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“A inteligéncia é o Unico
meio que possuimos para
dominar 0S N0Ss0S
instintos.”
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RESUMO

Este trabalho apresenta uma revisdo de como surgiu a contaminacdo pelo virus SARS-Cov-2,
denominada COVID-19, como esta se manifestou em cada individuo. Ainda analisa a importancia
nutricional e de exercicios fisicos em pacientes pds-covid. Os objetivos deste trabalho foram relatar
como a nutricdo adequada e os exercicios fisicos contribuem com a recuperacdo e manutengdo do
corpo humano, em especial aos individuos que contrairam a covid. J& estd bem fundamentado de que a
prética regular do exercicio fisico atua como um modulador do sistema imune, portanto afere-se assim,
gue pode progressivamente minimizar os danos causados pelo COVID-19. Para estabelecer o que é
necessario para cada individuo, este estudo buscou por artigos, pesquisas cientificas, pois como trata-
se de um assunto recente, temos uma caréncia de literatura cientifica. Deste modo a metodologia
utilizada, é o embasamento literal em artigos publicados nos Gltimos anos. Por fim, a importancia da
pratica de atividade fisica, com uma alimentacdo adequada, vem sendo cada vez mais priorizada
durante a pandemia da COVID-19, sendo enfatizada por pesquisadores, diferentes classes
profissionais e instituicdes. E com o avanco da COVID-19, a busca pela saide tem crescido, bem
como a préatica de tais exercicios por uma parcela da populagdo. Deste modo, a alimentagdo adequada
serve para que cada individuo possa ter um fornecimento energético adequado, 0s quais agem
melhorando a imunidade. Para uma intervencdo nutricional e os exercicios fisicos adaptados a
realidade de cada paciente devem ser consideradas como parte integrante da abordagem aos pacientes
vitimas de infec¢do por covid-19, desde o internamento em UTI, enfermaria, bem como nos cuidados
gerais de saude e o p6s-covid.

Palavras-chave: SARS-Cov-2, alimentacéo, exercicio fisico, pandemia.



ABSTRACT

This paper presents a review of how the contamination by the SARS-Cov-2 virus, called COVID-19,
appeared in each individual. It also analyzes the nutritional and exercise importance in post-covid
patients. The objectives of this work were to report how proper nutrition and physical exercise
contribute to the recovery and maintenance of the human body, especially for individuals who
contracted covid. It is already well established that the regular practice of physical exercise acts as a
modulator of the immune system, therefore, it can be measured that it can progressively minimize the
damage caused by COVID-19. To establish what is necessary for each individual, this study sought
articles, scientific research, as this is a recent issue, we have a lack of scientific literature. Thus, the
methodology used is the literal basis of articles published in recent years. Finally, the importance of
physical activity, with adequate nutrition, has been increasingly prioritized during the COVID-19
pandemic, being emphasized by researchers, different professional classes and institutions. And with
the advance of COVID-19, the search for health has grown, as well as the practice of such exercises by
a portion of the population. Thus, adequate nutrition serves so that each individual can have an
adequate energy supply, which act to improve immunity. For nutritional intervention and physical
exercises adapted to the reality of each patient, they should be considered as an integral part of the
approach to patients who are victims of covid-19 infection, from admission to the ICU, infirmary, as
well as in general health care and the postpartum period. -covid.

Key words: SARS-Cov-2, food, exercise, pandemic.
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1. INTRODUCAO

A mé alimentagdo é um dos principais fatores de risco relacionados a doengas no
mundo. No Brasil, em 2015, ela foi o fator de risco que mais contribuiu para os anos de vida
perdidos, sendo superior, inclusive, ao uso de alcool, drogas, tabagismo e inatividade fisica
(MALTA et. al., 2017). A saude e a alimentacdo sdo direitos fundamentais garantidos por
meio da Constituicdo Federal do Brasil. As acdes de alimentagdo e nutricio no Brasil
iniciaram antes do SUS e se consolidam a partir do SUS, que ja completou 30 anos de
existéncia. Uma das acbes mais consistentes na Atencdo Primaria a Saude (APS) é a
Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN), que permite conhecer o estado nutricional e o
consumo alimentar da populacdo ao longo das décadas e direciona o trabalho das equipes de
salde. As acOes de alimentacdo e nutricdo no SUS foram institucionalizadas a partir da
publicacdo da Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN), em 1999 (MS, 2007).
Assim podemos afirmar que a organizagdo da atencdo nutricional em sistemas de salde deve
ser iniciada no reconhecimento dos principais agravos relacionados a alimentagcdo e a
nutrigéo.

A pandemia da doenca causada pelo novo coronavirus (COVID-19) trouxe enormes
desafios para a Saude Publica, que vdo além da fase critica da doenca e hospitaliza¢cdes. Como
lidar com as sequelas fisicas e psicossociais daqueles que sobrevivem, tem sido o foco de
profissionais de salde de diversas areas (BARKER-DAVIES; et al. 2020; e DEMECO,; et al;
2020).

A doenca causada pelo novo coronavirus (COVID-19) tem causado alteracdes
histéricas no perfil epidemiolégico mundial, com impactos marcantes nas esferas social,
econdmica, politica e cultural.

