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Esta revisdo cientifica semanal é uma sintese de novas

e emergentes evidéncias cientificas sobre a COVID-19
durante o periodo especificado. Trata-se de uma revisao
objetiva de tdpicos e artigos importantes, ndo um guia para
a implementacéo de politicas ou programas. As descobertas
registradas estdo sujeitas a alteracdes a medida que novas
informacgdes sdo disponibilizadas.

Comentérios e sugestdes sdo bem vindos por meio de
covid19-eiu@vitalstrategies.org

Em destaque:

Revisdao detalhada dos 3 Ms: Mascara no rosto,
Maos higienizadas e Manter a distancia

Um estudo de modelagem recente concluiu que a
epidemia difundida da COVID-19 poderia ser desacelerada e ainda mais
reduzida se um numero suficiente de pessoas praticasse os 3 Ms de maneira
consistente: mascara no rosto, maos higienizadas (ou higienizar as maos
com um gel desinfetante) e manter a distancia. O efeito se manteria, mesmo
se o0 uso de mascara, a lavagem das maos e o distanciamento fisico fossem
apenas medidas parcialmente efetivas. A pesquisa também mostra como
esses comportamentos individuais podem limitar a necessidade de longas
quarentenas obrigatorias. Nesta revisao detalhada, examinamos as evidéncias
por tras de cada uma dessas trés ferramentas e analisamos as recomendacdes
atuais.
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Mascara no rosto

Em alguns locais, as mascaras permanecem controversas na luta contra a COVID-19,
mesmo apos seu uso se tornar muito mais recomendado e até mesmo obrigatorio

por autoridades globais, nacionais e locais, sistemas educacionais, corporacdes e
empresas individuais. Nas Revisdes Cientificas Semanais anteriores, apresentamos
atualizacdes sobre a importancia primaria da transmissao respiratéria do SARS-
CoV-2, o virus que causa a COVID-19 e a evolucdo das recomendacdes de saude
publica para o uso de mascaras e coberturas para o rosto. Nos servicos de saude,
existem evidéncias baseadas em estudos randomizados controlados de que as
mascaras médicas (também chamadas mascaras cirurgicas) e respiradores podem

prevenir infecgdes respiratorias (incluindo o coronavirus) nos profissionais da
saude. Para o publico em geral, no entanto, esse mesmo tipo de evidéncia ndo esta
disponivel. Ndo ha estudos experimentais sobre o uso geral de mascaras sobretudo
para a COVID-19 e os que foram realizados para outras infec¢des respiratérias ndo
sao conclusivos. Mesmo assim, estudos observacionais que comparam cenarios
onde o0 uso de mascara em publico € comum a outros cendrios onde ndo é - as
vezes chamados de “experimentos naturais” - sugerem que o uso de mascara pela
comunidade poderia reduzir infec¢des respiratorias, incluindo as dos coronavirus
que causam SARS, MERS e COVID-19. Além disso, muitos estudos laboratoriais

e de engenharia demonstram, de forma convincente, que as coberturas faciais
podem bloquear grandes goticulas respiratorias e reduzir a velocidade de particulas
menores, o que poderia reduzir o risco de transmissado. Finalmente, estudos de

modelagem matematica tém sido uteis para considerar como o uso ampliado de
mascaras pela comunidade e outras estratégias podem afetar o curso de um surto
local ou uma epidemia nacional, mesmo quando ha um acumulo de experiéncias e
evidéncias.

As recomendac¢des sobre o uso de coberturas faciais pela populagédo em geral
exemplificam essa dindmica a medida que aprendemos mais sobre a COVID-19.
Tanto a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e o Centro para a Prevencdo e
Controle de Doencas (CDC) dos Estados Unidos adotaram orienta¢des para o uso
de mascaras pelo publico em geral em ambientes com transmissdo comunitaria.

