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APRESENTAGAO

obra “Praticas de Alimentac¢ao e Nutri¢io na Preven-

¢io e Enfrentamento 2 COVID-19” contém cinco ca-

pitulos, com cardter de revisdo bibliografica para a drea
de Ciéncias da Satide com abrangéncia para todas as questoes que
envolvem a doenga COVID-19, provocada pelo novo coronavirus
SARS-CoV-2, com a dgua e os alimentos, a nutrigio, a utilizagio
de ervas medicinais na prevengdo e/ou tratamento, e ainda os cui-
dados a serem adotados pelas empresas fornecedoras de alimentos
durante e ap6s a pandemia. O livro também aborda o importan-
te papel do nutricionista, em suas diversas dreas de atuagdo, na
prevengio e tratamento da COVID-19. No livro hia um grande
apelo, fundamentado em aspectos técnico-cientificos, para que o



individuo avalie a importincia dos alimentos, sobretudo quando
analisada a doenga COVID-19.

A pandemia provocada pela COVID-19, pela primeira vez,
parou o mundo. Até a data 19 de junho de 2020, foram 8.242.998
pessoas contaminadas e 445.535 6bitos em todo o mundo, sendo
que, no Brasil, o nimero de pessoas contaminadas pelo novo coro-
navirus chegou a 984.315, e a quantidade de ébitos foi de 47.897.

Toda a populagdo dos paises atingidos foi obrigada a mudar
os hibitos repentinamente. Por causa das medidas de contengio da
transmissdo do virus, escolas, academias, restaurantes e comércios
foram fechados, e o trabalho home office instaurado. Nas ruas foi ob-
servada uma redugéo drastica de circulagio, espagos publicos como
pragas e parques ficaram vazios. Pessoas que moram nos grandes
centros urbanos, em condominios verticais, tiveram o acesso s 4reas
comuns dos edificios limitado.

A gravidade da doenga somada a elevada viruléncia do virus
SARS-CoV-2 e quantidade de 6bitos em todos os paises fez com
que iniciasse uma corrida cientifica pela descoberta de uma vacina e
algum protocolo de tratamento.

Atualmente, em época de COVID-19, espera-se muito das
pesquisas cientificas e tecnolégicas da drea das Ciéncias da Saude,
uma vez que toda a sociedade serd favorecida com a prevengio,
por meio de medicamentos fitoterdpicos e/ou farmacéuticos e por
uma vacina que levem a cura. Além disso, diante das evidéncias
relacionadas ao agravamento da doenga COVID-19 quando as-
sociada a fatores de desnutri¢do, obesidade, presenca de doencas
cronicas nio transmissiveis, sedentarismo, torna-se mais oportu-
no ainda conscientizar sobre sua estreita liga¢io com o alimento,
a nutri¢io e a saude.

No Capitulo 1, titulado “Praticas higiénicas e alimentares de
prevencio de COVID-19 em face da possibilidade de transmissao
fecal-oral”, foram discutidas as publicac¢des cientificas sobre o coro-
navirus, relacionadas a sua origem, sintomas e formas de transmissio
com foco na possivel transmissdo fecal-oral, controle da pandemia,
as formas de prevencio, além das recomendagdes pelos principais



6rgios de saude sobre o estilo de vida saudével aliado 4 forma mais
branda da doenga. Embora as evidéncias cientificas sobre a transmis-
sdo fecal-oral ainda sejam menores, urge destacar que o coronavirus
sobrevive por horas a dias dependendo da parte do corpo, em dife-
rentes superficies e, inclusive, dguas residuais. A adogio de medidas
preventivas como: aumentar a frequéncia de lavagem de mios; passar
dlcool gel; lavagem e higienizagio de alimentos, limpeza das emba-
lagens, utilizagdo de dgua tratada e a utilizagio de mdscara torna-se
fundamental. Também deve-se ter uma preocupagio extra com as
préticas alimentares saudéveis e atividade fisica, uma vez que a obesi-
dade, decorrente da md nutrigdo, ¢ um importante fator de risco para
o agravamento do quadro clinico de pacientes.

No Capitulo 2, titulado “Suplementacio dietética e nutri-
cional na profilaxia e tratamento de COVID-19 em pacientes com
alteragdes nutricionais e metabdlicas”, foram aprofundados os as-
suntos sobre como a obesidade e as hipovitaminoses aumentam a
patogenicidade e gravidade da COVID-19. A nutri¢do é essencial
para a manutenc¢io da sadide, tendo uma importante fungio para o
tratamento de doengas, especialmente aquelas sem tratamento far-
macolégico comprovado. Alimentos ricos em vitaminas e oligoele-
mentos otimizam o sistema imunolégico na defesa contra o virus
SARS-CoV-2. Uma implementagio rdpida de cuidados nutricio-
nais também pode prevenir as consequéncias de uma desnutri¢ao
em pacientes com COVID-19. Até que haja melhores perspectivas
de tratamento e profilaxia da doenca, as praticas nutricionais e de
suplementagio nio devem ser descartadas na profilaxia e prevenciao
da COVID-19.

Os medicamentos a base de plantas medicinais sdo ampla-
mente utilizados no tratamento de doencas virais em diversas par-
tes do mundo. Embora nio exista um protocolo para o tratamento
eficaz de COVID-19, causado pelo coronavirus SARS-CoV-2, ou
uma vacina para sua prevengio, virias pesquisas em todo o mundo
foram realizadas com ervas medicinais, como forma de prevengio
ou tratamento de COVID-19. Sendo assim, no Capitulo 3, titu-
lado “Ervas medicinais como agentes adjuvantes na prevengio e



no tratamento de coronavirus SARS-CoV-2”, foram abordados
os estudos cientificos realizados que consideraram a utilizagio de
algumas ervas medicinais e seu grande potencial na profilaxia e tra-
tamento da COVID-19. Também foram inseridas pesquisas cujos
compostos farmacologicamente ativos de ervas medicinais possam
ser utilizados como matéria-prima para o desenvolvimento de no-
vos farmacos antivirais.

No Capitulo 4, titulado “Servigos de Alimentagio no con-
texto da pandemia de COVID-19”, foi relatada a importincia da
adequagio dos servigos de alimentagio para a garantia da seguranga
alimentar, quando pensadas as diversas possibilidades de transmissio
do virus SARS-CoV-2, via manipuladores de alimentos, comensais
e até mesmo profissionais responsaveis pela entrega dos alimentos,
no sistema de/ivery. Foram discutidas diversas possiveis modificagdes
nos setores de produgio e manipulagdo de alimentos, no sentido de
prevengio e combate do virus.

E, finalmente, no Capitulo 5, titulado “O profissional de
nutri¢io como agente protagonista no enfrentamento da CO-
VID-19: as diversas vertentes de sua atuac¢do”, foram discutidas as
incontéveis possibilidades de atua¢do dos profissionais da Nutri¢ao
na prevengio e combate 8 COVID-19. Verificou-se a importincia de
uma distribuicio geogrifica desses profissionais em todo o territério
brasileiro, por se tratar de um profissional que é responsavel pelas
orientagdes acerca de uma alimentagdo sauddvel para a populagio
nos diversos ciclos da vida, pela seguranga alimentar de restaurantes,
inddstria e comércio de alimentos, pela elabora¢do da dieta de pa-
cientes hospitalares, entre outros.

