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Um milhao de casos de COVID-19: o que aprendemos?

One million cases of COVID-19: what have we learned?

Fernando Augusto Lima Marson

esde o primeiro caso descrito (17 de novembro

de 2019) de COVID-19 devido a infec¢ao
pelo virus SRA-CoV-2 na China, ~150 dias foram
contabilizados'. Neste periodo, superamos a marca de um
milhdo e 900 mil casos diagnosticados da doenga (~22.000
pacientes no Brasil ocupando a 14* posi¢ao no mundo), com
aproximadamente 116 mil mortes confirmadas em todo o
mundo (1.141 mortes no Brasil ocupando a 11* posi¢ao
no mundo). No total, 210 paises e territorios e 2 setores
internacionais foram afetados pela COVID-19'. Os dados
epidemioldgicos apresentados, possivelmente, representam
uma pequena por¢do de pacientes infectados, uma vez
que a capacidade de identificar a COVID-19 ¢ limitada
em muitos paises e, em muitos casos, a colonizagdo nao
acarreta sintomas clinicos ou, se estes estiverem presentes,
serdo leves®™.

A doenga COVID-19 é ainda um desafio no mundo
globalizado, posto que a capacidade de colonizacdo e
infecgdo do virus foi mais rapida e eficaz do que as barreiras
fisicas e sociais adotadas pelos governos como medidas
de controle para evitar a disseminag@o viral. Mas, nesse
periodo de ~100 dias, aprendemos que superestimamos
nossos habitos e capacidades para lidar com os problemas
de saude. Muitos se lembram dos contos de (bis)avés sobre
diferentes pan(epi)demias no Brasil e, aquilo que um dia
foi historia contada, retornou como uma realidade. Tivemos

que nos adaptar (e em pouco tempo) ao confinamento
(quarentena) pela restricdo de habitos e costumes. Um
microrganismo foi capaz de mudar uma sociedade
globalizada, independentemente de etnia, status social ou
econdmico e fatores ambientais e genéticos’. Em suma,
fomos “territorios” dispersivos de uma agente infeccioso
e que mostrou nossa fragilidade perante a condigdo de
mundo em que vivemos.

Numerosos aspectos podem ser abordados referentes
ao momento em que vivemos como fruto da a¢do do SRA-
CoV-2, dentre eles, tém destaque diversas areas (saude,
laboratorial, ciéncia, politica, educagdo, econdmica e
midia).

Area da Satude - independentemente da situagio
financeira, paises em todo o mundo, apresentaram uma
alta demanda de necessidade de atendimentos de casos
COVID-19 e que foi superior a sua capacidade médico
e hospitalar, principalmente, quanto a necessidade de
admissdo na unidade de terapia intensiva (UTI) com
a oferta de intubagdo®’. Algumas mortes poderiam ser
evitadas se estivéssemos prontos para receber todos os
pacientes, porém, essa realidade nao foi fidedigna ao
numero de casos da doenga que ocorreram em um pequeno
periodo de tempo. No entanto, a equipe médica apoiou e
apoia a situacdo de pandemia sob seus ombros com altas
cargas de trabalho, longe de seus pares e familia e sob uma
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condigéo extrema de estresse®’, sendo, em alguns casos,
hostilizados como dispersores da doenga. Porém, a area da
satide ganhou destaque pela caracteristica interdisciplinar e
com a atuagdo intensiva e de igual importancia de médicos,
bidlogos, fisioterapéuticas, enfermeiros, nutricionistas e
psicologos. No futuro, na area da saude, temos que estar
preparados para outros dois problemas que virdo: (i) o
reflexo psicoldgico com a ansiedade e depressao perante
as perdas de vida (e outras) que aconteceram durante a
pandemia'® e (ii) o acompanhamento € o tratamento das
doengas, que por sua vez, foi modificado e postergado
durante o periodo da pandemia, principalmente, na area
de doencas respiratorias, onde o mundo “parou” por um
tempo para respirar e dar o suporte contra o SRA-CoV-2 e,
posteriormente a crise, necessitard voltar o seu olhar para
as outras doengas para garantir que o “respirar” de outros
pacientes ocorra.

Area Laboratorial - o padrao-ouro para o
diagnostico do COVID-19 ¢ genético'’. Identificar o virus,
em sua esséncia, ¢ amplificar um fragmento de material
genético do SRA-CoV-2 em um termociclador e descrever
como presente ou ausente a infecgdo. No entanto, apesar
da simplicidade aparente, demonstramos a incipiéncia de
capacidade para tal feito. A técnica da reagdo em cadeia
da polimerase (PCR, em inglés polymerase chain reaction)
em tempo real, de uso majoritario em pesquisas, mostrou
sua eficacia, sensibilidade e especificidade, porém, ainda
precisamos de maior aporte de equipamentos e insumos
para que consigamos vencer o nimero de colonizados (atual
ou em espera de resultados) e o potencial efetor de novos
colonizados e, desta forma, entender e estipular quais sdo
os métodos mais eficazes como politicas de satde publica
para minimizar os nimeros de casos pela propagacdo do
virus. Um fato que precisa ser considerado é que, mesmo
sendo o padrdo ouro, a PCR em tempo real apresenta
limitagdes, incluindo resultados discordantes de acordo
com os diferentes materiais bioldgicos obtidos do paciente
e refletindo na possibilidade de resultados falso-negativos'?.

