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RESUMO
O Coronavirus (SARS-COV-2) é um virus que causa a sindrome respiratéria aguda
grave por intermédio da doenca da Covid-19 que foi descoberto na China. O objetivo
do estudo foi descrever a respeito da Covid-19 bem como disserta sobre os casos
notificados e o0s 6bitos ocorridos no municipio de Presidente Kennedy entre o ano de
2019 e 2021. Trata-se de uma pesquisa basica, com procedimentos bibliogréaficos e
abordagem qualitativa. Verificou-se que mesmo com as medidas de prevencao 0s
casos confirmados chegaram a 2.369 e os 6bitos a 56. A Covid-19 esta entre as
principais causas de 6bito entre a populacéo, por isso foi importante estudar sobre a

Situacao Epidemiolégica do coronavirus entre 0 ano de 2019 e 2021.

Palavras-chave: Covid-19; Caracteristica Geral; Manifestacdes Clinicas; Diagnéstico

e Prevencao.

1 INTRODUGCAO

A Covid-19 é uma doenca respiratdria ocasionada pelo coronavirus SARS-Cov-
2, na qual é considerada uma pandemia. Os primeiros relatos foram notificados em
dezembro de 2019 na China, apés varios casos de pneumonia grave, com causas
desconhecidas, mas de facil transmissédo (SAMPAIO, 2020).

Em razéo da alta transmisséo da doenca, a China adotou medidas extremas
como, o distanciamento social, 0 uso de mascara e a higienizacao pessoal. Os paises

que resolveram ndo adotar estas medidas registraram milhdes de Obitos
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(CAVALCANTE, 2020). Esta alta taxa de contaminacdo e os numeros de mortes,
ocasionaram diversas pesquisas em busca de diminuir a propagacéo do coronavirus
(CRODA; GARCIA, 2020).

Diante desta situagéo, existe individuos que faz uso de mascara e mesmo
assim contrai a Covid-19.Isso ocorre pela falta do distanciamento social, pois a
mascara apenas protege contra o virus, mais ndo o evita. Ademais, a medida que
ajuda bastante é o isolamento (RODRIGUES, 2020).

Esta pesquisa tem como objetivo descrever a caracteristica geral e suas
manifestacbes clinicas, diagndstico, fatores de risco, situacdo epidemioldgica do
coronavirus no municipio de Presidente Kennedy, bem como, os casos confirmados,
Obitos e medidas de prevencao e controle, a fim de obter um melhor entendimento
sobre o assunto.

A covid-19 estd entre as principais causas de morte no mundo. A referente
pesquisa busca relatar sobre o coronavirus e alertar a populagcéo sobre os cuidados
adequados. Para area académica a contribuicdo também é eficaz. Visto que, o
estudante da &rea da salde tem a possibilidade de ampliar seus conhecimentos sobre

a virus, contribuindo com o avanco cientifico.

2 METODOLOGIA

A abordagem do projeto € qualitativa, uma vez que busca apresentar um
conhecimento mais abrangente em relacao a covid-19, através das coletas de dados.
Outrossim, possui objetivo exploratorio, ja que faz uso de sites e levantamentos
bibliograficos, no qual auxilia na construcao da hipétese relacionada com o tema
(PRODANOV; FREITAS, 2013).

Além disso, esse trabalho apresenta natureza basica, de acordo com GIL
(2018), pois ele afirma que este tipo de estudo amplia a base de compreenséo, de
modo que busca a autenticidade sem se preocupar com seus possiveis beneficios.
Desta maneira, esta pesquisa € utilizada como colaboradora para o avanc¢o da ciéncia.
Ademais, foram utilizados levantamentos bibliograficos com o propoésito de reunir
dados sobre o coronavirus. Tendo como base, matérias publicadas em livros, revistas,
artigos cientificos, jornais e sites. As informacdes obtidas foram de grande valia para
construcéo do projeto (MARCONI; LAKATOS, 2001).

A coleta de dados foi realizada no periodo de setembro a outubro de 2021,

utilizando materiais disponibilizados na internet, todos em lingua portuguesa. As



palavras chaves utilizadas foram: covid-19, diagndstico, prevencdo e caracteristica
geral. Para pesquisa foram selecionados matérias provindas de sites, guia do
ministério da saude, artigos cientificos e informa¢des do painel covid-19 que atualiza
diariamente. Os artigos utilizados compreender do periodo de 2020 a 2021.