Dessa forma, espera-se que este livro forne¢a uma base sélida
aos leitores, através da construgio de conhecimento técnico-cientifi-
co executado por cientistas de incontaveis paises ao redor do mundo,
sobre os diferentes aspectos dos alimentos e nutri¢io quando avalia-
da a doenga COVID-19. Espera-se ainda que haja ndo apenas uma
conscientizagdo sobre a importincia de préticas alimentares sauda-
veis no momento da pandemia, mas que os leitores se sensibilizem



sobre o quanto é fundamental a manutencdo de préticas alimentares
didrias ao longo de toda a vida.

Joice Vinhal Costa Orsine

Rafael Vinhal da Costa

Tatiana Evangelista da Silva Rocha
Alessandra Ribeiro de Freitas Nery Alves
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CAPITULO 1

PRATICAS HIGIENICAS E
ALIMENTARES DE PREVENGAQ

DE COVID-13 EM FACE DA
POSSIBILIDADE DE TRANSMISSAO

FECAL-ORAL

INTRODUGAO

doenga de coronavirus 2019 (COVID-19), provocada pelo vi-
Af\us SARS-CoV-2, foi relatada pela primeira vez em Wuhan,
a China, no final de dezembro de 2019, e se espalhou rapi-
damente para outros paises, sendo declarado pela Organiza¢ao Mun-
dial de Satude (OMS) como uma emergéncia em saide publica de in-
teresse internacional em 30 de janeiro de 2020 (CRODA et al., 2020),
e como pandemia em 11 de margo de 2020.
O SARS-CoV-2 chegou a Europa em janeiro, quando um
francés voltou doente de uma viagem de trabalho em Wuhan — Chi-
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na (STOECKLIN et al., 2020). No Brasil, o Ministério da Saude
confirmou, no dia 26 de fevereiro de 2020, o primeiro caso de novo
coronavirus, em Sao Paulo, sendo um homem de 61 anos, que havia
viajado para a Itilia em fevereiro (CRODA, 2020).

Devido a gravidade da COVID-19, objetivou-se com o pre-
sente capitulo, apresentar os aspectos cientificos sobre o coronavirus,
relacionadas a sua origem, sintomas e formas de transmissdo, com
foco na possibilidade de contaminagio fecal-oral, controle da pan-
demia, as formas de prevengio, além das recomendagdes pelos prin-
cipais 6rgaos de saide sobre o estilo de vida saudével aliado a forma
mais branda da doenga.

SINTOMAS E FORMAS DE TRANSMISSAD

O SARS-CoV-2, embora atinja principalmente as vias aéreas
inferiores, provoca uma doenga sistémica e atinge outros aparelhos,

como sistema gastrointestinal (MATTHAI, SHANMUGAM,
SOBHAN, 2020; WAN et al., 2020; WONG, LUI, SUNG, 2020;
ZHANG, 2020).

Clinicamente, a doenga COVID-19 ¢ caracterizada por febre,
fadiga, mialgia e sintomas respiratérios, como dispneia e tosse seca
(ZHANG, 2020; HUANG et al., 2020; YANG et al., 2020). Alguns
evoluem com uma sindrome do desconforto respiratério aguda grave
ou até morte (ZHANG et al., 2020). Entretanto, os pacientes tam-
bém podem apresentar manifestagoes sistémicas e digestivas, como
por exemplo dor abdominal, diarreia e nduseas (WAN et al., 2020;
WONG, LUI, SUNG, 2020; ZHANG et al., 2020) que, apesar de
serem comuns (ZHANG et al., 2020), sio frequentemente descritos
em pacientes ambulatoriais de menor gravidade (HAN et al., 2020)
e, em alguns casos, podem ocorrer na auséncia de sintomas respira-
térios (LEE, HUO, HUANG, 2020; TIAN, 2020).

A ocorréncia de sintomas gastrointestinais difere, depen-

dendo da populagio do estudo (WANG et al., 2020). A frequéncia
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de diarreia nos pacientes com COVID-19 pode variar de 2 a 33%
(HOLSHUE et al., 2020), entre um ter¢o a metade dos pacientes
(WANG et al., 2020), de 2% a 50% (HOLSHUE et al., 2020) e, en-
tre as criancas acometidas pela doencga, o nimero é menor que 10%
(MATTHAI SHANMUGAN, SOBHAN; 2020).

Em um estudo de revisio contemplando dez pesquisas cientificas,
com uma amostra de 1989 pacientes com COVID-19,um total de 30,1%
(598) apresentaram a forma grave da doenga. A dor abdominal esteve as-
sociada a uma probabilidade quase quatro vezes maior de apresentagio
de COVID-19 grave, e pode estar relacionada ao grau de replicagio viral
no intestino e consequente viremia. As nduseas e vomitos aumentaram
discretamente a gravidade da doenga. E, a diarreia ndo foi associada a
formas graves da doenga (HENRY, DE OLIVEIRA, BENOIT; 2020).

Sintomas gastrointestinais podem preceder os problemas res-
piratérios tipicos (HUANG et al., 2020, HAJIFATHALIAN et
al., 2020). Todavia, o prolongamento do virus nas fezes aumenta a
possibilidade de transmissio fecal-oral (MATTHAI, SHANMU-
GAN, SOBHAN, 2020; LEE, HUO, HUANG, 2020; D’AMICO,
BAUMGART, DANESE, PEYRIN-BIROULET, 2020; FAN et
al., 2020; LIN et al., 2020; YEO, KAUSHAL, YEO; 2020. Dessa
forma, a propagacio da doenga COVID-19 entre pessoas ocorre por
meio de diversos canais, como goticulas, aerosséis, membranas mu-
cosas da boca e fezes (HUANG, 2020).

O RNA viral do SARS-CoV-2 pode ser detectado em amos-
tras fecais tanto em criangas quanto em adultos (HENRY, DE OLI-
VEIRA, BENOIT; 2020), nas fases de incubagio ou convalescenga
da COVID-19 (YEO, KAUSHAL, YEO; 2020).

Em um bebé de trés meses de idade internado com CO-
VID-19 foi realizado exame durante o curso da doenga, obtendo
resultado negativo para SARS-CoV-2 na amostra orofaringea no
14° dia ap6s o inicio da doenga enquanto que a amostra anal ainda
era positiva no 28° dia apés o inicio da doenga, mostrando a possi-
bilidade de transmissio fecal-oral do COVID-19, apontando que
cuidados com a higiene pessoal em casa merecem atengio (FAN et

al., 2020). A partir de dois casos pedidtricos de COVID-19, com
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confirmagio em zaragatoas nasofaringeas e retais, sugerem que haja
uma vigilancia, devido aos riscos para contatos domésticos e ao tem-
po de isolamento (DONA et al., 2020).