As mascaras médicas e 0s respiradores, em sua maioria, devem ser priorizados

para os profissionais da saude, pacientes com COVID-19 ou suspeita da doenca e
aqueles que estdo cuidando deles em casa. A orientac¢do local varia de um lugar para
outro, mas as mascaras de pano e outras coberturas para o rosto sdo cada vez mais
recomendadas ou necessarias quando as pessoas estdo em publico fora do ambiente
domeéstico, sobretudo em ambientes fechados e onde o distanciamento fisico ndo é
viavel. As mascaras podem proteger o publico em geral de duas maneiras. Quando
usadas por alguém que pode estar infectado, podem reduzir e retardar as particulas
que impulsionam o virus para outra pessoa. Quando essa pessoa também estiver


https://preventepidemics.org/covid19/science/weekly-science-review/july-4-10-2020/
https://preventepidemics.org/covid19/science/weekly-science-review/july-4-10-2020/
https://preventepidemics.org/covid19/science/weekly-science-review/june-13-19-2020/
https://preventepidemics.org/covid19/science/weekly-science-review/june-13-19-2020/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32246890/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32497510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32497510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32371934/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32371934/
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332293/WHO-2019-nCov-IPC_Masks-2020.4-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/prevent-getting-sick/cloth-face-cover-guidance.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/prevent-getting-sick/cloth-face-cover-guidance.html
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usando uma cobertura facial, essa barreira pode fornecer uma protecdo adicional a
ela. Mesmo mascaras que sao parcialmente efetivas podem reduzir significativamente

o risco de transmissao, sobretudo quando um numero suficiente de pessoas as usam

e quando combinadas com outras medidas efetivas sociais e de saude publica.

Maos higienizadas

Lavar as maos com agua e sabdo ou usar um gel para a higiene das maos a base de
alcool, quando a agua nao estiver disponivel, € uma forma basica e de senso comum
para se proteger e reduzir a disseminagédo da COVID-19. As méos das pessoas
podem espalhar a infecgdo apds tocarem algo contaminado por virus, incluindo pelo
SARS-CoV-2, o virus que causa a COVID-19. As mdos podem captar organismos
infecciosos do meio ambiente e de outras pessoas de varias maneiras. Lavar as maos
pode reduzir a infec¢do, tanto da pessoa que lava as mdos quanto dos outros em
quem eles tocam ou dos objetos que tocaram.

A transmissao de bactérias e virus de maos contaminadas tem sido estudada de
maneira ampla no cenario da assisténcia médica, e o papel das maos contaminadas
na transmissdo de doencas estd bem estabelecido. Existem evidéncias da vida

real, bem como dados de estudos e modelos de pesquisa, que mostraram como a
lavagem das maos pode reduzir de forma significativa a transmissdo de infeccdes,
sobretudo no caso de doencas respiratérias e diarreicas. O motivo para isso é que
a lavagem das méos pode matar ou inativar os organismos que causam as doencas.
O CDC dos Estados Unidos tem um site dedicado a ciéncia por tras da lavagem das
maos, onde resume as evidéncias que indicam qual a melhor técnica, sua duracdo e
os melhores momentos para lavar as maos.

Ha momentos em que a lavagem das maos é mais importante. O CDC afirma que,
sobretudo contra a COVID-19, as pessoas devem lavar as maos depois de estar

em publico, depois de tossir, espirrar ou assoar o nariz, e antes e depois de cuidar
de alguém que esta doente. As pessoas sempre devem lavar as maos se estiverem
possivelmente contaminadas antes de tocar nos olhos, no nariz e na boca, inclusive
ao remover ou substituir mascaras, pois o contato com essas areas é uma das
maneiras pelas quais os germes entram no corpo e nos deixam doentes. As pessoas
também devem lavar as maos antes e depois de comer, antes, durante e apds a
preparacado de alimentos, depois de usar o banheiro ou trocar a fralda, depois de
manusear um animal ou animal de estimacgao e depois de tocar ou manusear o lixo.

Na maioria das vezes, usar agua e sabao para lavar as maos por 20 segundos e
depois secar com uma toalha ou ar limpo € a melhor maneira de manter as maos
limpas. No entanto, quando égua e sabao nado estiverem disponiveis, gel para a
higiene das mdos que contenha um minimo de 60% de alcool serve como um bom
substituto.