O estado nutricional adequado representa um aspecto fundamental no enfrentamento
da COVID-19, requerendo dos profissionais nutricionistas a realizacdo de intervenc@es, por
meio de prescrigdes dietéticas e orientacGes sobre alimentacdo saudavel na perspectiva de
prevencdo, tratamento e reabilitacdo de pessoas acometidas por essa enfermidade. Diante da
velocidade alarmante do nimero de casos registrados no mundo e do comportamento obscuro
do novo coronavirus no organismo humano, a comunidade cientifica tem se debrugado em
estudar sobre a COVID-19, haja vista as inUmeras publicagdes que tém sido diariamente
veiculadas.

O exercicio fisico tem sido relacionado a importantes beneficios na salde, na
qualidade de vida e no bem-estar fisico e psicoldgico (COLDITZ; et al. 2017; HILLS; et al.



2015; WARBURTON; 2017), sendo também reconhecido como estratégia de prevencao
primaria e secundaria eficaz em mais de 25 doencas cronicas, proporcionando redugdes de
risco dessas doengas em torno de 20% a 30% (WARBURTON. 2018).

Assim, os objetivos destes estudos, tendo em vista 0 cenario atual, é de extrema
importancia que fagcamos estudos sobre as orientacOes e a terapia nutricional indicada no
tratamento da COVID-19 sob diversos contextos, juntamente com o exercicio fisico.

Por fim, como trata-se de um assunto ainda em estudos, pesquisas, portanto ha uma
caréncia na literatura cientifica sobre a relacdo direta entre exercicios fisicos, imunidade e
recuperacdo ao COVID-19, e deste modo a metodologia utilizada, é o embasamento literal é

com base em artigos publicados.
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2. METODOLOGIA

Esta revisdo caracteriza-se por uma revisdo da literatura sobre as politicas publicas de
controle, prevencdo, abordagem e manejo dos pacientes da covid-19. Foi realizada por meio
de livros, artigos, base de dados como Science, Revista Epidemiol, PubMed, com base de
dados dos ultimos 10 anos. Além dos periodicos, capes e materiais governamentais, como
Ministério da Saude e OMS. Foram utilizados 0s seguintes extratores: Covid-19, nutricdo e
exercicios no pos-covid-19, prevencdo e manutencdo das medidas adotadas pelas politicas
publicas. Os critérios de exclusdo foram: duplicidades nas bases de dados, teses, dissertacdes

e carta editorial.
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3. DESENVOLVIMENTO
3.1. Importancia Nutricional na manutencao fisioldgica

A nutricdo é primordial na manutencéo da salde através dos alimentos. E a fisiologia
nutricional aborda o equilibrio alimentar junto a digestao, indigestdo, absorcao e metabolismo
e o valor energético dos alimentos, bem como a importancia nutricional de cada nutriente.

Portanto, além da capacidade de manter o corpo vivo, a alimentacdo tem papel
essencial na saiude de todos os seres humanos, e por meio da ingestdo dos alimentos
adequados gque 0 organismo recebe 0s nutrientes, vitaminas e minerais que precisa para
manter seu funcionamento da melhor maneira, inclusive prevenindo contra doencas como
anemia, obesidade, diabetes tipo 2, acidente vascular cerebral (AVC) entre vérias outras
doencas.

A dieta adequada e balanceada € aquela que fornece ao individuo todas as
necessidades nutricionais para a manutencdo e o reparo dos sistemas vitais, bem como para o
crescimento e o desenvolvimento do organismo (MAHAN; ESCOTT-STUMP, 2002).

Com uma boa nutri¢do, vinda da alimentacdo adequada, que vem a qualidade de vida,
ou seja, uma refeicdo completa deve conter exemplos de todos os grupos alimentares, sendo
estes, proteinas, carboidratos, leguminosas, verduras e legumes. Ao longo do dia, as frutas
também devem entrar no cardapio, principalmente no café da manhd e nos lanches, por
exemplo, se uma pessoa nao consumir um determinado grupo alimentar, como os legumes, 0
corpo vai ficando cada vez mais deficiente dos nutrientes que os legumes fornecem. E a falta
de devido nutriente durante muito tempo pode trazer problemas sérios para a saude.

Ter uma alimentacdo saudavel é de extrema importdncia para que 0 organismo
funcione de maneira correta. E para este bom funcionamento a alimentacao deve ser composta
por macro e micronutrientes. Os macronutrientes sdo responsaveis por fornecer fontes de
energia para o corpo. Estes sdo considerados fundamentais para se ter uma alimentacdo
saudavel no dia a dia, uma vez que eles sdo responsaveis pela reposicao das energias gastas.
Como visto, os macronutrientes fornecem energia para 0 cCOrpo, por isso € importante a
ingestdo diaria destes nutrientes. Os macronutrientes sdo formados por 3 elementos sendo 0s
carboidratos, proteinas e lipidios.

Diferente dos macronutrientes, existem nutrientes que ndo precisamos absorver em
grandes quantidades, embora eles sejam importantes para 0 bom funcionamento de nosso
organismo. Sdo 0s micronutrientes, 0s quais sdo encontrados nos alimentos em concentragoes

mais baixas. Os micronutrientes sdo formados pelas vitaminas e 0s minerais.
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Ademais, para que tenhamos uma alimentagdo saudavel e adequada, € necessario
observar alguns pontos importantes, sendo estes, a variedade, pois cada alimento contribui
com determinado nutriente; ter moderacdo, com os alimentos que contenham baixo teor
nutricional, e evitar exageros dos alimentos saudaveis; e a salubridade, isto €, optar por itens
naturais ou poucos processados, que tém maior valor nutricional em relagdo aos com aditivos,
COmo 0S concertantes e corantes, entre outros. A propor¢do combina as quantidades ideias dos
alimentos de acordo com as fungdes que seus nutrientes exercem no organismo.