Outro estudo relatou trés casos de criancas infectadas com
SARS-CoV-2 diagnosticadas em Tianjin, China, apresentando tes-
tagem negativa de RNA em zaragatoa da garganta dentro de 14,
11 e sete dias, respectivamente. Porém, apés dez dias de alta hos-
pitalar, testaram positivos para SARS-CoV-2 nas fezes. Os autores
também alertaram para a possibilidade de transmissao fecal-oral da
infec¢do por SARS-CoV-2, principalmente na faixa etdria pedidtrica
(ZHANG et al., 2020).

Na China, o virus SARS-CoV-2, na forma viavel, foi isolado
em amostra de fezes de um paciente duas semanas apés a confir-
magio do diagnéstico positivo para COVID-19 (ZHANG et al.,
2020). E, em estudo realizado por DING et al. (2020), os autores
observaram que os aerosséis provenientes das fezes nos banheiros
dos pacientes dos quartos de pacientes contaminados continham a
maior parte do virus SARS-CoV-2 detectado no hospital, em com-
paragio a diversas superficies de elevado toque, destacando a impor-
tincia da higiene da superficie e das maos para a intervengio.

A partir de dados que demonstram a diarreia como um sin-
toma frequente em pacientes infectados com SARS-CoV-2 e que
evidéncias crescentes indicam possivel transmissdo oral fecal, sio
necessdrias novas pesquisas, bem como mudanga dos algoritmos de
prevengdo, triagem, diagndstico, tratamento e monitoramento do
COVID-19 (D’AMICO et al., 2020).

A susceptibilidade do sistema digestivo a infecgio por
SARS-CoV-2 poderia ocorrer pelo aumento da permeabilidade da
barreira intestinal a patégenos estranhos, que apds a infecgio, geram
sintomas gastrointestinais como diarreia, que sdo consequéncia de
distturbios de absor¢do de enterécitos (ZHANG et al., 2020).

No sistema gastrointestinal, o receptor da enzima converso-
ra de angiotensina-2 (ACE-2) e a serina-protease transmembranar
2 (TMPRSS2) expressas nos enterdcitos facilitam a entrada do vi-

rus (MATTAHAI, SHANMUGAM, SOBHAN, 2020; WONG,
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LUI, SUNG, 2020; ZHANG et al., 2020; D’AMICO et al., 2020).
A afinidade de ligagio do SARS-CoV-2 aos receptores da enzima
ACE-2 é um dos fatores de maior inefetividade, sendo esta afinidade
de ligagdo de dez a 20 vezes maior em comparagio com o SAR-
S-CoV (D’AMICO et al., 2020; YEO, KAUSHAL, YEO; 2020;
HAN et al., 2020). A alta expressio de ACE-2 nos enterdcitos pode
levar a sintomas gastrointestinais, mediar a invasio, amplificar a ati-
vidade do virus e ativar a inflamagfo gastrointestinal (ZHANG et
al., 2020). Isso sugere que o SARS-CoV-2 pode infectar e replicar
ativamente no trato gastrointestinal (WONG, LUI, SUNG; 2020).

O teste de RNA fecal pode ser um método diagnéstico util
(HAJTFATHALIAN et al., 2020). Diante disso, destacam a neces-
sidade de se coletar amostras de fezes para pacientes suspeitos a fim
de auxiliar no diagnéstico precoce e no monitoramento da doenga
(ZHANG et al., 2020).

Em um outro estudo para relatar as manifestagoes gastroin-
testinais, a diarreia foi o sintoma mais comum em criangas e adultos,
com duragdo média de 4,1 + 2,5 dias, e o vomito foi mais proemi-
nente em criangas. Entre o grupo de pacientes graves, a proporgio de
sintomas gastrointestinais (dor abdominal e anorexia) foi maior que
a de pacientes nio graves. Ademais, o teste de PCR fecal foi tio pre-
ciso quanto a detec¢do de amostras respiratérias por PCR; a excregio
fecal persistiu ap6s excregio de escarro; e as fezes dos pacientes com
COVID-19 foram consideradas potencialmente infecciosas (TTAN
et al., 2020).

Elevagoes leves a moderadas das enzimas hepaticas sdo co-
muns, embora nio haja relato de insuficiéncia hepdtica aguda (LEE,
HUO, HUANG, 2020; HAJIFATHALIAN et al., 2020). Em um
estudo com 74 casos confirmados de COVID-19 com sintomas
gastrointestinais, a produgio de escarro e o aumento dos niveis de
lactato desidrogenase/glicose foram fatores de risco para o tipo gra-
ve (JIN et al., 2020). Deve ser dada aten¢io ao monitoramento da
fun¢io hepatica durante a evolugdo de COVID-19, especialmente
em pacientes mais graves (LEE, HUO, HUANG; 2020).
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Uma pesquisa epidemiolégica mostrou que a primeira ocor-
réncia de pacientes com COVID-19 no sul da China estava inti-
mamente relacionada ao mercado de frutos do mar (HUANG et
al., 2020). A urbanizagio desordenada, a grande densidade popula-
cional, o pouco conhecimento sobre novos virus, a falta de vacinas
e tratamentos antivirais especificos, a mobilidade intramunicipal e
internacional e o aumento do fluxo de turistas durante o Festival da
Primavera Chinés podem ter contribuido significativamente para a
ripida transmissdo da doenga (XU et al., 2020).

Nesse sentido, é importante pensar que os profissionais de
saide estdo na linha de frente do surto de COVID-19 e sua cons-
tante exposigdo a pacientes infectados e a superficies contaminadas
pode colocid-los em risco tanto de adquirir, quanto de transmitir a
doen¢a (PHAN et al., 2019). Apés o entendimento das formas de
transmissdo do virus e adequagdo da equipe médica com relagdo aos
equipamentos de prote¢do individual, nenhum profissional de sau-
de que trabalhou nos hospitais da China foi contaminado (CHEN,
HUANG; 2020).

CONTROLE DA PANDEMIA

O surto de COVID-19 representa uma ameaga urgente a
saide global e seu efeito cascata pode trazer grandes desafios aos
sistemas de saide do mundo todo, bem como ter consequéncias de
longo alcance na economia global se a propagacio do virus nio for
efetivamente controlada (KUPFERSCHMIDT, COHEN; 2020).

Para controlar a transmissdo do virus, deve-se prestar atengdo
aos sintomas gastrointestinais iniciais da infecgdo por COVID-19,
tanto para diagnédstico precoce, quanto para o rdpido isolamento
dos pacientes, antes do desenvolvimento dos sintomas pulmonares
(GU, HAN, WANG; 2020). Considerando os dados sobre a pre-

senca do virus SARS-CoV-2 nas fezes, presente em dguas residuais,
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destacam-se a importincia do saneamento basico e da utilizagdo de
dgua tratada como forma de prevengio de COVID-19 (LODDER,
HUSMAN; 2020).

As melhores medidas para diminuir o risco de contaminagio
pelo SARS-CoV-2 incluem: a higiene das maos com desinfetantes a
base de etanol ou dgua e sabdo; cobrir a boca e o nariz com um lengo
de papel ou a manga da roupa ao tossir ou espirrar, de forma a evi-
tar tocar diretamente o rosto; impedir contato préximo com pessoas
que apresentem sintomas respiratérios semelhantes aos da gripe e
resfriados; e ficar em casa se estiver doente (UNGARO et al., 2020).