Para critério de incluséo, foram coletadas informacfes de extrema relevancia
sobre o0 assunto. Ja para excluséo, os dados que constavam como irrelevantes foram

excluidos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 CARACTERISTICAS GERAIS E MANIFESTAC}()ES CLINICAS DA COVID-19

A covid-19 trata-se de uma propagacéo viral e respiratoria, na qual pode ser
confundida com a gripe ou resfriado comum, capaz de levar o individuo a uma
pneumonia grave, e consequentemente ao Obito. Esta Infeccdo é provocada pelo
coronavirus SARS-CoV-2, que possui uma alta capacidade de transmisséo global
(BRASIL, 2021).

Em concordancia com Sampaio (2020), a covid-19 pertence a um grupo de
virus que apresenta RNA e fita simples, com polaridade positiva, sem segmentos e
envelopado. A estrutura morfolégica desse virus aparenta uma coroa. Esse estudo
morfolégico € realizado com o auxilio de microscépio que analisa a presenca de
espiculas, na qual sdo constituidas por glicoproteina ou lipideos, encontrados no

envelope viral. A figura 1 a seguir mostra essa morfologia.

Fonte: Montenegro, 2020.



O SARS-CoV-2 € um betacoronavirus que foi encontrado em amostras de
lavado broncoalveolar de um paciente com pneumonia, na cidade de Wuhan na China,
onde a causa da mesma é desconhecida. Referente ao subgénero da sarbecovirus
que faz parte do grupo coronaviridae. O coronavirus é da familia do virus RNA, comum
em algumas espécies de seres vivos, no qual é conhecido como o sétimo coronavirus
responsavel por infectar humanos (BRASIL, 2021).

De acordo com Souza et al (2021), a transmisséo deste virus pode ocorrer por
contato direto com uma pessoa contaminada, através de um aperto de mao, seguido
de toque nos olhos, boca e nariz. Ademais, objetos e superficies infectadas também
se enguadram nesse tipo de propagacado. Ja a transmissao por goticulas acontece
gquando uma pessoa que possui a covid-19 tosse ou espirra a menos de 1m de
distancia de outro individuo, o que proporciona um nimero maior de exposicao com
particulas respiratorias contendo o virus. A transmissdo por aerossol é mais
abrangente, onde o virus que foi expelido permanece suspenso no ar, sendo as
goticulas respiratérias menores que pode ser espalhada por espacos bem maiores
que um metro.

Conforme Silva (2020), a maioria das infec¢des por covid-19 € ocasionada por
pessoas assintomaticas, o que facilita para disseminacdo do virus. De modo que
existem casos de pacientes que transmitiram a doenca no periodo de incubacéo,
propagadas nas primeiras 48 horas antes da manifestacao dos sinais. O periodo de
incubacéo acontece apds o contato com o virus, onde o aparecimento dos primeiros
sintomas ocorre entre 01 a 14 dias, normalmente persistem por volta de 05 dias
(SAMPAIO, 2020).

Segundo Brasil (2021), todo ser humano esta sujeito a infec¢ao pelo virus da
covid-19. Onde pode variar entre os casos assintomaticos, manifestacdes clinicas
leve, quadros moderados, graves e criticos. O caso assintomatico é quando o
individuo testa positivo para covid-19, mas ndo apresenta nenhum sintoma da doenca.

As manifestacdes clinicas leves, sdo analisadas com base na presenca de
sintomas como tosse, dor de garganta ou coriza, acompanhada ou ndo de diarreia,
dor de cabeca, dor abdominal e muscular, bem como, febre, calafrio, fadiga, perda do
olfato e paladar (ISER et al, 2020).

Em concordancia com (BRASIL, 2021), os casos moderados sdo quando os

sintomas constantes abrangem sinais leves da doenca, como tosse e febre



persistente, no qual ocorre uma piora no individuo. Ademais, a pessoa pode
desenvolver pneumonia sem a aparicado de sintomas.

