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publica no contexto da COVID-19
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Introdugéo

Em todo o mundo, os paises tém implementado uma série
de medidas de controle para se preparar e responder a CO-
VID-19. O propésito geral da estratégia de resposta global
a COVID-19 da OMS' ¢ que todos os paises consigam con-
trolar a pandemia, desacelerando a transmissdo e reduzindo
a mortalidade associada a COVID-19, com o objetivo final
de alcancar e manter um baixo nivel de transmissdo, ou ne-
nhuma transmissdo. Com base na epidemiologia local, alguns
paises estdo atualmente intensificando as medidas sociais e
de satide publica, enquanto outros estdo considerando flexi-
bilizar essas medidas.

Embora o objetivo em todos os paises seja conter a transmis-
sdo e prestar assisténcia a todos os pacientes, a intensidade da
implementacdo de medidas de controle para esse fim — in-
cluindo identificacio, teste, isolamento e atendimento de to-
dos os casos, rastreamento e quarentena de todos os contatos,
medidas sociais e de satide publica nos ambitos individual e
comunitario etc.— varia com base no cendrio de transmissao
enfrentado pelo pais naquele momento (nenhum caso, pri-
meiros casos, clusters de casos ou transmissao comunitaria).

Medidas sociais e de saude publica

Medidas de saude puiblica incluem medidas de protecdo indi-
vidual (higienizacdo das maos, etiqueta respiratdria), medi-
das ambientais, medidas de distanciamento fisico e medidas
relativas a viagens. Medidas de distanciamento fisico apli-
cam-se a individuos (p.ex. isolamento de casos e quarentena
de contatos) ou comunidades, segmentos especificos da po-
pulagdo, ou a populacdo como um todo. Essas medidas néo
sdo mutuamente excludentes.

A OMS recomenda que todos 0s casos suspeitos sejam iden-
tificados, testados, isolados e recebam atendimento, e que to-
dos os contatos desses casos sejam identificados e rastreados
e cumpram quarentena.’

Medidas sociais e de saide publica de grande escala adicio-
nais, incluindo restricdes de movimentagdo, fechamento de
escolas e estabelecimentos de comércio e servicos, quarente-
na de dreas geograficas e restri¢des de viagens internacionais
também foram implementadas por alguns paises. Essas me-
didas sdo, as vezes, chamadas de “lockdown” ou “bloqueio
total”.

Uma avalia¢do do impacto de satde ptiblica dessas medidas
para COVID-19 ainda nio estd disponivel, mas é necessa-
ria. Essa avaliacdo precisa levar em conta as consequéncias
sociais e custos econdmicos dessas medidas, que podem ser
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expressivos. Por isso, uma avaliacdo de risco detalhada e
uma abordagem faseada sdo necessdrias para equilibrar os
beneficios e os possiveis riscos da flexibilizacdo dessas me-
didas, para evitar o ressurgimento dos casos de COVID-19
e nio colocar em risco a satide da populagdo. Até que inter-
vencdes farmacoldgicas especificas e eficazes (p.ex. terapias
e vacinas) estejam disponiveis, os pafses talvez tenham que
continuar flexibilizando ou reintroduzindo essas medidas no
decorrer da pandemia.

A decisdo de flexibilizar ou reintroduzir medidas sociais e
de saude publica deve ser pautada por evidéncias cientificas
e pela experiéncia no mundo real, e considerar outros fato-
res criticos, como fatores econdmicos, fatores relacionados
a seguranca publica, direitos humanos, seguranga alimentar,
percepcao do publico e adesdo as medidas.

Medidas individuais, incluindo o uso de mdscaras para pes-
soas sintomdticas,’ isolamento e tratamento de pacientes in-
fectados e medidas de higiene (higienizagdo das maos, eti-
queta respiratdria) devem ser mantidas.

Este documento destina-se a autoridades nacionais e tomado-
res de decisdo politica em paises que introduziram medidas
sociais e de saude publica de grande escala e estdo pensando
em flexibilizd-las. Aqui estdo contidas orientacdes para a fle-
xibiliza¢do das medidas sociais e de satde publica, de modo
a se controlar, simultaneamente, o risco de ressurgimento dos
€asos.

Cenarios

A OMS definiu anteriormente quatro cendrios de transmis-
sdo para descrever a dinimica da epidemia: nenhum caso
notificado (seja quando realmente ndo hd casos ou nenhum
foi detectado ainda), casos esporadicos, clusters de casos e
transmissao comunitdria.” Um pafs ou uma drea pode pas-
sar de uma situagdo de transmissdo para outra (em qualquer
direcdo), e apresentar ainda diferentes situacdes em niveis
subnacionais. Cada cendrio de transmissdo requer uma abor-
dagem de controle individualizada visando o menor nivel
administrativo.?