Portanto, o conceito de uma alimentacdo saudavel engloba uma serie de
conhecimentos que devem ser respeitados, por isso deve-se se observar a prescricao aplicada
por um profissional de nutricdo, o qual estard preparado para adequar um planejamento para
cada tipo de individuo e suas necessidades metabolicas. Buscando-se o fornecimento

energético adequado, com equilibrio entre 0s macros e micronutrientes.
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3.2. Importéancia dos Exercicios Fisicos na manutengéo fisiologica

A pratica de atividades fisicas regulares é atualmente recomendada como forma de

manutencdo da saude, sendo este um fator importante para uma melhor qualidade de vida.

As atividades fisicas podem ser representadas por todas as atividades da vida
diaria e exercem efeitos benéficos nos sistemas locomotores, digestivo,
respiratério e cardiovascular, assim como no metabolismo celular e nas
funcBes dos 6rgaos em geral (PEREIRA, 1996; PITANGA, 2004).
Os exercicios fisicos sdo formas de atividade fisica planejada, estruturada, repetitiva,
que objetivam o desenvolvimento da aptiddo fisica, de reabilitacdo organico-funcional e
habilidades motoras (NAHAS, 2003). Nesse sentido, a pratica regular de exercicios fisicos
tem papel essencial no funcionamento normal do corpo e para a salde, por esse motivo niveis

de aptiddo fisica apropriados devem ser mantidos durante toda a vida (PEREIRA, 1996).

A préatica regular de exercicios pode provocar alteragdes nos sistemas
cardiovascular e respiratério, principalmente nos individuos sedentarios e
nao atletas, melhorando assim a absorc¢do, transporte, entrega e utilizacéo de
oxigénio pelo musculo. Ainda, sdo desenvolvidos também os aspectos fisico-
motores como a coordenacao, o ritmo, o equilibrio e a agilidade (SANTOS,
1994).

A pratica de atividades fisicas ou exercicios fisicos ja eram muito utilizados pelos
individuos com o objetivo de manter a saide. Com o avanco da COVID-19, a busca pela
salde tem crescido, bem como a prética de tais exercicios por uma parcela da populagao.

Por esse motivo, os exercicios fisicos tornam-se cada vez mais fundamentais, ja que
sdo capazes de preservar a capacidade funcional dos individuos, garantindo maior autonomia,
independéncia, bem-estar e qualidade de vida. E ainda, os exercicios auxiliam nos
mecanismos neuronais e bioquimicos, que impactam a satde mental, reduzindo os efeitos do
estresse do dia a dia, elevam a qualidade do sono, permitindo que o individuo possa acordar
mais relaxado e disposto.

De acordo com Pitanga (2004), essa pratica se encontra dentro do conjunto de aspectos
comportamentais que somados aos aspectos ambientais (moradia, transporte, lazer, educacéo,

entre outros) sao determinantes para o bem-estar, refletindo na qualidade de vida.
Para Caspersen,

a atividade fisica é definida como como qualquer movimento corporal
produzido pela musculatura esquelética, portanto voluntario, que resulte em
gastos energéticos acima dos niveis de repouso. Inclui atividades
ocupacionais do cotidiano, deslocamento, atividades de lazer, exercicios
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fisicos, esportes, danca, artes marciais, entre outros (CASPERSEN et
al.,1985).

Ainda, tratando deste conceito, trata Nahas

0 exercicio fisico é uma das formas de atividade fisica planejada,
estruturada, repetitiva, que objetiva o desenvolvimento da aptidéo fisica, de
habilidades motoras ou a reabilitagdo organico-funcional. Incluem,
geralmente, atividades de niveis moderados ou intensos, tanto de natureza
dindmica como estatica. (NAHAS 2003).

No entanto, a busca pelo movimento, seja pela préatica de atividade fisica ou exercicio
fisico é refletida positivamente nos niveis de aptiddo fisica dos individuos, saude e bem-estar.
Dentro da atividade fisica e do exercicio fisico, cabe destacar o que diz Nahas, a respeito da
aptidao fisica

a aptiddo fisica é a capacidade que um individuo possui de realizar
atividades fisicas, podendo derivar de fatores herdados, do estado de salde,
alimentac&o e principalmente da pratica regular de exercicios fisicos. O autor
coloca ainda que a aptidao fisica pode apresentar-se de duas formas: aptidao
fisica relacionada a performance motora, a qual se refere ao bom
desempenho em tarefas especificas, quer no trabalho ou nos esportes e
aptiddo fisica relacionada a salde, a qual se refere ao estado de salde
(prevencdo e reducdo de fatores de risco) e maior disposicdo para as
atividades da vida diaria. (NAHAS, 2003).

A prética de atividade fisica é essencial na melhoria da salde, como 0s aspectos
fisiolégicos e motores. E visivel que aderindo um estilo de vida fisicamente ativo é possivel
ter uma vida saudavel e com qualidade. Estes exercicios fisicos devem sempre ser orientados

por profissionais habilitados, para que sejam prescritos de maneira adequada.