Aligs, a higienizag¢do das mios é um dos assuntos mais discu-
tidos mundialmente devido a incontestdvel relagio com os eventos
infecciosos (FELIX et al, 2017). O virus SARS-CoV-2 foi inativado
por sanitizantes testados a base de etanol e 2-propanol, sendo capa-
zes de destruir as células virais em 30 segundos apéds sua aplicagio,
numa concentragio > 30% (vol/vol) (KRATZEL et al., 2020).

Para avaliagdo das priticas de higiene das mios no servico de
satde, pesquisadores desenvolveram um aplicativo de celular que en-
via informagdes diretamente para um formuldrio, o que torna essa
ferramenta de trabalho uma facilitadora da rotina dos controlado-
res de infec¢do durante observagio das praticas de higienizagio das
mios (ALVIM, COUTO; 2019).

Outra forma de prevengdo do contigio acontece pelo uso de
midscaras cirurgicas, podendo ser usadas tanto pelos profissionais
de saude, quanto pelos pacientes suspeitos de infecgdo e pela po-
pulagio em geral (KESHTKAR-JAHROMI, SULKOWSKI, HO-
LAKOUIE; 2020). O uso de méscaras por pessoas sauddveis pode
impedir uma possivel transmissdo assintomadtica ou pré-sintomitica,
o que produz resultados substanciais no controle da contaminagio,
principalmente quando implementada antecipadamente (FENG et
al., 2020).

Miscaras sio recomendadas em ambientes publicos e consi-
dera-se as de tecido, mais acessiveis e, talvez, Gnica op¢do em al-

gumas dreas com recursos limitados (KESHTKAR-JAHROM]I,
SULKOWSKI, HOLAKOUIE; 2020).Dentre os cuidados para uso
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das mdscaras, estdo: antes de usd-las, as mios devem ser lavadas com
dgua e sabdo, ou com dlcool 70%j; ao serem colocadas no rosto, de-
ve-se cobrir toda a boca e nariz e verificar se ndo hd espagos entre
o rosto e a mdscara; nao colocar a mao na mascara durante o uso e,
ao sentir desconforto com a umidade provocada pela respiragio, a
miscara deve ser trocada (FRANCO et al., 2020).

Na cidade de Wuhan, China, para evitar possiveis novas trans-
missdes da doenga, o transporte publico foi suspenso, mesmo duran-
te o feriado do Festival da Primavera Chinés. Essa forma de conten-
¢do foi posteriormente aplicada em vérias outras cidades vizinhas
(XU et al., 2020).

O Brasil declarou a COVID-19 como uma emergéncia de
saide publica em 3 de fevereiro de 2020. E, em 6 de fevereiro de
2020 foi aprovada a Lei n° 13.979, que regulamentou sobre: isola-
mento; quarentena; notificagio compulséria; necessidade de inves-
tigagdo epidemiolégica; exumagio; necropsia; cremagdo e manejo
de cadéveres; restri¢do excepcional e tempordria de entrada e saida
do pais; requisi¢io de bens e servicos de pessoas fisicas e juridicas
(CRODA et al., 2020). Todavia, mesmo com o risco de dissemina-
¢do da doenga, as autoridades publicas optaram por manter as festi-
vidades do carnaval, que aconteceram em meados de fevereiro.

Em 13 de margo de 2020, o Ministério da Saude e as secre-
tarias estaduais brasileiras recomendaram medidas de prevencio da
doenga, conforme regulamentado pelo Decreto n° 356, de 11 de
marco de 2020. E, em 20 de mar¢o de 2020, o Ministério da Sadde
reconheceu que a transmissdo comunitdria estava ocorrendo em todo
o pais (CRODA et al., 2020).

Destaca-se que a capacita¢io e a colaboragio entre os paises
sd0 necessdrias para fortalecer o controle de surtos (KANDEL et
al., 2020). O répido progresso na ciéncia atual, preparou a populagio
para o recente surto da COVID-19. Ressalta-se que o sequencia-
mento e o isolamento do genoma do virus SARS-CoV-2 levou ape-
nas duas semanas apés o inicio do surto (XU et al., 2019).

Equipamentos pessoais avangados, como os smartphones, faci-
litam o compartilhamento de informagdes e em tempo real, permi-
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tindo uma atualiza¢do do controle epidemiolégico da doenga. Além
disso, o servico de pedidos on-/ine, incluindo comida para viagem,
compras e entrega de produtos frescos tornam o isolamento social
em dreas urbanas relativamente possiveis (XU et al., 2019).

MUDANGA NO ESTILO DE VIDA PARA PREVENGAO DA COVID-19

Estudos apontam mudangas no padrio alimentar da popula-
¢do em geral no periodo da pandemia, visto que as questdes emocio-
nais e de estresse interferem nas escolhas alimentares estando asso-
ciadas a uma md qualidade da dieta. Sendo assim, hd que se optar por
um estilo de vida sauddvel associado a priticas esportivas, controle
de peso corporal e qualidade do sono (NAJA, HAMADEH,; 2020).

Em ambito mundial, o perfil de consumo dietético, conhecido
como dieta ocidental, caracterizada pela maior ingestdo de alimen-
tos fonte de gorduras saturadas, agtcares e carboidratos refinados,
favorece o ganho de peso corporal e esta relacionado ao aumento da
prevaléncia da obesidade e diabetes tipo 2. Tais fatores interferem no
padrio imunoldgico, levando a uma condigdo inflamatéria cronica,
tornando o individuo mais suscetivel a infec¢des virais como a CO-
VID-19. Ressalta-se que uma dieta rica em fibras, grios integrais,
gorduras insaturadas e antioxidantes exercem efeito anti-inflamaté-
rio, contribuindo para o aumento da imunidade (BUTLER, BAR-
RIENTOS; 2020).

Além da importincia da ingestdo dietética adequada no perio-
do pandémico, deve-se considerar os cuidados minimos necessarios
para a preparagdo segura dos alimentos. No Brasil, o Ministério da
Sadde, fundamentado pelas orientagdes da OMS, inicialmente di-
vulgou medidas quanto as questdes higiénico-sanitdrias. A partir dai,
Estados e municipios adotaram medidas de redugio da circulagio do
virus, incentivando o distanciamento social e, consequentemente, o
setor alimenticio sofreu grande impacto, tendo suas atividades redu-
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zidas ou suspensas (OLIVEIRA; ABRANCHES, LANA; 2020).

Por sua vez, o setor supermercadista adotou medidas visando
reduzir o risco de contdgio entre os consumidores, enfatizando o cui-
dado com a higienizagio de superficies e pontos de maior contato,
tais como carrinhos de compra, maganetas, corrimaos e maquinas de
cartdo, além do uso de mdscaras e de distanciamento de pelo me-
nos um metro entre clientes (FRANCO et al., 2020; OLIVEIRA,
ABRANCHES, LANA; 2020). Deve-se também evitar qualquer
contato fisico como aperto de mio ou abrago (DESAI, ARONOFTF;
2020).