Os casos graves relacionam-se com a sindrome respiratéria aguda grave, no
qual os sintomas séo desconforto respiratorio, falta de oxigénio ou pressao no térax
(ISER et al, 2020). Os casos graves possui correlacdo com 0s casos criticos, no qual
ocorre quando os sintomas se agravam, sendo necessaria internacao hospitalar. Os
sintomas criticos sao sepse, insuficiéncia respiratoria, pneumonia grave, perca da fala,

incapacidade motora e sindrome do desconforto respiratério agudo (BRASIL, 2021).

3.2 DIAGNOSTICO

A Covid-19 pode ser confundida com a gripe ou resfriado comum, pela
semelhanca dos sintomas. Dessa forma, € necessario realizar exames especificos
para confirmacado ou ndo de casos suspeitos. O diagndstico pode ser clinico, imagem
e laboratorial. A confirmacédo correta € essencial para dar inicio ao tratamento
(HINRICHSEN, 2021).

Conforme Ministério da Saude (2021), o diagndstico clinico é feito com base na
investigacdo epidemioldgica, anamnese e exame fisico. O quadro clinico € apontado
como sindrome gripal, onde o paciente apresenta sinais e sintomas caracteristicos da
covid-19, analisando se o paciente teve contato 14 dias antes com um individuo que
testou positivo, os dados devem ser registrados no prontuario, para a investigacédo
epidemiologica. Ja que as caracteristicas clinicas ndo sdo especificas para
confirmacéo, por possuir uma analogia com outros problemas respiratorios.

A tomografia computadorizada de alta resolucdo (TCAR) ou diagndstico por
imagem é de grande valia para detectar a covid-19. A confirmagdo da mesma se da
pela opacidade de vidro fosco periférico bilateral e a opacidade de vidro fosco
multifocal de morfologia arredondada, ambos com a presenca ou néo de liquido no
tecido pulmonar ou linhas intralobular visivel (pavimentacdo). Além de sinal de halo
reverso ou outros achados de pneumonia em organizacdo (observados
posteriormente na doenca). A presenca dessas alteragcdes sdo compativel com a

covid-19 (MOTA, 2020). A figura 2 a seguir mostra um exemplo desses achados.

Figura 2: Mostra a opacidade em vidro fosco multifocal de morfologia arredondada



Fonte: Rosa et al, 2020.

O uso da TC no diagndstico para covid-19, deve ser evitado em pacientes
assintomatico, devido o resultado ser compativel com outras infec¢cdes pulmonares,
além disso, realiza-se PCR para confirmacdo. A tomografia computadorizada é
realizada em pacientes que estao hospitalizados e que tiveram os sintomas da doenca
(ARAUJO FILHO, 2020).

Conforme Content (2020), para o diagnéstico pode ser feito teste de biologia
molecular, testes rapidos e sorologico. Através da biologia molecular, é possivel
identificar o material genético do virus SARS-COV-2. Esse tipo de diagnéstico se da
pela transcricao reversa, seguida de reacdo em cadeia da polimerase (RT-PCR), que
é realizado na primeira semana dos aparecimentos dos sintomas, feito por amostras
colhidas de mucosas do nariz e garganta de paciente. A coleta se da por um swab, no
qual o resultado depende da presenca de uma grande quantidade de material genético

viral. A figura 3 abaixo demonstra a técnica para coeta da secrecdo nasofaringe.

Figura 3: Coleta de secrecdo nasofaringe para realizagdo de RT-PCR
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Fonte: Ministerio da Saude, 2021.

A coleta é realizada por um swab na regido proxima do meato nasal, a fim da
obtencdo da secrecdo, por conta disso, antes da realizacédo da coleta o profissional
deve visualizar a presenca da mesma nas fossas nasais. O swab tem de alcancar a
distancia entre abertura da narina com da orelha. Essa distancia em um adulto pode
variar cerca de 8 a 10 cm (MINISTERIO DA SAUDE, 2021).



Através do teste rapido é possivel verificar se o individuo esta infectado ou teve
contato com o coronavirus. Encontra-se duas formas para o testes, o teste de antigeno
e teste de anticorpo. LEMOS (2021), afirma que o antigeno se apresenta somente
quando o virus esta se multiplicando de forma ativa, esse teste identifica a presenca
de proteinas do coronavirus. Ja o teste de anticorpos € realizado por meio de amostra
de soro, plasma ou por uma gota de sangue, no qual um aparelho plastico junto com
um solvente é utilizado para detectar se o corpo apresenta ou néo igM e IgG.