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32441991/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32441991/
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/prevent-getting-sick/index.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/prevent-getting-sick/index.html
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/44102/9789241597906_eng.pdf?sequence=1
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/44102/9789241597906_eng.pdf?sequence=1
https://www.cdc.gov/handwashing/show-me-the-science-handwashing.html#fifteen
https://www.cdc.gov/handwashing/show-me-the-science-handwashing.html#fifteen
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/global-covid-19/handwashing.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/global-covid-19/handwashing.html
https://www.cdc.gov/handwashing/when-how-handwashing.html
https://www.cdc.gov/handwashing/when-how-handwashing.html
https://www.cdc.gov/handwashing/when-how-handwashing.html
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Manter a distancia

Manter um espaco fisico entre as pessoas reduz a propagacao de virus respiratorios,
como o SARS-CoV-2. A transmissao de virus respiratérios ocorre sobretudo entre
pessoas que estiverem proximas umas das outras por um periodo prolongado, pois
isso aumenta a chance de que particulas virais vivas exaladas pela pessoa infectada
possam chegar a boca, ao nariz ou aos olhos da outra pessoa ou serem inaladas por
seus pulmdes. Para a COVID-19, o distanciamento fisico é sobretudo importante
porque as pessoas sao mais infecciosas antes e durante o estagio inicial da doenca
(veja o artigo revisado abaixo), mesmo antes dos sintomas serem aparentes, e uma
proporcao significativa de pessoas infectadas com o SARS-CoV-2 nunca desenvolvem
sintomas, portanto, a doencga pode ser espalhada por pessoas que nem sabem que
sdo infecciosas. O CDC recomenda que as pessoas que hdo morem ha mesma casa

mantenham pelo menos 2 metros de distincia fisica entre elas. A OMS recomenda

distancia fisica de pelo menos 1 metro. A distancia recomendada pelas entidades

de saude publica varia dependendo do pais. Pode ser dificil implementar distancias
fisicas mais longas em ambientes publicos internos, o que contribuiu para debates
sobre se existe evidéncia cientifica suficiente para apoiar recomendacdes especificas
sobre o distanciamento.

Pode ser dificil avaliar até que ponto o distanciamento fisico reduz a transmissdo

de virus respiratérios na comunidade, em parte devido aos desafios do uso de
estudos observacionais (“experimentos naturais”) para avaliar com precisdo o
impacto do distanciamento fisico. Uma revisdo sistematica e uma meta-analise
recentes sobre até que ponto as mascaras, a protecao ocular e o distanciamento
fisico reduzem a transmissdo do SARS-CoV-2 dentro e fora dos servicos de saude
descobriram que o distanciamento fisico de pelo menos 1 metro esté associado a
uma reducdo de 70% nas infec¢des por SARS-CoV-2 e que disténcias de pelo menos
2 metros podem ser ainda mais eficazes na reducao da transmissdo. Na realidade,
nao existe uma fronteira firme entre seguro e inseguro; distancias mais longas sao
mais seguras e 2 metros provavelmente sejam mais seguros do que 1 metro. O

grau de protecdo proporcionado por uma disténcia fisica é determinado de forma
ampla pelos mecanismos pelos quais o virus pode ser transmitido de uma pessoa

a outra. Recentemente, analisamos evidéncias sobre se pode haver transmissdo do
SARS-CoV-2 pelo ar a luz de uma carta aberta a OMS argumentando que existem
evidéncias da transmissdo pelo ar, o que justificaria a revisdo das recomendacdes da
salde publica. Sob a distingdo entre transmissédo aérea e transmisséo por goticulas,
acredita-se que os virus viaje distancias mais longas (se estiverem no ar) ou distancias

mais curtas (se forem transmitidos por meio de goticulas). Embora haja evidéncias
de que as exala¢des geram nuvens turbulentas de gas que carregam particulas por
meio de um continuo de tamanhos e que a dicotomia entre a transmissao aérea