Embora ndo se saiba como serd a evolu¢do da pandemia, sdo
previstos trés desfechos:

1. cessacdo total da transmissdo inter-humanos;
ondas epidémicas recorrentes (grandes ou pequenas);
e

3. transmissdo continua em baixo nivel.
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Com base nas evidéncias atuais, o cendrio mais plausivel é
0 que envolve possiveis ondas epidémicas, intercaladas com
periodos de baixo nivel de transmissdo. Esta orientagdo foi
desenvolvida no contexto desses cendrios e serd atualizada na
medida em que o conhecimento sobre a dinimica da pande-
mia for evoluindo.

Avaliagao de risco

A decisdo de introduzir, adaptar ou revogar medidas sociais
e de saude publica deve ser baseada em uma avaliacdo de
risco com metodologia padronizada’, de modo a balancear o
risco do relaxamento das medidas, a capacidade de detecgdo
de ressurgimento dos casos, a capacidade de atendimento a
pacientes adicionais nas institui¢cdes de saide ou outros ser-
vicos, e a possibilidade de reintroducdo das medidas sociais
e de saide publica, se necessdrio. Uma avaliacdo de risco
nacional deve ser viabilizada e implementada por meio de
avaliacdes de risco menores, em dmbito subnacional ou mes-
mo das comunidades, jd que a transmissdo da COVID-19 néo
costuma ser homogénea dentro de um pafs.

A avaliacdo de risco deve abordar as seguintes questdes:

1. Qual € o impacto provével do ajuste das medidas so-
ciais e de saude publica em termos de risco de ressur-
gimento dos casos?

2. O sistema de saude piiblica é capaz de identificar, iso-
lar e prestar atendimento aos casos, bem como colocar
em quarentena os contatos?

3. Osistema de saude publica é capaz de detectar rapida-
mente um ressurgimento dos casos?

4. O sistema de saude € capaz de absorver uma carga adi-
cional de pacientes e prestar atendimento médico em
caso de ressurgimento dos casos?

A avaliagdo de risco deve ser baseada nos seguintes
indicadores:

1. Fatores epidemiologicos: incidéncia de casos con-
firmados e provaveis de COVID-19; frequéncia de
hospitalizagdes e internagdes em UTI; nimero de
6bitos; porcentagem de resultados positivos entre
todas as pessoas testadas; resultados de testes de so-
rologia (presumindo-se a disponibilidade de testes
confidveis).

2. Capacidade de atendimento de saude: funcdes e
capacidade (internacdo e altas) do sistema de sadde
(hospitais e outros servicos), profissionais de satde,
capacidade de leitos comuns e de UTI, triagem nos
servicos de saude, estoques de equipamentos de pro-

* A OMS esta trabalhando com parceiros globais para elucidar a
soroepidemiologia da COVID-19 e o alcance da imunidade na
populagdo, para dar suporte ao desenvolvimento de politicas.
Conhecer a propor¢do de individuos possivelmente imunes
nas diferentes faixas etdrias pode ajudar a estimar o risco de
ressurgimento dos casos ap6s o afrouxamento das medidas, e
ajudar a decidir quais medidas sdo mais apropriadas, dependendo
da faixa etdria mais afetada. https://www.who.int/emergencies/
diseases/novel-coronavirus- 2019/technical-guidance/
early-investigations

tecdo individual, tratamento de pacientes com e sem
COVID-19 de acordo com as normas nacionais e pa-
drdes de tratamento durante situacdes de crise; forca
de trabalho em satde.

3. Capacidades de satde publica: taxa de identificagio
e testagem de novos casos suspeitos, isolamento de
novos casos confirmados, identificacdo e quarente-
na de contatos, niimero de equipes de resposta rdpi-
da de satde publica para investigar casos suspeitos e
clusters.

4. Disponibilidade de intervencoes farmacoldgicas
eficazes: atualmente, ndo existem terapias ou vacinas
especificas para COVID-19. A OMS, em colaborag@o
com parceiros internacionais, estd implementando
protocolos de ensaios clinicos para o desenvolvimento
de tratamentos e vacinas especificas® para COVID-19.
A disponibilidade de ferramentas farmacoldgicas se-
guras e eficazes no futuro serd importante para deci-
sdes relativas a implementagdo ou flexibilizacdo de
medidas sociais e de satide publica.