Os métodos soroldgicos possuem diferentes formas, sendo imunoensaio
enzimatico (ELISA), quimiluminescéncia (CLIA) e eletroquimioluminescéncia (ECLIA)
gue sao responsaveis por detectar anticorpos, identificando se houve contato do
paciente com o virus. Todo momento em que o sistema imune reconhecer um
antigeno ele vai tentar elimina-lo, produzindo anticorpos igM, igG ou anticorpos total.
E recomendado que a realizacéo deste exame seja feita apos duas semanas, pois a
guantidade de virus ja diminuiu e o paciente produziu anticorpos contra 0 virus
(CONTENT, 2020).

Em concordancia com Lemos (2021), o organismo produz anticorpos igM e IgG
gue sao responsaveis por defende-lo contra agentes patogénicos. O anticorpo igM é
o primeiro a ser produzido quando ocorre uma infec¢éo, por conta disso é considerado
um marcador de fase aguda, no qualativao sistema complemento, manda sinal que
h& uma infeccdo, e ajuda eliminar o agente infeccioso. O anticorpo igG é mais
especifico, sendo produzido mais tardiamente, porém na fase aguda ele é produzido
conforme o microrganismo invasor que permanece circulando no sangue. O igG é um
anticorpo de memaria, no qual reconhece se o organismo ja esteve em contato com
tal microrganismo.

Quando a imunoglobolina IgG der resultados positivos, € sinal que o0 organismo
é imune a infeccdo. O igG é produzido depois de duas semanas do aparecimento dos
sintomas, e fica no organismo por bastante tempo. Portanto, quando se trata da
infeccdo pela Covid-19 ndo se tem a confirmacdo do tempo que ele permanece
garantindo protecdo ao paciente. Ha casos de pessoas que se curaram da covid-19 e
nao desenvolveram IgG, ja que este anticorpo ndao pode ser considerado passaporte
de imunidade. Acerca de um estudo, foi visto que o IgM é produzido tardiamente na
infeccéo pelo coronavirus. IgG positivo, em pacientes que apresentaram sintomas e
realizaram o exame de PCR confiavel, mostra que a doenca foi resolvida
(CONTAIFER, 2020).



3.3 O GRUPO DE RISCO PARA COVID-19

A Covid-19, causa muita preocupacédo devido a quantidade de individuos
contaminados e de casos graves que desenvolve pneumonia. O Brasil registou
inimeros Obitos, sendo a maioria incluido no do grupo de risco, representado por
pessoas idosas do sexo masculino e com comorbidade, isso quando comparado com
casos leves (GALVAO; RONCALLI, 2020 ;: QUINTANILHA, 2020). A tabela 1 abaixo
demonstra os fatores de risco da covid-19.

Tabela 1: Fatores de risco da covid-19
Idade igual ou superior a 60 anos
Tabagismo
Obesidade
Miocardiopatias
Hipertenséo arterial
Pneumonia grave ou descompensada
Imunodepresao e Imunosupresao
Doenca cronica em Estagio avancado
Diabetes melito
Doenca cromossémica com estado de fragilidade Imunolégica
Neoplasia maligna
Doenca hematologia
Gestacéo

Fonte: Ministério da Saude, 2021.

Nos Estados Unidos foi realizado um estudo, que apresentava 7162 pacientes
diagnosticado com a Covid-19, apenas 7% nao pertence ao grupo de risco, sendo
somente 2% na UTI. Quando o individuo esta no grupo de risco, o percentual do
mesmo aumenta de 15% a 30%, a maioria dos pacientes hospitalizados, apresentam

alguma doenca. Conforme visto na tabela acima (PIRES et al, 2020).

3.4 CASOS CONFIRMADOS DA COVID-19 EM PRESIDENTE KENNEDYNO ANO
2019 A 2021

De acordo com Pacholak (2020), a manifestacdo dos sinais e sintomas nao sao
suficientes para o diagnostico da covid-19. De modo que, a constatacdo do virus €
realizada através da comprovacdao laboratorial.