Deste modo, destaca-se 0 que diz Pitanga,

esses exercicios devem ser prescritos e orientados de forma individualizada,
tendo resultados mais satisfatorios com relagdo a satde. O autor acredita que
0s exercicios aerébicos devam ter sua pratica incentivada a partir do
momento em que as pessoas se conscientizarem da importancia da adogéo de
um estilo de vida fisicamente ativo (PITANGA,2004).

Portanto, é primordial que individuos de todas as faixas etarias se conscientizem da
importancia de manter a salde geral com a pratica da atividade fisica, devendo ser
incentivado a crianca a pratica de atividades, tanto lazer quanto na educacéo fisica escolar
para um desenvolvimento psicomotor. Aos adolescentes, adultos e idosos recomenda-se a

pratica habitual de exercicios fisicos ou esportes de maneira que sejam estimuladas as
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capacidades motoras, a fim de manutengdo da salde fisica e consequente uma qualidade de
vida.

Por fim, a préatica regular de atividade fisica pode minimizar os efeitos fisiologicos de
um estilo de vida sedentario, aumentar a expectativa de vida contribui para o bom
funcionamento dos 6rgdos, sobretudo do sistema cardiorrespiratorio, ajuda o intestino a
funcionar bem, previne doencas, tais como problemas cardiovasculares, diabetes, osteoporose
e reumatismo, entre outras, aléem de ser adjuvante em seu tratamento, contribui para a perda
de gordura e o ganho de musculos e ajuda a equilibrar a ingestdo de calorias e o0 gasto de

energia, por isso a atividade fisica é de extrema importancia ao individuo.
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3.3. A doenca COVID-19

A COVID-19 é uma doenga infectocontagiosa causada pelo coronavirus da sindrome
respiratoria aguda grave 2 (SARS-CoV-2), do inglés severe acute respiratory syndrome-
associated coronavirus (Zhu N; et al. 2020).

Segundo a Organizacdo Mundial da Saide (OMS), em 31 de dezembro de 2019, em
Wuhan, na China, foram descritos os primeiros casos de pneumonia causada por um agente
desconhecido e reportados as autoridades de saude. No final de janeiro de 2020 a OMS,
declarou esse cenario como emergéncia de satde global.

O epicentro desse surto é a cidade de Wuhan na Provincia de Hubei da China central,
sendo que o mercado atacadista de frutos do mar de Huanan é pelo menos um dos lugares
onde SARS-CoV-2, proveniente de um animal desconhecido deve ter ultrapassado a barreira
entre espécies para infectar humanos.

Um estudo pioneiro conduzido na cidade de Shenzhen, préximo de Hong Kong, por
um grupo de clinicos e cientistas da Universidade de Hong Kong, providenciaram a primeira
evidéncia concreta da transmissdo da SARS-CoV-2 humano a humano (Chan JFW; et al.
2020).

Segundo o estudo publicado por Paraskevis et al, 2020:

sugeriu que o SARS-CoV-2 esta filogeneticamente relacionado com o
BatCoV RaTG13 detectado em morcegos da provincia de Yunnan, na China.
O sequenciamento gendmico demonstrou uma similaridade de,
aproximadamente, 96,0%. Entretanto, o BatCoV RaTG13 ndo apresenta a
variante exata que causou o atual surto em humanos, mas fortalece a
hipétese de que 0 SARS-CoV-2 tenha se originado em morcegos. Como 0s
morcegos ndo sdo comercializados no mercado de Wuhan, descartou-se a
possibilidade de que o virus tenha surgido neste local (Paraskevis D; et al.
2020).

Alguns estudos especulam que o SARS-CoV-2 foi transmitido de morcegos para
pangolins e, desses hospedeiros intermediarios, para 0 homem. Embora ndo haja dados que
comprovem essa hipbtese, o0s resultados baseiam-se em andlises filogenéticas e
sequenciamento de proteinas virais que demonstram semelhancas do SARS-CoV-2 com
outros CoV, capazes de infectar células de outras espécies, como pangolins e tartarugas.

Segundo o ministério da saude,

Trata-se de RNA virus da ordem Nidovirales da familia Coronaviridae. Os
virus da SARS-CoV, MERS-CoV e 2019-nCoV sdo da subfamilia
Betacoronavirus que infectam somente mamiferos; sdo altamente
patogénicos e responsaveis por causar sindrome respiratéria e
gastrointestinal. Além desses trés, ha outros quatro tipos de coronavirus que



17

podem induzir doenca no trato respiratério superior e, eventualmente
inferior, em pacientes imunodeprimidos, bem como afetar especialmente
criancas, pacientes com comorbidades, jovens e idosos (Ministério da Saude,
2020).

Por se tratar de uma infeccdo respiratéria aguda, o SARS-CoV-2 se dissemina
principalmente por goticulas, secrecbes respiratorias e contato direto com o paciente
infectado. Diante dessa perspectiva, destaca-se a capacidade do virus ser transmitido de
humano para humano (transmissdo direta), principalmente entre membros familiares, entre 0s
quais existe maior contato proximo e por tempo prolongado.

De acordo com o estudo realizado por Van Doremalen et al, 2020:

0 SARS-CoV-2 pode permanecer vidvel e infeccioso em aerossois por até 3h
apos ser eliminado no ambiente. No entanto, este tempo de sobrevida pode
variar a depender do local, da quantidade, da espessura da secrecéo liberada
pelo paciente e da superficie em que ela ird se depositar. (Van Doremalen N;
et al. 2020).