Principios norteadores ao se considerar a
flexibilizago das medidas sociais e de saude
publica

A decisdo de quais medidas podem ser flexibilizadas, e em
que ordem, deve ser baseada em uma série de consideracgoes:

¢ Asmedidas ndo devem ser flexibilizadas todas de uma
vez, mas sim consideradas em ambito subnacional,
comegcando pelas areas de menor incidéncia. Medidas
individuais bésicas (p.ex. isolamento e atendimento
de casos suspeitos e confirmados, quarentena de con-
tatos, higienizacdo das mdos e etiqueta respiratoria)
devem ser mantidas.

¢ Em principio, e quando possivel, as medidas devem
ser flexibilizadas de modo controlado, lento e faseado,
por exemplo, em intervalos de duas semanas (um pe-
riodo de incubag¢do) para que seja possivel identificar
quaisquer efeitos adversos. O intervalo de tempo entre
o relaxamento de duas medidas depende em grande
parte da qualidade do sistema de vigilancia e da capa-
cidade de se medirem os efeitos.

* Na auséncia de evidéncias cientificas da eficicia re-
lativa e independente de cada uma das medidas indi-
vidualmente, e como principio geral, as medidas com
maior nivel de aceitacdo e viabilidade e com as meno-
res consequéncias negativas podem ser as primeiras
a serem introduzidas e as ultimas a serem revogadas.

* A proteg@o das populagdes vulnerdveis deve ser que-
sito central na decisdo de manuten¢do ou revogacio
de uma medida.

¢ Algumas medidas (p.ex. fechamento de comércios e
servicos) podem ser flexibilizadas primeiro aonde a
densidade populacional ou individual é mais baixa
(&reas rurais versus urbanas, cidades pequenas/médias
versus grandes, estabelecimentos pequenos versus
grandes centros comerciais), e a flexibilizacdo pode
envolver apenas parte dos trabalhadores, antes que
100% deles possam voltar ao trabalho.
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Implementacéo da flexibilizagdo de medidas
sociais e de saude publica

O ajuste das medidas sociais e de satde publica, incluindo
restricdes de movimentagdo em grande escala, deve minimi-
zar o risco de ressurgimento dos casos de COVID-19:

1. A transmissio da COVID-19 deve estar controlada,
em um nivel de casos esporadicos e clusters de casos,
sendo todos de contatos conhecidos ou importados; no
minimo, novos casos devem estar reduzidos a um nivel
que o sistema consiga absorver, com base na capacidade
dos servicos de saude.

A transmissdo pode ser controlada com duas abordagens
complementares: (i) quebra das cadeias de transmissdo
por meio da detec¢do, teste, isolamento e tratamento dos
casos e quarentena dos contatos e (ii) monitoramento de
“hot spots” (pontos criticos) de circula¢do da doenga, com
vigilancia de doencas respiratdrias ou sindrome gripal,
combinada a levantamentos sorolégicos.

2. Numero suficiente de profissionais da satde e siste-
ma de saide com capacidade adequada para permitir
a transicdo fundamental de uma estratégia de detecgdo
e tratamento apenas de casos mais graves para outra de
deteccdo e isolamento de todos os casos, independente-
mente da gravidade e do status de transmissdo local ou
importaco:

e Assegurar que existam sistemas para identificacio e
quebra das cadeias de transmissdo por meio de detec-
¢do, testes, isolamento e tratamento de todos os casos.
Um ndmero suficiente de profissionais treinados deve
estar disponivel para detectar, testar e prestar atendi-
mento aos casos nos servicos de satde (a OMS reco-
menda que os casos sejam isolados em alas exclusivas
nas institui¢des de satide, em unidades de sadde cria-
das sob demanda para a COVID-19,” ou em domicilio,
com o suporte adequado).?

e Para cada caso, deve haver um ndmero suficiente de
profissionais disponiveis para identificar e monitorar
contatos, e locais disponiveis para o cumprimento de
quarentena por esses contatos.” O monitoramento de
contatos pode ser feito com visitas virtuais didrias por
voluntdrios da comunidade, ligacdes telefonicas ou
mensagens de texto.

¢ O numero de profissionais da saide e a capacidade
dos hospitais terdo que ser avaliados e, possivelmente,
aumentados e preparados para um possivel ressurgi-
mento dos casos. Os profissionais da saide devem ser
treinados e ter acesso aos equipamentos de prote¢do
individual apropriados.

e Sistemas de informacao robustos sdo necessarios para
avaliar o risco, medir o desempenho da resposta e ava-
liar o progresso.