O SARS-CoV-2 pode permanecer infeccioso em superficies
ou objetos por até 72 horas. Como hd evidéncias limitadas de que as
particulas de virus nessas superficies transmitem doengas, os virus na
superficie das embalagens serdo desativados ao longo do tempo, apés
o armazenamento dos mantimentos. Dessa forma, como precaugio,
ao chegar do supermercado, depois de desembalar as compras, deve-
-se lavar as mios com dgua e sabdo ou usar um desinfetante para as
mios que contenha ao menos 60% de dlcool (DESAI, ARONOFTF;
2020).

Além das questdes referentes a alimentagio e higiene, a ma-
nuten¢ido de uma rotina de vida fisicamente ativa também é uma
medida preventiva para satide durante o periodo de enfrentamento
contra a disseminagio do virus. O isolamento social, tem exigido que
a populagio fique em casa, o que favorece para um estilo de vida se-
dentario, contribuindo para um aumento no ganho de peso corporal
e surgimento de comorbidades associadas ao maior risco cardiovas-
cular, como sobrepeso, obesidade, aumento da pressao arterial, resis-
téncia insulinica e intolerancia a glicose (FERREIRA et al., 2020).

A pritica de exercicio fisico pode melhorar a imunidade, que
¢ importante nesse momento, uma vez que a deficiéncia do sistema
imunolégico aumenta o risco de infecgdo do trato respiratério supe-
rior por coronavirus. A OMS recomenda para individuos saudaveis
e assintomaticos 150 minutos de atividade fisica por semana para
adultos e 300 minutos de atividade fisica por semana para criangas e

adolescentes (FERREIRA et al., 2020).
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CONSIDERAGOES FINAIS

A doenga COVID-19 é um importante e emergente proble-
ma de satde publica, de alta transmissibilidade. Embora as evidén-
cias cientificas sobre a transmissdo fecal-oral ainda sejam fracas, urge
destacar que o novo coronavirus sobrevive por horas a dias depen-
dendo da parte do corpo, da superficie do objeto, utensilio, d4guas
residuais e, inclusive de alimentos.

Nesse diapasio, ¢ importante a adogio de medidas preventi-
vas como aumentar a frequéncia de lavagem de mios; passar dlcool
gel; ndo tocar a boca com as maos sujas; lavagem e higienizagio de
alimentos; limpeza das embalagens ao chegar do supermercado; uti-
lizagdo de dgua tratada; utilizagdo de mdscara ao sair de casa. Essas
medidas ainda sdo o padrio ouro de prevengio do novo coronavirus,
até que surja uma vacina eficaz contra a doenga.

Também deve-se preocupar com as priticas alimentares sau-
daveis e a pratica de atividade fisica, uma vez que o sobrepeso e a
obesidade, decorrentes da mé nutrigéo, sdo um importante fator de
risco para o agravamento do quadro clinico de pacientes.

A medida que a COVID-19 continua a emergir, é¢ fundamen-
tal melhorar o conhecimento e as orientagdes educacionais tanto para
dos profissionais de satide quanto para a popula¢do em geral. Sugere-
-se trabalhos cientificos futuros que possam fortalecer as evidéncias
cientificas de uma possivel contaminagio por vias gastrointestinal do
SARS-CoV-2, além de pesquisas que avaliem o comportamento do
virus frente aos métodos de conservagio de alimentos.
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CAPITULD 2

SUPLEMENTAGAO DIETETICA E
NUTRICIONAL NA PROFILAXIA E
TRATAMENTO DE COVID-19 EM
PACIENTES COM ALTERAGOES
NUTRICIONAIS E METABOLICAS

INTRODUGAO

novo coronavirus SARS-CoV-2, responsivel pela doenga
O infecciosa emergente COVID-19 que foi relatada pela pri-
meira vez na China em dezembro de 2019, se espalhou por
todo o mundo devido aos incontdveis voos internacionais que de 14
partiram (KOENIG, BEY, MCDONALD; 2020).
As infecgdes virais provocadas pelo SARS-CoV-2 podem
provocar uma liberagdo acentuada de citocinas inflamatérias, que
por sua vez, induzem uma ativagio das células endoteliais capilares
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pulmonares, uma infiltra¢io de neutréfilos e um aumento do estres-
se oxidativo. Essas altera¢des podem evoluir com uma Sindrome do
Desconforto Respiratério Aguda (SDRA), que cursa com hipoxemia
grave, associada a lesdo oxidativa e danos 4 barreira alvéolo-capilar.
O aumento do estresse oxidativo agrava a Lesio Pulmonar Agu-
da (LPA) e a prépria SDRA, que sdo duas manifestacées clinicas
da insuficiéncia respiratéria aguda, considerada de alta mortalidade
(CHENG et al., 2007).

A doenga COVID-19 apresenta como preditores negativos:
idade avangada, sexo masculino, doengas cardiovasculares e doengas
cronicas nio transmissiveis (DCNT) como hipertensio, diabetes e
obesidade (RYAN, CAPLICE, 2020; MALAVAZOS, 2020). Es-
tudos apontam uma maior patogenicidade e gravidade da manifes-
tagdo da doenga COVID-19 na populagio obesa (CARTER, BA-
RANAUSKAS, FLY, 2020; DIETZ, SANTOS-BURGOA, 2020).
Sabe-se que o sobrepeso e a obesidade sdo os principais fatores de
risco para diversas condi¢des cronicas, incluindo diabetes, doengas
cardiovasculares e cincer (WHO; 2020).

Antes considerados problemas apenas em paises de alta ren-
da, o sobrepeso e a obesidade agora estdo aumentando nos paises
de baixa e média renda, particularmente nas dreas urbanas (WHO;
2020). E, no contexto do novo coronavirus, torna-se urgente o com-
bate e prevencdo da obesidade como forma de prevengio de doengas
cronicas e maiores reagdes adversas a pandemias virais (SATTAR,
MCINNES, MCMURRAY; 2020).

Mesmo pacientes obesos podem se apresentar com altera-
¢des nutricionais e hipovitaminoses (CARTER, BARANAUSKAS;
2020). Durante uma infec¢do pode haver deplegio de vitaminas e
necessidade de sua reposi¢io (CARR; 2020). Uma nutrigio balan-
ceada e equilibrada pode ajudar a manter a imunidade, sendo es-
sencial para a prevengio de infecgdes virais (JAYAWARDENA et
al., 2020). Atualmente, nio h4 vacina ou medicamento antiviral
especifico para o tratamento da doenga COVID-19 (CHENG et
al., 2020), o que leva a necessidade de identificar substincias bioati-
vas seguras e eficazes ou potencial terapia adjuvante para promover
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a prevengio, o controle e combate da doenga (GHAFFARI et al.,
2020). Sendo assim, a suplementagdo nutricional e dietética, bem
como a adi¢do de alimentos funcionais e alimentos ricos em vitami-
nas e oligoelementos nas praticas alimentares didrias podem contri-
buir com o sistema imunolégico no combate ao virus Sars-CoV-2
(GALANAKIS; 2020).