Embora a transmisséo direta seja reconhecida como um dos principais mecanismos de
disseminacdo, a transmissao indireta por superficies contaminadas também contribui para a
perpetuacdo do virus. Superficies de plastico e aco inoxidavel, quando comparadas com o
cobre e papeldo, conferem ao virus a capacidade de permanecer viavel e infeccioso por até
72h.

Conforme demonstrou o estudo realizado por Zhang et al, 2020:

alguns pacientes, foi possivel detectar a presenca de particulas virais em
amostras de sangue e swabs retais, 0 que indica a possibilidade de diferentes
vias de transmissdo. Em conjunto, os resultados sugerem que se trata de um
virus perigoso devido a velocidade de disseminacdo e que é altamente
resistente ao ambiente externo. (Zhang Wi; et al. 2020).
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3.4. Complicacoes fisiopatoldgicas em pacientes com COVID-109.

Conforme explica o Ministério da Saude,

Os coronavirus causam infeccBes respiratérias e intestinais em humanos e
animais; sendo que a maioria das infeccdes por coronavirus em humanos séo
causadas por espécies de baixa patogenicidade, levando ao desenvolvimento
de sintomas do resfriado comum, no entanto, podem eventualmente levar a
infeccdes graves em grupos de risco, idosos e criancas (Ministério da Saude,
2020).

Segundo o National Institute of Health, 2020:

em um relato de 1482 pacientes internados com COVID-19 confirmada, os
sintomas mais presentes foram, tosse (86%), febre ou calafrios (85%),
taquipneia (80%), diarreia (27%) e nauseas (24%). Outros sintomas relatados
foram, tosse produtiva, cefaleia, zumbidos, rinorreia, perda do paladar e do
olfato, dor de garganta, dor abdominal, anorexia e vomitos.

Ainda segundo Guan et al, 2020:

em pesquisa com 1.099 pacientes infectados e confirmados por laboratério
mostrou que os sintomas mais frequentes foram: febre (43,8% na admisséo e
88,7% durante a hospitalizacdo), tosse (67,8%) e fadiga (38,1%). Ao analisar
a temperatura, observou-se que aproximadamente 56,0% estavam afebris no
momento do diagnostico, ou seja, a auséncia de febre ndo afasta a doenca.
Curiosamente, diarreia estava presente em 3,8% dos individuos (Guan W; et
al.,2020).

Portanto, os sinais da COVID-19 sdo como os da gripe, e os individuos contaminados
podem ser assintomaticos, outros podem ter sintomas leves de infec¢do do trato respiratorio e
outros individuos ainda, podem ser acometidos com sintomas graves com dificuldade de
respirar precisando ainda ser hospitalizados.

Segundo o estudo realizado por Jin Yh, et al (2020),

Quando em estado grave, pacientes infectados com SARS-CoV-2 podem
apresentar sintomas relacionados a insuficiéncia respiratoria, tais como: falta
de ar, sons respiratorios baixos, embotamento a percussdo, elevacdo e
diminuicdo do tremor tatil da fala. Esse momento representa o estagio mais
critico da COVID-19 e acredita-se que seja causado por uma “tempestade de
citocinas pro-inflamatorias”. Isto é, uma resposta inflamatéria exacerbada
gue, na tentativa de eliminar o agente viral, causa diversas lesdes
comprometendo os pneumacitos tipo | e 11, células encontradas nos alvéolos
pulmonares. Assim, a ventilacdo alveolar inadequada com pouca obtengéo
de oxigénio e a diminuicdo da remocdo de dioxido de carbono séo fatores
que levam a faléncia de multiplos 6rgéos e, por fim, ao ébito do paciente. Ao
realizar a ausculta pulmonar € possivel identificar a presenca de estertores
Umidos, além de, em poucos casos, broncofonias (egofonia, pectoriléquia) (
Jin YH; et al, 2020).
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E importante destacar que cada individuo, desenvolve o quadro clinico de maneira
diferente, por isso é de extrema importancia a realizagdo anamnese adequada, considerando
histérico do individuo contaminado, sendo possivel determinar os niveis de risco para a
COVID-19.

Segundo o Ministério da Salde, as condi¢bes produtoras de maior risco a serem
consideradas s&o:

CONDICOES DE RISCO PARA COMPLICACOES

. Gravidas em qualquer idade gestacional, puérperas até duas
semanas apds o parto (incluindo as que tiveram aborto ou perda fetal);

. Adultos > 60 anos;

. Criancas < 5 anos (sendo que o maior risco de hospitalizacdo
é em menores de 2 anos, especialmente as menores de 6 meses;

. s, com maior taxa de mortalidade);

. Populacdo indigena aldeada ou com dificuldade de acesso;

. Individuos menores de 19 anos de idade em uso prolongado
de acido acetilsalicilico (risco de sindrome de Reye);

. Individuos que apresentem:

0 Pneumopatias (incluindo asma);

0 Pacientes com tuberculose de todas as formas (ha evidéncias
de maior complicacgéo e possibilidade de reativacdo);

0 Cardiovasculopatias  (excluindo  hipertensdo  arterial
sistémica);

0 Nefropatias;

0 Hepatopatias;

0 Doengas hematoldgicas (incluindo anemia falciforme);

0 Disturbios metabolicos (incluindo diabetes mellitus);

0 Transtornos neurolégicos e do desenvolvimento que podem

comprometer a funcdo respiratéria ou aumentar o risco de aspiragdo
(disfuncéo cognitiva, lesdo medular, epilepsia, paralisia cerebral, sindrome
de Down, acidente vascular encefalico — AVE ou doencas neuromusculares);
0 Imunossupressdo associada a medicamentos (corticoide > 20
mg/dia por mais de duas semanas, quimioterapicos, inibidores de TNF-alfa),
neoplasias, HIV/aids ou outros;
0 Obesidade (especialmente aqueles com indice de massa
corporal — IMC > 40 em adultos).
Fonte: Ministério da Saude, 2020.

