panos ou roupas de cama).

- Luvas, mascaras e outros residuos gerados durante o atendimento domiciliar devem ser
colocados em uma lixeira com uma tampa no quarto do paciente antes de descarta-lo como
lixo infeccioso®.

- O descarte de residuos infecciosos deve ser previsto e fornecido pelas autoridades sanitarias
locais (equipe especializada) .

- Nos locais em que nao tiver equipe especializada, realizar identificacdo especifica do material

contaminado para o0 manejo da equipe de coleta seletiva.

O enfermeiro ao realizar o preparo para o cuidado domiciliar, deve selecionar os
materiais necessarios, deve realizar uma avaliacdo de risco para escolher o
equipamento de protecdo individual de forma adequada, e neste caso seguir as
recomendacdes para precaucoes de contato e goticulas, e outras conforme explicitado

no Quadro 3.
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Quadro 3 - Recomendacdes para Enfermeiros no cuidado domiciliar

Recomendacdes para Enfermeiros no cuidado domiciliar

- Use mascara cirurgica que cubra a boca e o nariz quando estiver no mesmo quarto que o
paciente. As mascaras ndo devem ser tocadas ou manuseadas durante o uso®.

- Substitua a mascara imediatamente se ela molhar ou sujar .

- Remova a mascara usando a técnica apropriada - ou seja, ndo toque na frente, mas desate-
a.

- Descarte a mascara imediatamente apds o uso e realize a higiene das maos.

- Use luvas e uma mascara N95 descartavel ao prestar cuidados orais ou respiratérios e ao
manusear fezes, urina e outros residuos.

- Realize a higiene das mados antes e depois de remover as luvas e a mascara.
- Nao reutilize mascaras ou luvas.

- O descarte de materiais devera ser previsto pelas autoridades sanitarias locais (equipe
especializada)®.

- Nos locais em que nao tiver equipe especializada, realizar identificacdo especifica do material
contaminado para o0 manejo da equipe de coleta seletiva.

- Realize, quando indicado e possivel, a coleta de testes diagndsticos para posterior liberacdo
dos pacientes do isolamento domiciliar.

- Estabeleca comunicacdo com o paciente e familiar cuidador durante o periodo de
observacao.

- Supervisione a saude dos contatos regularmente por telefone, mas, idealmente e se
possivel, por meio de visitas domiciliares diarias, para que testes de diagndstico especificos
possam ser realizados conforme necessario®®.

- Mantenha-se atento ao cumprimento do isolamento domiciliar pelo paciente e seus contatos,
esclarecendo-os sobre a importancia dessa medida.

- Apoie psicologicamente o paciente e familiares e acione profissional da psicologia quando
necessario.

- Dé instrugdes aos contatos com antecedéncia sobre quando e onde procurar atendimento, se
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ficarem doentes, o0 meio de transporte mais apropriado para usar, quando e onde entrar no
estabelecimento de salde designado e quais precaugdes devem ser seguidas®®.

- Dé instrugdes ao paciente e familiares sobre possiveis sinais de piora do quadro clinico e
conduta a ser seguida.

- Registre todas as informagdes no prontuario do paciente, lembrando que registros em papel
devem ser evitados e dispositivos eletrénicos utilizados para fins de registro devem ser

desinfetados apods seu uso.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Este documento teve o objetivo de propor recomendacdes a partir de evidéncias
mais recentes para guiar os enfermeiros que atuam no domicilio na prevencdo e

controle de infeccdo de pacientes confirmados ou com suspeita de COVID- 19.

Espera-se que estas orientacdes promovam estratégias praticas para o cuidado
de Enfermagem Domiciliar junto as pessoas e as comunidades, visando ampliar o
engajamento e atitude na busca pela melhor resolucdo dos casos e situacdes de risco a

salde em seus contextos reais e potenciais.

Acredita-se que as recomendacdes ora realizadas possam contribuir para a
ampliacdo das discussdes sobre o cuidado de enfermagem domiciliar no contexto da
COVID-19, além disso, nortear agdes para melhorar a assisténcia no que se refere ao

cuidado seguro do paciente, familia e territério.

Dessa forma, esse estudo se caracteriza como um passo inicial na discussao do
cuidado domiciliar e COVID-19, podera oferecer subsidios para novas reflexdes que
promovam e elucidem melhor as contribuicdes da enfermagem a partir da evolucao do

cenario mundial e brasileiro, contribuindo para o ensino e a pesquisa.
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Como limitacdo, tem-se que estas orientagbes envolvem a necessidade de
adequacdao das estruturas politicas, sociais e profissionais, para que assim o

profissional possa aplicar, incorporar e concretizar tais praticas.
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