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ATUALIZACAO
RECOMENDAGOES SOBED PARA ENDOSCOPIA SEGURA DURANTE A PANDEMIA POR CORONAVIRUS

DOCUMENTO # 002/2020 - 17/03/2020
Consideragoes:

e Considerando extensao territorial e diferentes comportamentos epidemiolégicos do COVID-19 nas
diferentes regides do Brasil

e Considerando a “Posi¢éo do Conselho Federal de Medicina sobre a pandemia de COVID-19: contexto,
andlise de medidas e recomendag¢bes” publicada em 17/03/2020 (anexo)

e Considerando a “Orientacdo da ANS — publicada em 17/03/2020
(http://www.ans.gov.br/aans/noticias-ans/consumidor/5426-ans-orienta-consultas-exames-e-
cirurgias-que-nao-sejam-urgentes-devem-ser-adiados )

Defini¢oes:

e SARS-CoV-2: esse é o nome do novo coronavirus que causa a Covid-19
e Covid-19: esse é o nome da doenca causada pelo SARS-CoV-2

Sintomas:

Os sintomas mais comuns da COVID-19 sao febre, fraqueza, tosse, vomito e diarreia.
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Transmissao:

° Transmissdo inter-humanos ocorre via contato direto com goticulas aéreas. O maior risco de
infeccdo ocorre dentro de 1 metro de proximidade com a pessoa infectada.

[ A transmissdo viral pode ocorrer durante o periodo de incubagdo em pessoas assintomaticas.
° O periodo médio estimado de incubacdo do virus é de cerca de 5,5 dias, com um intervalo de O
a 14 dias.

° O risco de exposicdo ndo se limita aos exames de endoscopia digestiva alta, visto algumas
evidéncias que sugerem contaminacdo oral-fecal.

Orientagdes pré-procedimento:

° Todos os pacientes devem receber contato previamente ao procedimento e orientados a
remarcar o exame caso apresentem sintomas de infec¢do respiratdria e o exame seja de carater
eletivo.

° Também devemos orientar que venham com o minimo de acompanhantes possivel, evitando a
aglomeracdo de pessoas nas salas de espera. Locais com espera ao ar livre devem ser encorajados.
Adequacdes no agendamento, permitindo um espagcamento maior entre pacientes € uma medida
gue pode diminuir a quantidade de pessoas nas salas de espera.

Os pacientes admitidos no servico de endoscopia devem ser submetidos a protocolo de triagem para
estratificar o risco de COVID-19.

Sugestao de protocolo de triagem:

Nos ultimos 14 dias:
e Teve febre (> 37,5 ° C), tosse, dor de garganta ou outros problemas respiratérios? Vocé

apresentou fadiga, dor de garganta, vomito ou diarreia recente?
e Teve contato com familiares ou pessoa proxima suspeito ou confirmado de coronavirus?
e \océ esteve ou mora em areas de risco* para coronavirus?
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*Areas de Risco

a. Com base na Plataforma Integrada de Vigilancia de Saude — Ministério da Saude (
http://plataforma.saude.gov.br/novocoronavirus/ ), o médico podera acompanhar dados
atualizados emitidos pelo Ministério da Saude, em relacdo a transmissao comunitaria
em cada UF ou Paises com casos confirmados de transmisséo local, segundo OMS.

Exemplo: Na emissdo deste documento, 0s municipios com transmissao comunitéria
(local) sdo: Sdo Paulo (SP) e Rio de Janeiro (RJ).

b. Municipios da Federacdo onde foi decretada situacdo de emergéncia através dos
orgaos oficiais de cada estado.

Qualquer resposta afirmativa das perguntas acima ou a medida da temperatura corpdrea > 37,5 °C,
recomenda-se fortemente reagendar o exame (indicagdes eletivas) e seguir as normas da instituicao
guanto a direcionar o paciente ao pronto-atendimento ou retorno domiciliar.

E importante frisar que muitas instituicGes hospitalares ja adotaram suas préprias medidas de
seguranca contra a transmissao do coronavirus, as quais devem ser seguidas conforme determinacao
institucional e do CFM / CRMs. No caso de Clinicas Particulares e/ou Servicos de Endoscopia
Hospitalares FORA das areas de risco, cabera ao Gestor / Diretor Técnico a tomada de decisdo quanto
a realizacdo dos exames eletivos enquanto ndo surja nova determinacdo do CFM.