De acordo com o Ministério da Saude, a estratificagdo dos pacientes deve considerar
as condicOes acima elencadas (que aumentam o risco em relacdo a gravidade da doenca pela
COVID-19) e se os sintomas respiratorios se relacionam com o trato respiratorio superior ou

inferior.
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3.5. Deficiéncias nutricionais em pacientes pds-COVID-19

A cada dia vemos que a melhor estratégia para reduzir o risco de desenvolver doencas
crbnicas é controlar processos inflamatorios por meio de fatores de risco, dieta, exercicio e
escolhas saudaveis de estilo de vida.

Crescentes evidéncias destacam que modificacbes na dieta e fatores nutricionais
podem afetar fortemente a inflamacéo crénica de baixo grau e o risco e sintomas de infeccao
viral (GIUGLIANO, D; et al. 2006).

As vitaminas e oligoelementos essenciais contribuem para funcionamento normal do
sistema imunol6gico por meio de suas propriedades antioxidantes como, por exemplo, as
vitaminas C, E, polifendis e carotenoides que contribuem para aumento no ndmero de
subconjuntos de células T, melhorando a resposta linfocitaria ao mitogénio, aumentando
também a producéo de interleucina-2 e atividade das células natural killers (NK).

A importancia suplementacdo de vitamina A e D, aumentou a imunidade humoral de
pacientes pediatricos apds a vacinacdo contra influenza. A suplementacdo em altas doses de
zinco mostrou melhora imune em pacientes com Torque Teno Virus (TTV)
(WINTERGERST, E. S.; et al. 2007).

Da mesma forma, a suplementacdo de selénio mostrou uma resposta positiva apds
vacinacdo contra influenza. Além dos micronutrientes, ervas e probidticos também
demonstraram eficacia no tratamento e prevencao de infecgdes virais (PATEL, N. et al, 2019).

Também é possivel uma associacdo a reducdo no risco de DCV com as fibras, potassio
e folato contidos em muitos nutrientes e fitoquimicos em frutas e vegetais (ERDMANN, K; et
al. 2008).

Portanto, é extremamente importante que o sistema imune esteja nutrido com 0s
micronutrientes, os quais destacam-se vitaminas A, D, C, E, B6 e B12, zinco, selénio ferro,
cobre, folato, pois quando o sistema imune, encontra-se nutrido com esses nutrientes, o
organismo trabalha de forma adequada e consegue combater 0s microrganismos invasores,

seja virus, bactérias ou fungos.
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3.6. Alterac0es fisicas em pacientes pds-COVID-19

O coronavirus (SARS-CoV-2), pertence ao grupo de virus responsaveis por causar
sindromes respiratorias agudas que podem variar de sintomas leves a condicdes graves, com
internacdo hospitalar, necessidade de ventilagdo mecénica e significativa taxa de mortalidade
(Rothan HA, et al. 2020).

Apesar do comprometimento respiratorio, outros sintomas sisttmicos podem ser
manifestos, tais como distarbios neuroldgicos, gastrointestinais e musculoesqueléticos (Nicola
M; et al. 2020).

Essa sindrome é caracterizada primariamente por uma incapacidade prolongada e tem
como efeitos secundarios disfuncdo muscular, fadiga, dor e dispneia (Falvey JR; et al. 2020).

Conforme explica Robinson Simpson, 2020:

Uma segunda consequéncia muito comum nos pacientes graves consiste em
fraqueza adquirida na UTI, relacionada a imobilidade, controle glicémico
abaixo do ideal e iatrogenia pelo uso de esteroides e bloqueadores
neuromusculares. Outras possiveis alteracbes subsequentes sdo a
polineuropatia e a miopatia do paciente critico. Podem ocorrer ainda
sequelas fisicas menos comuns, decorrentes da imobilidade prolongada,
incluindo descondicionamento cardiorrespiratorio, instabilidade postural,
tromboembolismo venoso, encurtamento muscular, contraturas (miogénicas,
neurogénicas, artrogénicas) e Ulceras por pressdo (Simpson R, Robinson;
2020).

Evidéncias apontam que as principais sequelas apresentadas pelos pacientes apés
vencerem a fase aguda da COVID-19 estdo relacionadas ao acometimento pulmonar: tosse
cronica, fibrose pulmonar, bronquiectasia e doenca vascular pulmonar (FRASER, 2020 e
ZHENGLIANG, 2020).