Area da Ciéncia - a COVID-19 destacou a
importancia da ciéncia, uma vez que ela ¢ fundamental
para que possamos entender os fundamentos da doenga e
do virus incluindo os seus aspectos genéticos e ambientais
que determinam e modulam a fisiologia da doenga com
seu amplo gradiente fenotipico de manifestagdes clinicas
e laboratoriais. Nao obstante, a ciéncia tem sido o suporte
de esperanga para o manejo, tratamento e, possivelmente,
cura para a COVID-19, juntamente com a crenga em uma
vacina que possa evitar novos casos da doenga. Finalmente,
os dados epidemiologicos tém sido eficazes para descrever
a evolucao da doenca globalmente e direcionar as medidas
preventivas (sociais) para que o minimo de perdas de vidas
ocorra. Porém, para que a ciéncia realize seus “feitos”, sera
necessario que o ser humano e seus governantes tenham
aprendido sobre sua importancia e credibilidade, para que
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os cientistas tenham a capacidade de exercer sua funcao
com o correto aporte financeiro.

Area Politica - indubitavelmente, no mundo, a
maneira como a doenga COVID-19 foi direcionada pelos
governantes de cada localidade apresentou uma elevada
amplitude. Da crenga religiosa a cientifica ou do direito de ir
e vir (seguido “arisca”) ao isolamento obrigatorio tivemos
divergéncias de posturas. No entanto, como aprendizado,
concluimos que a ciéncia pode ser seguida sem que
percamos a fé em algo maior. O problema é esquecer
que a ciéncia nos fortifica e direciona e que o achismo e
imediatismo pode ter como resultado uma catastrofe, com
um elevado nimero de mortes que poderiam ser evitadas.
Em resumo, até o momento, o isolamento completo ¢ o
distanciamento social sdo indicados e devem ser seguidos
por todos tendo apresentado eficacia para redugdo o nimero
de casos e de dbitos pela COVID-193-1%, No entanto, o
tempo necessario de isolamento ainda ¢ uma incognita a
ser compreendida'®!s,

Area da Educacio - o nivel ¢ a qualidade de
educagdo de uma populacdo deveriam ser os principais
marcadores de indice de desenvolvimento humano, uma
vez que viabilizam o correto entendimento da informacao
e facilitam na tomada de decisdes. Em especial, na
pandemia da COVID-19, tendo como o exemplo o Brasil,
tivemos e temos problemas relacionados ao entendimento
da veracidade da doenca ¢ sua gravidade e, em grande
parte da populacdo, a descrenga sobre a necessidade do
isolamento ¢ da quarentena. Em alguns casos, justificado
pela necessidade do trabalho, ou seja, de cunho social e
financeiro obrigatorio para a manutengao da vida, mas,
em outros casos, apenas pela pejorativa de a pandemia
ser uma invengdo ou que esta pandemia seja de menor
gravidade do que descrito pela midia, pesquisadores,
alguns governadores ou profissionais da area da saude.
Na literatura, € clara a importancia do entendimento e da
aplicagdo do isolamento completo ¢ do distanciamento
social na populagdo: essas acdes estdo associadas a um
menor numero de infectados simultaneamente, o que
resulta em uma reducgdo da sobrecarga do uso de leitos,
principalmente na UTI, por pacientes com COVID-19
— promovendo decréscimo de 6bitos em pacientes que
necessitam de aporte respiratorio'*'®. Sem duvidas, o
melhor desfecho referente as politicas sociais tem como
base a ciéncia, o voluntarismo e a responsabilidade civica,
sendo que medidas coercitivas podem ser contraproducentes
e corroer a confianga ¢ a cooperagéo publicas'.

Area da Midia - mediante uma pandemia a
informagao deve alcangar o maior nimero de individuos.
No entanto, a pandemia da COVID-19 foi marcada por
uma séria de noticias falsas sobre a doenga e medidas
governamentais de controle?®. Atualmente, na era onde
quaisquer informagdes (ou ideias) podem se tornar noticias



e serem divulgadas amplamente em midias sociais,
devemos ter cuidado especial em acessar a informagao
correta ¢ fidedigna da realidade e, acima disso, otimizar
a nossa capacidade de interpretagdo para que consigamos
“alcancar” conclusdes reais sobre o cada fato.

Area Econdmica - o recesso da economia global
sera um resultado da pandemia e terd diferente grau de
gravidade, sendo este, dependente do pais e sua condi¢do
social e economica. No entanto, nos vale a reflexdo: quao
importante ¢ o poder aquisitivo em detrimento da vida e
saude? Realmente estamos no caminho certo?

Agora, precisamos otimizar nossa capacidade
de realizar o diagnostico da COVID-19 e o numero de
UTTIs para lidar com o aumento do numero de pacientes
em todo o mundo, bem como no Brasil. Além disso, no
futuro, precisamos continuar nossos esfor¢os para ter
um tratamento com maior eficacia e, talvez, uma vacina
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