Neste contexto, objetivou-se no Capitulo 2, realizar uma revisao
de literatura sobre o cendrio de condi¢des nutricionais e metabdlicas,
como obesidade e hipovitaminoses na pandemia de COVID-19.

OBESIDADE

Sobrepeso e obesidade sio definidos como acimulo anormal
ou excessivo de gordura corporal com riscos a saide. Uma medida
bruta da obesidade na populagio é o indice de massa corporal (IMC),
cujo célculo ¢ representado pelo peso de uma pessoa (em quilogra-
mas) dividido pelo quadrado da sua altura (em metros) (CHOOI,
DING, MAGKOS; 2019).

Dessa forma, uma pessoa com um IMC maior ou igual a 30
é considerada obesa, enquanto uma pessoa com um IMC igual ou
superior a 25 ¢ considerada com sobrepeso (WHO; 2020). Dados
publicados pelo Ministério da Saide em 2018 mostram que 55,7%
da populagio adulta do Brasil apresenta excesso de peso e 19,8% esta
obesa. Foi observado ainda que 7,7% da populagio adulta apresenta
diabetes e 24,7%, hipertensio — doengas que podem estar relaciona-
das com a obesidade (BRASIL, 2020).

A obesidade se mostra como uma doenga complexa e multifa-
torial, e afeta os mais diversos grupos etdrios, sem distingdo de sexo,
etnia, localizagio geogrifica ou fatores econdmicos associados. Estu-
dos mostram que nos dltimos anos, paises mais desenvolvidos apre-
sentaram uma estabiliza¢o em suas taxas de prevaléncia (CHOOI

et al., 2019).
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Pacientes com obesidade geralmente apresentam disfungdo
respiratdria, caracterizada por alteragbes nos mecanismos respira-
térios, aumento da resisténcia das vias aéreas, alteracdo das trocas
gasosas, baixo volume pulmonar e redugio da for¢a muscular. Esses
individuos estio predispostos a apresentarem pneumonia associada
a hipoventilagdo, hipertensdo pulmonar e estresse cardiaco. A obe-
sidade também estd associada a um risco aumentado de Diabetes
Mellitus, doengas cardiovasculares e doenca renal. Comorbidades
que resultam em maior risco de insuficiéncia de érgios vitais na re-
cuperagio de uma pneumonia (STEFAN et al., 2020).

No entanto, mesmo na auséncia de comorbidades tipicas da
obesidade, a presenca de hipertensao, dislipidemia, pré-diabetes e
resisténcia a insulina podem predispor os individuos a eventos car-
diovasculares, aterosclerose, disfun¢io cardiaca e prejuizos na respos-
ta imunoldgica (STEFAN et al., 2020), acidente vascular cerebral,
fibrilagdo atrial, doenca renal e insuficiéncia cardiaca. A obesidade
potencializa, pois, multiplos fatores de risco cardiovasculares, desen-
volvimento precoce de doengas cardiovasculares e prejuizos cardior-
renais (SATTAR et al., 2020).

Héd também uma preocupag¢io metabdlica. Em individuos
com Diabetes Mellitus, ou com alto risco de desenvolverem diabetes,
a obesidade e o excesso de gordura ectdpica levam a resisténcia in-
sulinica e a diminui¢do da fungdo das células beta pancredticas pro-
dutoras de insulina, de forma a reduzir o metabolismo e a resposta
imunolégica do individuo, ao passo que aumenta a necessidade de
consumo de insulina durante infecgdes graves. Nessa senda, reduz-se
a defesa eficaz do hospedeiro, que passa a apresentar uma deficiéncia
imunoldgica funcional (SATTAR et al., 2020).
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OBESIDADE E SUA CORRELAGAO COM A GRAVIDADE E PATOGENI-
CIDADE DA COVID-13

Estudos cientificos sugerem que pessoas com obesidade cor-
rem maior risco de apresentar a manifesta¢io grave da doenga CO-
VID-19. No entanto, como os dados sobre parimetros metabéli-
cos (como IMC e niveis de glicose e insulina) em pacientes com
COVID-19 sio escassos, torna-se necessirio um aumento de sua
notifica¢do, a fim de melhorar o entendimento sobre COVID-19 e o
atendimento aos pacientes afetados (STEFAN et al., 2020).

Nesse contexto, ¢ importante a coleta anamnésica da histéria
clinica do diabetes e de outras comorbidades relacionadas a obesi-
dade no momento do acolhimento do paciente, visando distinguir o
risco de obesidade de suas complicagées comérbidas no desenvolvi-
mento de uma infecgio grave por COVID-19 (MALAVAZOS et
al., 2020), uma vez que a mensuragio das caracteristicas antropo-
métricas e dos pardmetros metabélicos tornam-se cruciais para me-
lhor estimar o risco de complicagdes em pacientes com COVID-19
(STEFAN et al., 2020).

Pesquisas em todo o mundo tém sido realizadas no sentido
de quantificar dados sobre obesidade nos pacientes internados por
COVID-19. Em um centro de terapia intensiva francés, 75,8% dos
pacientes que necessitaram de ventilagio mecanica invasiva apre-
sentavam IMC > 30 Kg/m? sendo ainda maior a necessidade de
ventilagdo mecénica invasiva em pacientes com IMC > 35 Kg/m?
(85,7%). Pacientes com IMC > 35 Kg/m? apresentaram 7,36 vezes
mais necessidade de ventilagio mecénica invasiva do que pacientes
com IMC < 25 Kg/m?* Dessa forma, observa-se que a gravidade da
doenga COVID-19 se eleva com o aumento do IMC (SBCBM,
2020; SIMONNET et al., 2020).

Em um estudo multicéntrico chinés com 214 pessoas com
COVID-19 entre 18 e 75 anos, aqueles pacientes com sobrepeso
(IMC > 25kg / m?) e esteatose hepitica apresentaram maior gravida-
de e pior prognéstico respiratério em relagio aqueles pacientes ape-
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nas com sobrepeso e obesidade sem esteatose hepitica. Esses pacien-
tes com sobrepeso e esteatose hepdtica possuiam um risco seis vezes
maior de apresentar doengas graves por COVID-19, independente
de outros fatores de risco como idade, sexo, tabagismo, diabetes, hi-
pertensio e dislipidemia (ZHENG et al., 2020).

No Reino Unido, até dois tercos das pessoas que desenvol-
veram complicagdes graves ou fatais relacionadas a COVID-19 es-
tavam com sobrepeso ou obesidade. E quase 72% dos pacientes em
unidades de terapia intensiva acometidos por COVID-19 estavam
em situagio de sobrepeso ou obesidade (MALAVAZOS et al., 2020).

Nos EUA, o Centro de Controle e Preven¢io de Doengas
(CDC) apontou que 90% dos pacientes com COVID-19 que neces-
sitaram de internagdo entre 01 a 30 de margo de 2020 apresentavam
um ou mais fatores de risco associados. Sendo que, desse total, 48,3%
eram adultos obesos (SBCBM; 2020).