No ano de 2019, ainda ndo havia casos de coronavirus no municipio de
Presidente Kennedy. Ja que somente em 2020, foram notificados 0s primeiros casos

da covid-19 no Brasil. Com base nisto, 0 Ministério da Saude adotou acgbes de



seguranca, publicando boletim epidemiolégico e orientacdo para medidas de controle
e prevencao, com o intuito de evitar a disseminacgéao do virus (OLIVEIRA, 2020).

Ao analisar o gréfico 1, observam-se queos indices sdo elevados e que
apresentam os casos confirmados da covid-19 no municipio de Presidente Kennedy
nos anos de 2020 a 2021.

Gréfico 1: Casos confirmados do Coronavirus no municipio de Presidente Kennedy
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Fonte: Espirito Santo, 2021.

O gréfico acima apresenta os casos confirmados da covid-19 em Presidente
Kennedy, nos anos de 2020 e 2021. Em janeiro de 2020, teve a ocorréncia do primeiro
caso positivo no municipio. Mediante a isso, diversos novos casos surgiram. Apos
cinco meses (junho), ja havia 371 confirmados. Neste mesmo ano, porém trés meses
depois (setembro), o nimero de casos chegaram a 790. Em dados percentuais, o total
de pessoas que testaram positivos no ano de 2020, foram de quase 7%. No entanto,
com base na comparagao com o0 ano anterior, em 2021 a situacdo se agravou, no qual
a quantidade de individuos que apresentaram a covid-19, em porcentagem foi de
quase 13% de confirmados (ESPIRITO SANTO, 2021).

3.5 NUMEROS DE MORTES OCASIONADA PELA COVID-19 NO MUNICIPIO DE
PRESIDENTE KENNEDY

Assim gue 0 organismo entra em contato com o agente patogénico, ocorre a
resposta inflamatdria, no qual tem como objetivo defender o corpocontra ainfec¢ao. A

inflamacédo ocorre devido a producdo de citocinas pro-inflamatorias e os sintomas
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ocasionados pela doenca, na verdade é a resposta produzida pelo sistema imune. A
resposta inflamatoria pode ser de grande valia para o processo de cura, caso 0
individuo apresente sintomas leves parecidos com a gripe. Ademais, se as reagdes
inflamatdriasndo foremtoleradaspelo organismo, pode levar o paciente a quadros
graves, consequentemente a morte (LOURENCO, 2020).

O primeiro 6bito ocasionado pelacovid-19 noBrasil, ocorreu em marco de 2020.
Mediante a isso, a doenca se espalhou rapidamente. De modo que, apés dois meses,
foram registrados mais de 9 mil casos. Os referentes dados foram analisados de
pessoas, no qual o diagnaostico feito testou positivo (FRANCA, 2020).

O grafico 2, abaixo, apresenta o resultado de morte ocasionada pelo

coronavirus no municipio de Presidente Kennedy.

Gréfico 2: 6bitos ocasionado pelo coronavirus no municipio de Presidente Kennedy
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Fonte: Espirito Santo, 2021

Com base no grafico acima € possivel observar os numeros de
mortesocorridaspor causa do coronavirus, no municipio de Presidente Kennedy. Nota-
se que as primeiras mortes ocorreram no més de abril de 2020, no qual
consequentemente sofreu variages de crescimento e decrescimento. O maior indice
de morte ocorreu em julho, no qual 10 6bitos foram notificados. De modo que nos
meses de agosto e setembro houve uma queda, porém em dezembro 2 novos casos
surgiram, totalizando 22 6bitos no ano de 2020. Entretanto em 2021, os meses de
janeiro, fevereiro e julho, totalizaram 6 mortes. Ja em julho, setembro e outubro desse
mesmo ano, registraram 5 novos 0Obitos. Os maiores casos ocorreram em margo e

maio, no qual apresentaram 8 casos cada. Em analise do gréfico 2, percebe-se que
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houve um aumento de 12 dbitos notificados entre os anos de 2020 e 2021. Portanto,
em um apanhado geral pode-se afirmar que no municipio dePresidenteKennedy, 56
pessoas morreram devido ao agravamento do virus da covid-19 (ESPIRITO SANTO,
2021).