e a transmissao por goticulas é exagerada, as regras de distanciamento fisico
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https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public
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https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S0140-6736%2820%2931142-9
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https://watermark.silverchair.com/ciaa939.pdf?token=AQECAHi208BE49Ooan9kkhW_Ercy7Dm3ZL_9Cf3qfKAc485ysgAAA9IwggPOBgkqhkiG9w0BBwagggO_MIIDuwIBADCCA7QGCSqGSIb3DQEHATAeBglghkgBZQMEAS4wEQQMdKJ7yRTqmgC3gm1HAgEQgIIDhZFhi5rRZfazv5jwEolbr-4hZ_Xa4w8z20fidc4orwkqa1kPUtmnYsD7ub2RIR0vBIsgbqc1uRHloSG-9uHuzVE73o9EXwogRmbEBjpo0X2p_zNxFjciFr9O-POvS4r9dSpHS8vxbEVy7AmQLbhK3Qe8Eeg-UNtJw2KYI5rRRHnNXaWaZUJyUrvCDwnkVD8IyFdOGzC78NQcI_O1Xcqo6jJ5hyd0GxJ7F_xSR2deQ2Adj-z7HupvklRWrRBl6DvYPqbpLbY2dyMQqBB20Gd7fJe9kVjIWRIJJAnCiVfklJwFjM1S3TF9AMO9G4tIs7lbJaCrgqJqdyQRuBqdzK8LZpF0rXGXkV1r1p1KB9c4PyHG-VcD5EMxzlDxH5JBKg_OBkmLRo3fYJ1OKGZG_RgqVrVkTax6WiqOeGwBXtIO6XaBNlkomECFk28c9a8jw9eEF_xqDokcN7Kz9jUGcuNzs5GBVj-ze__QrvqOCGr8-VeGXEMunOxmMskfz7UoTc1QqR3kOlMEghrtuQsdpJ9SfigvZMpqhBe1SaWmyg-HQe1hkLfgcSpg8nR7W_JeoIDfPOIxoDiXE56jKH6dl8RIkdtAaEK98junprl51FVkbGXc1F9XE4LADTbUi0F_NRqce7m9BmYhVBS__m_N3xBCPgPSbfdYRV025YSmWPuR6hdHd5Vy9V6LJydt57pV-HlCT-MyB2fm-QOKMQq16kOwqp8hpJgIeo2G8ov0U-p-1P-QgqGK-tC1yRwNDr3b0Vxkx9ZSezc-Epoe6YDKdVZ52Xa9O5JyOwt1j8jPEZjG_3rcImuDqnQy-mQt1U7k6QnY3_0aITSqHlwNcLsEKnxOdn1prRoQ7r0o8eo8YUEXgoCBCrhwnu5xJjHU0rhnpIvOsrWG7_FnoeIYSzNDDn9iPapVtuwo31UmhuET5diGRlqa7SVYX0QsJ_9xz3w3VS15ugp5mZPFu9suKrPlpA2txRPkUHaxZWVxjerxnTH5OnuWK3MqRi1mjw5Z1430nzXf0LvAJgV_gvGyNn1X37oIFYxeQqar7nA_wzGfrCIU1ihbRYxMoYHHh9Gg4wJNOoknbcqlAXXUaEwFosY1OUYtkMhrrG3ob7DCYuTrnkRBy4kOdviOVE9cFysEl2S1HigPXseCoLyMWHfG2FkoSDvbThqT6VJVAAvpRcSPsnaviha5EmwEfU0
https://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2763852
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implicam que a rota dominante do SARS-CoV-2 é por goticulas que ndo viajam longe.
Contestando isso, existem estudos que sugerem que as goticulas poderiam viajar
mais longe do que 2 metros, e as evidéncias da pandemia da COVID-19 sugere que
algum grau de transmissdo aérea ndao pode ser descartado. Para complicar ainda

mais a situagao, existem varios fatores que influenciam o risco de transmisséo por
meio das distancias, incluindo o tipo de expiracao (fala, canto, tosse ou espirro), as
condicdes ambientais (interno x externo) e a ventilacio. E provével que os limites de
distadncia numérica para o distanciamento fisico simplifiqguem processos complexos
de transmissdo e que caracteristicas especificas de cada configuracao influenciem
significativamente o risco de transmissao. Dito isso, dada a impossibilidade de avaliar
o risco de transmissdao em tempo real em todas as possibilidades de encontros, é
recomendavel que o distanciamento fisico de pelo menos 2 metros seja respeitado
sempre que possivel. A OMS recomenda evitar trés tipos de configuracdes nas quais

pode haver um risco maior de transmissao: areas lotadas, lugares onde pode haver

contato proximo entre pessoas e espacgos confinados. Essas séo configuracdes nas
quais o distanciamento fisico pode ndo ser viavel e outros fatores (por exemplo, a
falta de ventilagdo) podem aumentar ainda mais o risco de transmisséo.