Os pacientes obesos em terapia intensiva possuem maiores
riscos cardiometabdlicos de apresentarem sindrome de hipoventila-
¢do-obesidade (RYAN, CAPLICE; 2020). A obesidade esta associa-
da 4 diminuigdo do volume de reserva expiratério. Em pacientes com
aumento da circunferéncia abdominal, a fun¢io pulmonar torna-se
ainda mais comprometida devido 4 redugio da capacidade ventila-
téria e diafragmdtica, fato que pode contribuir para maiores prejui-
zos em pacientes com COVID-19 (DIETZ, SANTOS-BURGOA;
2020).

O tecido adiposo, por sua vez, aumenta a resposta inflamatéria
por meio do incremento na producio de citocinas pré-inflamaté-
rias (RYAN, CAPLICE, 2020; CARTER, BARANAUSKAS, FLY;
2020). Ele pode, ainda, atuar como um reservatério viral para a dis-
seminagdo mais extensa do virus (RYAN, CAPLICE, 2020).

Adipécitos e células semelhantes a adipécitos, como lipofi-
broblastos pulmonares, podem desempenhar um papel importante
na resposta patogénica 8 COVID-19. A expressio da Enzima Con-
versora da Angiotensina 2 (ECA2 — receptor funcional para SAR-
S-CoV) é regulada em adipécitos de pacientes obesos e diabéticos,
o que transforma o tecido adiposo em um alvo potencial e em um
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reservatério viral. Isso pode explicar por que tanto a obesidade quan-
to o diabetes sio comorbidades em potencial para infecgées por CO-
VID-19 (KRUGLIKOV, SCHERER; 2020).

Semelhante 2 transi¢io adipécito-miofibroblasto (AMT) re-
centemente estabelecida, os lipofibroblastos pulmonares localizados
no intersticio alveolar, e intimamente relacionados aos adipdcitos
cldssicos, demonstram a capacidade de transdiferenciar em miofi-
broblastos, parte integrante da fibrose pulmonar. Isso pode aumentar
significativamente a gravidade da resposta pulmonar local a CO-
VID-19 (CARR; 2020).

A superexpressio de adipocinas inflamatérias dos depésitos
de gordura visceral pode afetar a resposta imune, prejudicar a qui-
miotaxia e alterar a diferenciagio de macréfagos. O desequilibrio
entre a secre¢do de adipocinas anti e pré-inflamatérias dos depésitos
de gordura visceral toricica, como epicardico e mediastinal, também
pode desempenhar um papel na tempestade de citocinas descrita em
pacientes com SARS-CoV-2 graves (MALAVAZOS et al., 2020).

Curiosamente, foi relatado que a adiponectina previa a mor-
talidade em pacientes criticos apés a admissdo na unidade de terapia
intensiva. A resposta inflamatdria inata dos depésitos de gordura vis-
ceral pode causar uma regulagio positiva e maior liberagio de citoci-
nas inflamatérias como a IL-6. Pensa-se que a liberagdo excessiva de
citocinas pré-inflamatdrias seja o elo entre a obesidade visceral e as
complicagdes respiratérias graves relacionadas a influenza (MALA-
VAZOS et al., 2020).

Como os idosos correm maior risco de complicagdes com
COVID-19 e pior resultado, é importante notar que o envelheci-
mento pode causar acimulo de gordura visceral e inflamagéo e fibro-
se do tecido adiposo (MALAVAZOS et al., 2020).

O virus SARS-CoV-2 também pode afetar diretamente as
células beta pancredticas e atuar por meio de uma interagdo com a
enzima ACE2. Além disso, a obesidade aumenta a possibilidade de
desenvolver trombose, fator relevante devido a forte associagio da
forma grave da COVID-19 com a coagulagio intravascular dissemi-
nada e altas taxas de tromboembolismo venoso (SATTAR, MCIN-
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NES, MCMURRAY; 2020).

A capacidade global de se adaptar as demandas da pandemia
provocada pelo virus SARS-CoV-2 serd determinada pelo interes-
se publico em desenvolver sistemas de saude capazes de proteger
individuos de alto risco e popula¢des vulnerdveis. Profissionais de
saude, sistemas nacionais de satde e os gestores da politica precisam
ter acesso a informagdes e orientagdes baseadas em evidéncias para
atender as necessidades de saide de pacientes obesos afetados pela
COVID-19.Isso pode significar o direito a acessibilidade de equipa-
mentos com tamanho adaptado para pacientes obesos e até mesmo
um maior entendimento da medicagio e nutri¢do adequados aos pa-

cientes submetidos a cirurgia baridtrica (FRUHBECK et al., 2020).

DESNUTRIGAO, HIPOVITAMINOSES E 0 POTENCIAL DAS SUBS-
TANCIAS BIOATIVAS E PROBIOTICOS COMO ADJUVANTES NA
PROFILAXIA E TRATAMENTO DA COVID-19

Vitamina D

Virios estudos consideram que a Vitamina D, formada por
um grupo de moléculas secosteréides derivadas do 7-deidrocoleste-
rol (7-DHC), interligadas por meio de uma cascata de reagdes foto-
liticas e enzimadticas que acontecem em células de diferentes tecidos,
reduz o risco de infecgdes virais, pois é capaz de aumentar a imuni-
dade celular, e apresenta ainda propriedades imunomoduladoras e
anti-inflamatérias (LAVIANO, KOVERECH, ZANETTT; 2020).
A Vitamina D induz a produgio de catelicidinas, defensinas e cito-
cinas anti-inflamatérias que podem reduzir as taxas de replicagio
viral e as concentragdes de citocinas pré-inflamatérias pulmonares
(GRANT et al., 2020).

Verificou-se em diversos estudos que hd uma pior evolugio,
prognéstico e mortalidade da doenga COVID-19 entre homens
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idosos que apresentavam deficiéncia de Vitamina D (GRANT et al,,
2020; LA VIGNERA et al., 2020) ¢, também entre obesos com qua-
dro de hipovitaminose D (CARTER, BARANAUSKAS; 2020).
Em modelos animais, a Vitamina D reduziu a permeabilidade pul-
monar por modulagdo da atividade do sistema renina-angiotensina e
da expressdo da enzima ECA2, que é uma proteina celular necessdria
para a entrada do SARS-CoV-2 no organismo (JAKOVAC; 2020).

Considerando a falta de tratamento especifico para a doen-
¢a COVID-19 e a boa tolerabilidade e seguran¢a da Vitamina D,
ela pode ser considerada tanto profilaxia, como potencial tratamento
adjuvante em pacientes acometidos por COVID-19 (JAKOVAC;
2020).

Em relagio a profilaxia, sugere-se que as pessoas em risco de
COVID-19 considerem tomar 10.000 UI/dia de Vitamina D3 (co-
lecalciferol) por algumas semanas, a fim de aumentar rapidamente
as concentragdes de 25 (OH) D no organismo. Apés algumas se-
manas, deveria-se seguir com a ingestdo de 5.000 Ul/dia, até que as
concentragdes de 25 (OH) D permane¢am acima de 40-60 ng/mL
(100-150 nmol / L). Ja para o tratamento de pessoas infectadas com
COVID-19, sugere que doses mais altas de Vitamina D3 possam ser
uteis (GRANT et al., 2020).