Exemplos de indicacGes eletivas (ndo urgentes)
e Investigacdo de sintomas dispépticos
e Controle de tratamento de DRGE ou H pylori
e Colonoscopia de screening ou de vigilancia de pdlipos
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Exemplos de indicacGes ndo urgentes, porém com alta prioridade (exame podera ser realizado
ponderando o risco x beneficio)

e Pacientes em programa de erradicagdo de varizes esofagicas

e Pacientes em programa de dilatacdo endoscdpica

e Disfagia

e Estadiamento de lesdes neoplasicas

Exemplos de indica¢des de urgéncia
e Hemorragia digestiva
e Ingestdo de corpo estranho
e Obstrugao da via biliar com ou sem colangite

De acordo com as respostas desta triagem, os pacientes podem ser classificados como risco baixo ou
alto, o que se traduz em diferentes modalidades de precaucées de controle de infecc¢ao.

RISCO BAIXO e Sem sintomas (tosse, febre, dispneia, dor de
garganta, vomito e diarréia) e sem nenhum
contato com alguém positivo para SARS-CoV-2

RISCO ALTO ® Presenca de um ou mais sintomas descritos

ou

® Assintomaticos, porém com contato com
alguém positivo para SARS-CoV-2

Paciente admitidos no servigo de endoscopia devem assinar termo de consentimento,
preferencialmente contendo informagdes que esta ciente que o exame esta sendo realizado durante
epidemia de COVID-19.
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Precaugdes para os pacientes

[ Pacientes classificados como Risco Alto devem usar mascara e luvas cirurgicas.

Instrugdes para os profissionais que trabalham no setor de endoscopia

° De acordo com recomendacdes da Organizacdo Mundial da Saude (04/03/2020), todos os
profissionais que trabalham no setor devem utilizar mascara cirldrgica padrdo para protecao

respiratdria, a qual devera ser trocada a cada duas horas.

° E obrigatério lavar as maos com agua e sabdo ou esfregar as maos com alcool gel antes e
depois de toda a interacdo do paciente e antes de colocar e remover o EPI, incluindo luvas.

Uso de equipamentos de protecao individual (EPI):

Pacientes estratificados como risco baixo:

Touca

Mdscara cirurgica padrdo (descartar ao término de cada exame)
Oculos de protecdo

Avental descartavel de mangas longas

Dois pares de luvas que cubram inclusive a regidao do punho

o Uk wN e

Propé descartavel
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Pacientes estratificados como risco alto: remarcar se exames eletivos e realizar caso exames de
urgéncia/ emergéncia

Touca

Mascara N95

Oculos de protecdo ou “face shield”

Avental cirdrgico com mangas longas

Dois pares de luvas que cubram inclusive a regidao do punho

o v kA wLNE

Propé descartavel

Recomendamos que nos pacientes de alto risco ou positivo para SARS-CoV-2, a endoscopia seja
realizada em salas de pressdao negativa (muitas vezes disponiveis apenas em salas de centro
cirargico).

Recomenda-se vigilancia dos pacientes submetidos a procedimentos endoscdpicos, seja orientando o
mesmo a alertar o setor por contato telefénico ou via e-mail caso desenvolva sintomas ou
confirmacdo da doenca nos préximos 14 dias apods a realizacdo do exame, seja através de
acompanhamento telefénico regular com uma triagem dedicada 7 e 14 dias ap6s o procedimento de
endoscopia, até que esse surto infeccioso esteja resolvido.
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Passo-a-passo da colocag¢iao dos EPI

Propé

Touca

Higienizagdo das maos

Colocar o avental descartavel (ou cirurgico)
Colocar a mascara facial

Colocar os 6culos de protecdo

Colocar as luvas

No vk wNe

Como retirar os EPI’s.

*AMB

Assodagio Médica Brasiieira

Ao término do exame, a remocao do EPI é uma parte crucial do processo e precisa ser realizado com

cuidado para evitar nossa contaminacgao, visto que o EPI pode estar contaminado agora.