Conforme demostram-se as pesquisas cientifica, os 6rgdos mais afetados incluem
pulmdes, falta de oxigénio e a inflamacdo generalizada também podem danificar de forma
aguda os rins (27%), figado (50%), trato gastrointestinal (20%) , ainda alteracGes na cascata
de coagulacéo e sistema hematopoiético, coracdo e sistema cardiovascular, cérebro e sistema
nervoso central (SNC) e outros érgdos (Xu L; et al. 2020).

As complicacdes agudas, com o desenvolvimento de coagulos sanguineos a partir de
inflamacdes nestes mesmos vasos, especialmente nos pulmdes, pode ser responséavel pelo
desenvolvimento de formas mais graves da doenca, uma vez que estes trombos podem
desempenhar um papel direto e significativo nas anormalidades das trocas gasosas e na

disfuncédo de 6rgéos (Fellet J. 2020).
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Segundo Paniz-Mondolfi, et al, 2020:

No cérebro e SNC, as sequelas neurolégicas podem ser devastadoras,
especialmente em decorréncia de infec¢Bes virais respiratorias, uma
vez que ja e conhecida pelo menos duas rotas de entrada no SNC, via
hematogénica mediada por receptores ECA2 e por vias retrégadas
neuronais, e consequente infeccdo induzida por virus neuropatico, o
que pode explicar o aumento da ocorréncia de acidente vascular
cerebral (AVC), mudancas de comportamento e anosmia.

Para Diao B, et al, 2020:

A insuficiéncia renal nos pacientes acometidos com COVID-19 ocorreu pelo
aumento da creatinina sérica e redugdo da taxa de filtracdo glomerular. A
infeccdo por SARS-CoV-2 pode induzir a necrose tubular aguda grave e
infiltracdo de linfécitos, causando mais danos tubulares por meio do
recrutamento de macrofagos para se infiltrar no tabulo intersticio, podendo
ser explicado pela expressao dos receptores ECA2 nos tubulos renais.

Conforme, observa-se as pesquisas cientificas as complicacdes cronicas advindas da
COVID-19 e compreender o seu desencadeamento, pode-se considerar os estudos das
pneumonias graves que evoluem para a sindrome de angustia respiratria aguda, levando a
cicatrizes que em geral causam problemas respiratdrios a longo prazo e que aumentam o risco
de ataque cardiaco e derrame. Ainda, observa-se que pacientes pos-internagcdo por pneumonia
grave apresentaram cerca de 4 vezes mais riscos de ataque cardiaco e derrame no primeiro

ano e 1,5 nos 9 anos subsequentes (Servick K, 2020).
Para Fan C, et al, 2020:

Os pacientes gravissimos da COVID-19, que passam muito tempo em UTI,
ficam propensos a desenvolver a “sindrome de cuidados intensivos, que se
caracteriza por um conjunto de alteracGes fisicas (atrofia e fraqueza
muscular - 50%), cognitivas (79%) e mentais (28%) que reduzem a
qualidade de vida tanto do paciente quanto de seus cuidadores.

Ainda em relacéo as alteracdes fisicas, a fraqueza neuromuscular adquirida na UTI € a
forma mais comum deste comprometimento, ocorrendo em mais de 25% dos sobreviventes da
UT]I, com mobilidade reduzida, quedas recorrentes ou tetraparesia (Marinho PM; et al. 2020).

As queixas mais comuns que 0s pacientes apresentam sdo fadiga, dispneia, dor
articular e dor no peito (CARFI; et al. 2020); porém, vale ressaltar que as sequelas nao se

restringem ao sistema respiratorio (NHS; 2020).



23

A reabilitacdo pulmonar (RP) estd indicada para melhorar a fungdo pulmonar,
tolerdncia aos exercicios fisicos e reducdo da fadiga principalmente para os pacientes que
foram hospitalizados (ZHAO,; et al. 2020).

Desse modo, destaca-se a importancia de um acompanhamento desses pacientes no
pos-covid-19, desde a atencdo primaria ou média complexidade, com diagnostico,
monitoramento e reabilitacdo.
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3.7. Nutricao e Exercicios Fisicos na recuperacao do paciente pés-COVID-19

A atividade fisica tem um papel importante como a melhora da imunidade e como
consequéncia diminuir os sintomas causados pela covid-19.
Conforme explica Geraldo Amorim, 2021

O sedentarismo é uma das condi¢des que agravam a Covid-19 por manter o
corpo inflamado. Essa inflamacdo cronica presente também em obesos,
renais cronicos e diabéticos compromete a resposta imunologica,
favorecendo ndo so a infeccdo pelo virus como também a hiperinflamacéo,
responsdvel pela gravidade da Covid (jornal cientifico Frontiers in
Immunology. 2021).

Deste modo, a intervencdo nutricional e os exercicios fisicos adaptados a realidade de
cada paciente devem ser consideradas como parte integrante da abordagem aos pacientes
vitimas de infec¢do por SARS-CoV-2, desde o internamento em UT]I, enfermaria, bem como
nos cuidados gerais de salde.

Em cada etapa do tratamento, a terapia nutricional deve fazer parte do cuidado ao
paciente. Por isso, € importante associar a nutricdo as medidas de suporte a vida para melhorar
os resultados, especialmente na fase de recuperacgdo, revisando as praticas, 0S processos e 0s
protocolos assistenciais, visando a garantia da qualidade e da seguranca para pacientes.

O planejamento do cuidado nutricional é fundamental para contribuir com os bons
resultados clinicos, em conjunto com as demais terapias médicas e multiprofissionais.