3. O risco de surtos em locais de alta vulnerabilidade
deve ter sido minimizado, o que requer que todos os
fatores promotores ou amplificadores da transmissdo da
COVID-19 tenham sido identificados e as medidas apro-
priadas implementadas para maximizar o distanciamento
fisico e minimizar o risco de novos surtos.

¢ Reduc¢do da transmissdo associada a servigos de satide
(p-ex. por meio de medidas apropriadas de prevencio
e controle de infecgdes nas instituicdes de sadde,'® in-
cluindo triagem e rastreamento de pacientes graves,
medidas eficazes de prevengdo e controle de infec¢des
no Ambito da assisténcia domiciliar).!

e Prevencdo da transmissdo em espagos fechados que
nio permitam distanciamento fisico adequado e pos-
sam ter ventilacdo limitada (p.ex. cinemas, casas no-
turnas, bares, restaurantes, academias).

¢ Aumento do distanciamento fisico em locais publicos
movimentados (p.ex. transportes publicos, supermer-
cados, feiras, universidades e escolas, templos religio-
sos, eventos com grande puiblico, como eventos espor-
tivos, etc.)."?

Medidas de prevencao devem ter sido estabelecidas

em locais de trabalho, incluindo instrugdes e capacidade

para promover e viabilizar medidas bésicas de prevengado
contra a COVID-19 em termos de distanciamento fisico,
higienizacdo das maos, etiqueta respiratdria e, possivel-
mente, monitoramento de temperatura. Trabalho remoto,
escalonamento de hordrios de turnos e outras praticas tam-
bém devem ser incentivadas para reduzir aglomeragdes."

Deve-se gerenciar o risco de exportaciao e importacio

de casos de comunidades com alto risco de transmis-

sao. Isso pode ser feito analisando-se a origem e as rotas
de importacdo provdveis, bem como a situacio epidemio-
logica das dreas de origem e destino, e implementando-

-se medidas para rdpida deteccdo e atendimento de ca-

SOs suspeitos entre viajantes, tanto na origem quanto no

destino.'" Isso inclui rastreamento na entrada e na saida

e a possibilidade de isolar viajantes com sintomas, bem

como de colocar em quarentena individuos que estejam

vindo de dreas com transmissdo comunitdria. Também é

importante considerar, com o envolvimento de diferentes

setores, medidas que possam ser tomadas nos aeroportos

e pontos de entrada para reduzir o risco aos viajantes,

como gestdo de passageiros e das instalacGes, e operagdes

e seguranga aeroportudrias.'

As comunidades devem estar totalmente engajadas'® e

conscientes de que a flexibilizac¢do de restricdes de movi-

mentacdo de grande escala e medidas sociais e de satide
publica, e a transi¢cdo de uma estratégia de detecgdo e tra-

tamento apenas dos casos graves para outra de detec¢do e

isolamento de todos os casos serd um “novo normal”, no

qual as medidas de prevencdo serdo mantidas, e as pes-
soas terdo um papel fundamental na preven¢do do ressur-
gimento dos casos.

¢ O publico deve ser periodicamente informado e con-
sultado sobre quando e como as medidas sociais
e de satde publica devem ser implementadas ou
flexibilizadas.

¢ O publico deve ser envolvido e, em alguns casos, serd
fundamental na implementacdo das medidas sociais
e de saude publica, além de contribuir para a mitiga-
¢do do impacto socioecondmico de algumas medidas
(p-ex. cadeias de abastecimento de alimentos para as
comunidades).

¢ A “infodemia” (epidemia de informacdes falsas) as-
sociada a qualquer epidemia deve ser controlada em
todas as fases da resposta. E importante fornecer as
informacdes certas no momento certo para as pessoas
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certas, por meio de canais confidveis (p.ex. lideres da
comunidade, médicos de familia, influenciadores so-
ciais). As informagdes devem explicar a situagdo, as
intervencdes e o plano de resposta, com indicagdo da
duracdo das medidas em vigor. Essa comunicagdo ¢
essencial ndo sé para a adesdo as medidas de sadde
publica, mas também para o desenvolvimento de me-
didas sociais adaptativas.

A OMS continua acompanhando de perto a situa¢do, atenta a
quaisquer mudancas que possam afetar esta orientagdo pro-
viséria. Em caso de mudangas, a OMS publicard uma nova
atualizagdo. Caso contrdrio, esta orientagdo provisoria € vali-
da por 2 anos apds a data de sua publicag@o.
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