3.6 MEDIDAS DE PREVENCAO E CONTROLE

O uso de méascara em meio a esta pandemia é indispensavel, pois funciona
como uma barreira protetora, impedindo a transmisséo de particulas respiratorias, no
gual contém o virus da covid-19. As mascaras de fabricacdo caseira, cirdrgicas e a
n95 sdo capazes de proporcionar seguranca, desde que seja feito o uso correto
(VARELLA BRUNA, 2020). No entanto, apenas o uso de mascara néo é totalmente
eficaz para a prote¢do contra o coronavirus, a sua utilizacéo deve se seguida com o
distanciamento social, etiqueta respiratéria e higienizacdo das maos.

Em concordancia com Santana (2020), o isolamento social é quando o
individuo se afasta do restante da sociedade, 0 mesmo pode ser voluntario e
involuntério, quando o isolamento é voluntério o individuo se isola por vontade prépria,
ja involuntario é quando sdo obrigados a se manter em casa devido o0 mesmo esta
com suspeita da Covid-19.

Contudo, o distanciamento social é importante, ja que possui como objetivo o
afastamento entre pessoas infectadas e pessoas que ndo contrairam o virus. Deste
modo, recomenda-se o afastamento de pelo menos um metro entre cada individuo, ja
gue aglomeracdo esta entre as principais causas de disseminacdo da covid-19
(SANTOS, s.d).

Conforme Reis (2020), a quarentena é uma medida de prevencdo que busca
evitar a disseminagéo do virus da covid-19, visto que a transmissdo da mesma ocorre
de forma rapida. Por meio disso, este método é para que o individuo permaneca em
casa, evitando contato com pessoas e ambientes fechados, entre outros. O tempo
estipulado para se manter em quarentena, varia com o periodo de incubacéo até o
desaparecimento dos sintomas.

De acordo com Brasil (2021), a higienizacdo das maos € de grande valia para
reduzir a disseminacdo de infecgbes respiratorias. Visto que, uma das maneiras de
transmissdo do virus acontece quando uma pessoa encosta em uma superficie
contaminada, e ndo lava as maos, no qual logo em seguida entra em contato direto

com a boca, olhos e nariz. Ja o contato indireto, ocorre quando a mao contaminada
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transfere o virus de uma superficie para outra. Vale ressaltar, que quando néo for
possivel lavar as maos, o uso de alcool 70% € essencial para desinfeccédo (FREITAS,
2020).

Conforme Brasil (2021), a etiqueta respiratéria € uma medida de suma
importancia contra a covid-19, no qual reduz a disseminacao do virus por goticulas
respiratoria que fica expelida no ar. As ac6es necessaria para diminuir a propagacao
dos virus séo, cobrir a boca com lengo ou antebracos apds espirrar ou tossir, seguir
todas as medidas de prote¢cdo contra o coronavirus e evitar o compartilhamento de

objetos pessoais.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Quando iniciou-se o trabalho de pesquisa, constatou-se que a Covid-19 esta
entre as principais causas de 6bito entre a populagéo, por isso foi importante estudar
sobre a Situagéo Epidemiolégica do coronavirus entre o ano de 2019 e 2021.

Com base nisso, a pesquisa teve como objetivo geral apresentar a
epidemiologia da covid-19, na qual certificou-se que foi atendido, porque efetivamente
o estudo conseguiu relatar sobre a doenca e as medidas que deve-se seguir. Ademais,
podese concluir que todos os objetivos especificos foram atingidos com base nas
informacdes bibliogréaficas.

O problema de pesquisa sobre como um individuo contrai 0 coronavirus mesmo
usando mascara, foi respondido no decorrer do trabalho. A metodologia utilizada é
basica e qualitativa, na qual o uso de artigos e livros foi fundamental para a concluséo
do problema.

Diante da metodologia proposta, percebe-se queocorreu dificuldade na
traducdo de alguns artigos eminglés.Pois diante da limitagdo de recursos,so foi
possivel analisar dados bibliograficos ja existentes, recomenda-se para trabalhos
futuros a realizac&o de pesquisa de campo, criando questionarios online e realizando
entrevista com um determinado grupo de pessoas. Possibilitando assim um

entendimento mais amplo sobre o estudo, que facilitaria na constru¢ao do artigo.
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