1. Retire o propé

2. Retirada do primeiro par de luvas

3. Retirada do avental e do segundo par de luvas

a) Agarre o avental pela frente e afaste-o do corpo para que os lagos de tras se quebrem, tocando-

0 apenas com as maos enluvadas.
b) Ao remover, dobre ou enrole o avental de dentro para fora em um pacote.
c) Retire as luvas ao mesmo tempo, apenas tocando no interior das mesmas.

4. Higienizar as maos

w

Retirada dos Aculos ou face shield.
6. Retirada da mascara e touca

e Remova a mascara por tras sem tocar na parte da frente. A frente da méscara é

contaminada. NAO TOQUE!
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7. Finalizagao
Lavar as maos ou usar um sanitizador de maos a base de alcool imediatamente apds a
remocao de todos os EPI.

Como retirar acessorios do canal de trabalho do endoscépio (etapa do procedimento com alto risco
de contaminagdo por secregoes)

Utilizar técnica da dupla gaze, onde o(a) endoscopista segura uma gaze junto ao canal de trabalho e o
auxiliar remove o acessorio limpando toda a extensao do “corpo” do mesmo com outra gaze,
mantendo pouca distancia da mao do(a) endoscopista.

Cuidado extra ao final para evitar efeito “chicote” do acessério com potencial de respingar secre¢oes
no ambiente.

Como desacoplar o aparelho de endoscopia da processadora

Ao término do exame, o(a) endoscopista coloca o aparelho em bandeja apropriada e identificada
como contaminado (SUJO).

O técnico com luvas novas (limpas) e EPI’s obrigatdrios desconecta o aparelho da processadora,
desliga os botdes da mesma (conforme rotina do servico) e leva a bandeja para a area de
desinfeccao.

Desinfec¢ao dos aparelhos de endoscopia

N3ao ha recomendacdes especificas para a descontaminacao dos aparelhos durante o surto de SARS-
CoV-2. As recomendacdes sdo as mesmas para a desinfec¢ao de alto nivel dos aparelhos de
endoscopia, devendo-se reforcar o treinamento e realizar reunides com os colaboradores reforcando
a importancia de seguir rigorosamente a politica de reprocessamento do endoscdpio como um
método seguro e eficiente para evitar a propagacao da infeccdo viral.
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A limpeza da sala deve seguir os protocolos estabelecidos pelas respectivas institui¢gdes. O
comportamento do novo coronavirus em superficies inanimadas ainda ndo é completamente
conhecido. Superficies como o trolley de endoscopia, processadora, mesa de trabalho e o piso devem
ser higienizados periodicamente. A maca deve ser higienizada impreterivelmente ao término de cada
exame.

Consideragdes Gerais
Este é um material desenvolvido pelo COMITE DE COMUNICACAO DA ENDOSCOPIA SEGURA SOBED.

Serd atualizado periodicamente de acordo com as recomendacdes das autoridades de saude
brasileiras, ANVISA e MS, e guidelines internacionais.

Trata-se de uma recomendacdo SOBED para a protecdo do médico (a) endoscopista, equipe de apoio
e pacientes, porém ndo é uma diretriz que torna protocolos obrigatdrios.

E importante frisar que muitas instituicdes hospitalares ja adotaram suas préprias medidas de
seguranga contra a transmissao do coronavirus. Portanto, as recomendacdes contidas neste
documento deverao servir de apoio, e ndo suplanta-las.

Sdo responsaveis por estas informacoes:

Dr. Jairo Silva Alves — Presidente da SOBED e membros da Diretoria Executiva

Dr. Tomazo Prince Franzini — Diretor de Comunica¢cao SOBED

Dr. Bruno da Costa Martins — Membro da Comissao de Comunicagdo SOBED

Dra. Ana Maria Zuccaro — Presidente da Comissdo de Etica e Defesa Profissional da SOBED

Dr. Carlos Eduardo Oliveira dos Santos — Membro da Diretoria, responsavel pela versdo em espanhol
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Disponivel em:

http://www.worldendo.org/wp-content/uploads/2020/02/Suggestions-of-Infection-Prevention-and-

Control-in-Digestive-Endoscopy-During-Current-2019-nCoV-Pneumonia-Outbreak-in-Wuhan-Hubei-

Province-China.pdf

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019

https://emergency.cdc.gov/han/han00426.asp

https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-nCoV/guidance-hcp.html
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