Perguntas frequentes:

O publico em geral deve usar protecédo ocular
para se proteger da COVID-19?

O publico em geral provavelmente ndo se beneficiaria significativamente da protecéo
ocular para atividades diarias de baixo risco. A protecao ocular, em sua maioria,
oculos, 6culos de protecdo ou protetor facial de plastico transparente, € uma parte
padrdo do equipamento de protecdo individual (EPI) para profissionais da saude

que cuidam de pacientes com COVID-19. Um artigo de revisao recente da Lancet
descobriu que usar protecdo ocular pode reduzir em até 66% o risco de transmissado
do coronavirus (SARS, MERS ou COVID-19) para profissionais da saide que cuidam
de pacientes infectados. Para os profissionais da saude ou outras pessoas envolvidas

em atividades que exigem contato com pessoas que possam estar infectadas, a
protecdo ocular pode reduzir a transmissao.

Mesmo que alguns cientistas tenham proposto que os protetores faciais podem ser

usados pelo publico em geral, em vez de mascaras, o CDC “ndo recomenda o uso
de protetores faciais para atividades didrias normais ou como um substituto para

as coberturas faciais de pano”. O CDC ressalta que as pessoas podem considerar

o uso de protetores faciais transparentes (em conjunto com a mascara) quando se
espera que haja um contato proximo continuado. No entanto, eles consideram que
a fonte primaria para a propagacao da COVID-19 séo as goticulas expelidas por
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uma pessoa infectada ao tossir, espirrar ou falar, e que elas chegam ao nariz ou a
boca ou séo inaladas pelos pulmdes. Tocar objetos contaminados com COVID-19

e depois tocar a boca, o nariz ou possivelmente os olhos também é uma maneira
pela qual a COVID-19 pode se espalhar. A conjuntivite (um tipo de infec¢do ocular)
ocorre apenas de forma rara na COVID-19 (1,1% dos casos); é possivel, embora néo

comprovado, que isso possa indicar que o olho ndo €, na maior parte das vezes, uma
via de infeccdo. Da mesma forma, enquanto o SARS-COV-2 foi isolado em lagrimas e
outras secrecdes oculares de algumas pessoas infectadas, isso ndo € muito comum.

Por fim, € improvavel que os olhos tenham um papel fundamental no contagio da
COVID-19.

Destaques semanais de pesquisa

Duracdo dos sintomas e fatores de risco para o atraso no retorno a saude habitual

entre pacientes ambulatoriais com COVID-192 numa rede de sistemas de saude
multiestadual — MMWR, marco a junho de 2020

Mensagem principal: Muitas pessoas, incluindo jovens adultos com histérico
saudavel, podem sofrer de doencas prolongadas devido a COVID-19. Embora
a maioria das pessoas estejam familiarizadas com os relatos de uma longa
recuperagao para aqueles internados com doengas mais graves, pesquisas

por telefone com pacientes ambulatoriais que estdo sendo testados revelaram
que a COVID-19 pode resultar numa longa recupera¢cdo, mesmo para aqueles
que ndo sdo internados e ndo tém condicdes médicas subjacentes. Mensagens
eficazes, direcionadas a grupos que podem nao ser considerados como “grupos
de risco” sdo necessarias para informa-los sobre o alcance e a potencial
gravidade da COVID-19.

Pesquisadores do CDC, nos EUA, obtiveram uma lista de adultos, com 18 anos

ou mais, tratados de forma ambulatorial apds um teste positivo para COVID-19
em 14 centros médicos académicos da Rede de Efetividade da Vacina contra a
Influenza em Doentes Criticos (IVY). Os pesquisadores entrevistaram pacientes
selecionados de forma aleatdria, 14 a 21 dias apds a saida dos resultados
positivos dos testes, para avaliar sua recuperacédo. Eles realizaram entrevistas com
325 pessoas, das quais 292 foram incluidas no estudo final e 274 apresentaram
sintomas no teste inicial.