Importante destacar o estudo elaborado por Riccardo Caccialanza; et. al, 2020:

Dietas altamente caléricas em uma variedade de consisténcias diferentes
com alimentos e lanches altamente digeriveis estdo disponiveis para todos o0s
pacientes. Suplementacdo oral de proteinas de soro de leite, bem como
infusdo intravenosa de multivitaminico, solucbes de oligoelementos
multiminerais sdo implementados na admisséo. Na presenca de déficit de 25-
hidroxivitamina D, o colecalciferol é prontamente fornecido. Se o risco
nutricional for detectado, dois a trés frascos de suplementos nutricionais
orais de proteina-caloria (ONS) sdo fornecidos. Se <2 frascos / d de ONS
forem consumidos por 2 dias consecutivos e / ou as condicOes respiratorias
estiverem piorando, é prescrita nutricdo parenteral total / suplementar.

Importante observar a figura abaixo, a qual destaca o impacto do sedentarismo e de
uma vida fisicamente ativa, no desenvolvimento de fatores associados ao manejo do risco de
infeccdo pelo COVID-109.
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Figura 1. Impacto do sedentarismo e de uma vida fizicamente ativa no desenvolvimenio de fatores assocdados ao manejo do isco deinfeccio viral
pelo SARS-CoV-2 como sobrepeso, obesidade, DCWs e DM2. Entre os mecanismios fisicldgices relacionados a estes fatores de risco destacam-se a
disfuncao autondmica cardiovascular, ainflamacao e o estresse osidativo. Legenda: DM2: diabetes melfus dotipo 2, DCVs: doencas cardiovasculares.

Portanto, é importante o acompanhamento clinico desses pacientes. A necessidade de
promover o retorno a plena funcionalidade de pacientes curados da COVID-19, bem como a
recuperacdo fisica da populacdo em isolamento, prometem ser demandas crescentes, e uma

busca pelo aprimoramento e recuperacdo dos pacientes que surgirdo nos servicos de saude

apos os primeiros ciclos da pandemia ocasionada pelo atual coronavirus.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

Ao final deste estudo, algumas conclus6es foram extraidas em relacfes entre a préatica
regular de atividades fisicas e a manutencdo da saude geral, e sobre a COVID-19. Porém,
destacamos que ha escassez na literatura cientifica sobre a relacdo direta entre exercicios
fisicos, imunidade e recuperacdo ao COVID-19, haja visto o curto periodo desde o surgimento
da doenca, fazendo-se necessario um olhar atento para estas questdes a fim de promover a
informacdo da populacdo de maneira ampla e padronizada com fundamentacdo teorica
confiavel.

Destaca-se que uma alimentacdo saudavel é essencial para o fortalecimento e bom
funcionamento do nosso sistema imunoldgico ndo apenas no combate e prevencdo da
COVID-19, como também de outras infeccGes. Por isso deve-se observar a prescricao
aplicada por um profissional de nutricdo, o qual estard preparado para adequar um
planejamento para cada tipo de individuo e suas necessidades metabdlicas. Buscando-se o
fornecimento energético adequado, com equilibrio entre 0s macros e 0s micronutrientes,
priorizando 0 consumo de alimentos in natura (frutas, verduras, legumes) que séo ricos em
vitaminas, minerais e outros compostos que agem melhorando a imunidade. Além de nédo
esquecer que uma boa hidratacdo é fundamental para que todas as fungdes do nosso
organismo ocorram adequadamente.

A COVID-19 é uma doenca infectocontagiosa causada pelo coronavirus da sindrome
respiratdria aguda grave 2 (SARS-CoV-2). E por se tratar de uma infeccdo respiratéria aguda,
se dissemina principalmente por goticulas, secrecdes respiratorias e contato direto com o
paciente infectado. E desta maneira, cada individuo desenvolve o quadro clinico de maneira
diferente.

Assim sendo, é extremamente importante que o sistema imune esteja nutrido com 0s
micronutrientes e macronutrientes, pois estando nutrido, o organismo trabalha de forma
adequada e consegue combater 0s microrganismos invasores, seja virus, bactérias ou fungos.

Conforme exposto, varios estudos apontam que as principais sequelas apresentadas
pelos pacientes ap0s vencerem a fase aguda da COVID-19 estdo relacionadas ao
acometimento pulmonar: tosse cronica, fibrose pulmonar, bronquiectasia e doenca vascular,
podendo ainda deixar sequelas neuroldgicas, especialmente em decorréncia de infecgdes

virais respiratérias.
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Também é importante destacar as alteracdes fisicas, como a fraqueza neuromuscular
adquirida na UTI, a mobilidade reduzida, fadiga, dispneia, dor articular e dor no peito. Por
isso, a importdncia de um acompanhamento desses pacientes no poés-covid-19, desde a
atencdo primaria ou média complexidade, com diagnostico, monitoramento e reabilitacéo.

Assim sendo, é de extrema importancia 0 acompanhamento clinico desses pacientes. A
necessidade de promover o retorno a plena funcionalidade de pacientes curados da COVID-
19, bem como a recuperacdo fisica da populacdo em isolamento, prometem ser demandas
crescentes, busca pelo aprimoramento e recuperacao dos pacientes que surgirdo nos servicos

de saude apds os primeiros ciclos da pandemia ocasionada pelo atual coronavirus.
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