A maioria dos pacientes relatou ter de cinco a dez sintomas na primeira visita ao
ambulatdrio, com uma média de sete sintomas. Fadiga, tosse e dor de cabeca
foram os sintomas mais relatados. No geral, um terco dos entrevistados relatou
que nao havia retornado ao seu estado normal de saude dentro de 14 a 21 dias


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7346787/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7193031/
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/mm6930e1.htm?s_cid=mm6930e1_w
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/mm6930e1.htm?s_cid=mm6930e1_w
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/mm6930e1.htm?s_cid=mm6930e1_w
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apos o teste positivo para COVID-19. Entre aqueles com 18 a 34 anos, um quinto
relatou ter sintomas persistentes e ndo ter retornado ao seu estado normal de
saude durante o mesmo periodo. Tosse e fadiga foram os sintomas com menor
probabilidade de resolucdo no momento da pesquisa telefénica. A perda de olfato
e paladar também tiveram uma duragéo prolongada, no entanto, a maior parte ja
o havia resolvido quando as pesquisas por telefone ocorreram. Embora a idade
avancada e a presenca de condi¢cdes médicas cronicas estejam associadas a uma
maior durag¢ao da doenca, os jovens adultos, com historico saudavel, também
podem sofrer doencas prolongadas devido a COVID-19.

- Os resultados desta pesquisa por telefone estdo sujeitos ao viés da memoria, bem
como ao Vviés da nao resposta, ja que a experiéncia daqueles que ndo responderam
a pesquisa pode ter sido diferente do que foi coletado.

O papel das condicdes climéaticas na transmissdo da COVID-19: Um estudo de um
painel global de 1236 regides (MedRxIV pré-impressdo, 29 de julho)

Mensagem principal: Muitas infec¢des respiratdrias séo de natureza sazonal,
atingindo seu pico nos meses mais frios em climas temperados. Isso contribuiu
para algumas especulacdes iniciais de que a COVID-19 pouparia paises
tropicais ou desapareceria com o inicio do verdo em outros lugares. Isso ndo

foi observado, mas é provavel que ela tenha um efeito com mais nuances. Até
agora, existem evidéncias numerosas de que uma transmissao substancial pode
ocorrer em locais quentes e umidos, embora o virus consiga se espalhar com
mais facilidade quando as condi¢Bes climaticas sdo mais frias e secas. Pode

ser dificil perceber o efeito do clima enquanto a epidemia esta se expandindo
de forma rapida em paises com estruturas populacionais, sistemas de saude,
condi¢cdes econdmicas e respostas de saude publica muito diferentes. Neste
relatdrio pré-impresso, os pesquisadores desenvolveram um modelo para
estimar o efeito que as condi¢Bes climaticas podem ter na pandemia usando
conjuntos de dados epidemiologicos, meteorologicos e macroecondémicos
globais. Eles mostram que a transmissdo da COVID-19 parece diminuir a
medida que a temperatura ambiente e a umidade relativa aumentam em todo o
mundo, quando outros fatores sdo considerados.

- Os pesquisadores desenvolveram um modelo de regressao multivariada para
examinar o efeito potencial da temperatura e umidade relativa sobre as tendéncias
da COVID-19 relatadas em areas nacionais e subnacionais em 181 paises. Essas
areas representaram 98,2% de todos os casos relatados em 31 de maio de 2020.


https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.07.29.20164152v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.07.29.20164152v1
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O modelo também levou em consideracdo a densidade populacional e a
distribuicdo etaria, a produtividade econémica, a elevacdo, o tempo das
intervencdes do governo, incluindo medidas restritivas e uma medida aproximada
do movimento da populagéo.

Para cada grau Celsius de aumento na temperatura média, foi observada uma
reducdo de 2,9% na fracdo de novos casos da COVID-19 seis dias depois. Da
mesma forma, cada aumento percentual na umidade relativa foi seguido por uma
diminui¢do de 0,2% em novos casos. A relacdo entre temperatura e umidade e a
transmissao da COVID-19 possui estatisticas solidas e foi mantida mesmo quando
todos os outros fatores do modelo foram considerados.

A temperatura e a umidade do ar parecem afetar a COVID-19 em todo o mundo,
mas nao sao os unicos preditivos. O modelo mostrou da mesma forma que as
medidas de conten¢éo do governo também foram seguidas pela redug¢do no
numero de casos. Embora tenha sido um estudo de modelagem amplo e bem
conduzido, outros fatores que nao foram avaliados podem ter contribuido para

as tendéncias descritas. Mesmo assim, essas descobertas podem ajudar as
autoridades publicas a se prepararem para flutua¢cdes sazonais no nimero de
casos ou alivio de tempo e estratégias de contencdo para coincidir com os padrdes
climaticos previstos.

Dinédmica da carga viral do SARS-CoV-2, SARS-CoV-1 e MERS-CoV, duragdo da
transmissédo viral e infecciosidade - Uma revisdo sisteméatica viva e meta-anélise
(MedRxIV pré-impressdo, 29 de julho)

Mensagem principal: Apds o inicio dos sintomas em pacientes com COVID-19,
0 RNA do SARS-CoV-2 pode ser detectado em amostras respiratoérias e de fezes
por semanas, mas a duracdo média da eliminacdo de RNA do SARS-CoV-2

em amostras do trato respiratorio superior € de 17 dias. Em contraposicao, as
cargas virais atingem seu pico em cinco dias e o virus vivo nao é cultivado por
mais de nove dias apos os primeiros sintomas. Isso ilustra que a duracao da
infecciosidade ndo pode ser deduzida a partir da duragéo da deteccdo do RNA
viral e ressalta a importancia da descoberta e do isolamento precoce de casos
para impedir a transmissao da doenca.

- Os autores realizaram uma revisdo sistematica e meta-analise de estudos sobre
a dindmica viral e duragdo da transmissdo viral entre pessoas infectadas com um
dos trés betacoronavirus humanos, incluindo o SARS-CoV-2, o virus que causa
a COVID-19. Esta anélise incluiu 79 estudos sobre o SARS-CoV-2, oito estudos
sobre o SARS-CoV-1 (que causa a Sindrome Respiratdria Aguda Grave ou SARS)
e 11 estudos sobre o MERS-CoV (que causa a Sindrome Respiratéria do Oriente
Médio ou MERS, na sigla em inglés).


https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.07.25.20162107v2
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.07.25.20162107v2
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.07.25.20162107v2
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Entre 3.229 pacientes com COVID-19, a duracdo média da transmissao de RNA
do SARS-CoV-2 detectada nas amostras do trato respiratorio superior foi de 17
dias, enquanto a duracdo maxima foi de 83 dias apds o inicio dos sintomas. A
duragcéo média da transmissdo no trato respiratério inferior, nas fezes e no soro
foide 14,6, 17,2 e 16,6 dias, respectivamente. Os picos de carga viral no trato
respiratério superior ocorreram na primeira semana apos o inicio dos sintomas.
A duracao da transmissao viral foi correlacionada de forma positiva com a idade
e com o aumento da gravidade da doencga. Aqueles com infec¢des assintomaticas
apresentaram cargas virais semelhantes ou menores em comparac¢ao com
aqueles com infec¢des sintomaticas e, na maioria dos estudos que relatam esses
dados, pessoas assintomaticas eliminaram o virus mais rapido do que as pessoas
sintomaticas. Em 11 estudos que tentaram cultivar virus vivos, o virus vivo pode
ser isolado a partir de amostras do trato respiratério superior, em média 3,5 dias
apos o inicio dos sintomas e nenhum estudo conseguiu isolar o virus apos nove
dias de sintomas.

Comparado com o SARS-CoV-2, as cargas virais do MERS-CoV-2 atingiram seu
pico mais tarde (dias sete a 10) e as cargas virais do SARS-CoV-1 atingiram seu
pico ainda mais tarde (na segunda semana) apds o inicio dos sintomas.

Os pacientes nao foram selecionados de forma aleatoéria, o que pode ter distorcido
os resultados. Os pacientes receberam uma variedade de tratamentos que

podem ter modificado a dindmica da transmissao viral. Houve heterogeneidade
significativa entre os estudos em termos de como os pacientes foram avaliados

e monitorados. Pode ser dificil determinar com convic¢do quando os sintomas
comecaram.

Citacao sugerida: Cash-Goldwasser S, Kardooni S, Kachur SP, Cobb L, Bradford
E and Shahpar C. Weekly COVID-19 Science Review July 25-31 2020. Resolve
to Save Lives. 4 de agosto de 2020. Disponivel em: https://preventepidemics.
org/coronavirus/weekly-science-review/
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