Muitos pacientes internados por COVID-19 apresentam
uma resposta inflamatéria grave e desnutri¢do, com redugdo dris-
tica na ingestdo de alimentos, e parte consideravel destes pacientes
desenvolvem insuficiéncia respiratéria. Nesse contexto da nutrigio
hospitalar, foi sugerido um protocolo de suplementagio nutricio-
nal precoce para pacientes nio criticos internados pela COVID-19,
composto por dietas densas e altamente caldricas, suplementagio
oral com proteinas de soro de leite, e infusio intravenosa de solugoes
multivitaminicas e oligoelementos multiminerais, ainda na admissao
dos pacientes. Na presenca de hipovitaminose D, o protocolo suge-
re que colecalciferol seja prontamente fornecido. Em caso de riscos
nutricionais, sio fornecidos ainda dois a trés frascos de suplementos
nutricionais orais protéico-caléricos. E se, mesmo com os suplemen-
tos nutricionais orais protéico-caléricos consumidos as condigbes
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respiratdrias piorarem, é prescrito nutri¢do parenteral suplementar.
Com uma implementagio ripida e pragmdtica de cuidados nutri-
cionais, é possivel prevenir as consequéncias da desnutri¢do nesses

pacientes com COVID-19 (CACCIALANZA et al., 2020).

Vitamina C

A Vitamina C (4cido ascérbico) é um potente antioxidante e
apresenta fun¢ées imonomoduladoras, capazes de proteger as células
e tecidos do corpo contra danos oxidativos (CARR, 2020; GALA-
NAKIS, 2020), melhorando a fun¢do imunolégica. Além disso, pode
ser capaz de reduzir a suscetibilidade das vias aéreas inferiores a in-
fecgio (GALANAKIS, 2020).

Doses de Vitamina C, tanto oral como intravenosa, nio apre-
sentam efeitos colaterais significativos e podem fornecer protegio
contra infec¢des virais, reduzir a SDRA, a LPA e o estresse oxidativo
de pacientes sob ventilagio mecinica (CHENG, 2020; HERNAN-
DEZ, 2020).

O uso precoce da Vitamina C pode se tornar um tratamento
adjuvante eficaz no enfrentamento da COVID-19 (CHENG, 2020;
HERNANDEZ, 2020), representando uma medida profildtica em
populagdes mais suscetiveis e expostas, como profissionais de satde
(CACCIALANZA et al., 2020). Durante uma infec¢do pode haver
deplecio de Vitamina C e necessidade de sua reposigio. Casos graves
podem exigir administracdo de doses intravenosas para atingir niveis
adequados (CARR; 2020).

Estudos demostram que a Vitamina C, envolvendo virias in-
fusées intravenosas em altas doses (200mg/Kg/dia dividido em qua-
tro doses), reduziram a mortalidade e a permanéncia de pacientes em
Unidades de Terapia Intensiva (UTT). Doses intravenosas de 10 a 20
g/dia, em um periodo de oito a dez horas também foram utilizadas
com sucesso. Doses de 1,5g/Kg sdo seguras, sem efeitos adversos sig-
nificativos (CHENG et al., 2020). A administragio de Vitamina C
em doses de 15 g/dia por quatro dias em pacientes com SDRA tam-
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bém foi capaz de reduzir a mortalidade nesses pacientes (DI REN-
Z0 et al., 2020). Além disso, a Vitamina C oral (6 g/dia) foi capaz
de reduzir o risco de infe¢des virais ou de melhorar os sintomas de

infec¢io (CHENG et al., 2020).

Vitamina A e Vitamina E

A Vitamina A também demonstrou um beneficio potencial,
especialmente em populagdes deficientes (JAYAWARDENA et
al., 2002). Essa vitamina compreende um conjunto de compostos
lipossoluveis (incluindo retinol, 4cido retindico e B-caroteno) que
desempenham uma importante fun¢do imunolégica e sdo reconhe-
cidos por reduzir a suscetibilidade a infec¢des. A isotretinoina, por
exemplo, derivado da Vitamina A, medeia a regulagio negativa da
ACE2 (GALANAKIS; 2020).

Ja a suplementagio com Vitamina E pode aumentar a resis-
téncia humana 2 COVID-19, uma vez que a redugio nos niveis de
Vitamina E em gado bovino demonstrou predispo-lo 4 infecgdo por

um tipo de coronavirus bovino (GALANAKIS; 2020).
Oligoelementos
O zinco e o selénio também demostraram efeitos imunomo-

duladores favordveis nas infec¢es virais de vias respiratérias. Esses
micronutrientes podem ser benéficos na populagio idosa nutricio-

nalmente empobrecida (JAYAWARDENA et al., 2020).
Lipidios bioativos
A amida lipidica bioativa oleoletanolamida (OEA) é um lipi-

dio bioativo que possui atividades anti-inflamatdrias, antioxidantes
e de imunomodulagio, eficazes para reduzir o estresse respiratério
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agudo, podendo ser considerada como uma alternativa farmacoldgi-
ca adjuvante em potencial para o manejo de COVID-19 (GHAF-
FARI et al., 2020).

Sabe-se que o dcido araquidonico (AA) e outros dcidos gra-
xos insaturados, como o dcido dicoseicosapentaendico (EPA) e dcido
docosahexaendéico (DHA), quando administrados por via oral ou in-
travenosa, sio capazes de inativar virus como o0 SARS-CoV e inibir a
proliferacio de virios microrganismos (GALANAKIS, 2020; DAS,
2020).

Os metabdlitos pré-inflamatérios do AA e EPA, como pros-
taglandinas, leucotrienos e tromboxanos, induzem a inflamagio.
Enquanto lipoxinas, resolvinas, protectinas e maresinas derivadas de
AA, EPA e DHA nido apenas suprimem a inflamagio, mas também
melhoram a cicatriza¢do, aumentam a fagocitose de macréfagos e
outros imundcitos, e diminuem a carga microbiana. A sua deficién-
cia pode tornar os seres humanos suscetiveis a infecgoes por SARS-

-CoV-2(DAS, 2020).

Polifenéis

Dentre os polifenéis nio flavonoides, capazes de neutralizar
os radicais livres e reduzir o estresse oxidativo, estd o resveratrol
(trans-3,5,4-trihydroxystilbene), presente no suco de uva ou vinho
tinto (PEREIRA JUNIOR et al., 2013). Em estudo in vitro, foi ob-
servado que o resveratrol inibiu a infec¢do por coronavirus do tipo
MERS-CoV, e prolongou a sobrevivéncia celular apés infecgdo pelo
virus (LIN et al., 2020).

Os polifendis naturais (como a hesperidina e a rutina), por sua
vez, sio eficazes inibidores da protease Mpro, a principal protease
da COVID-19, considerada um potencial alvo de drogas terapéu-
ticas. Outros compostos fendlicos bioativos, flavondides, querceti-
na e kaempferol, que compdem a medicina tradicional chinesa, sio
capazes de inibir a atividade enzimdtica da protease do tipo SARS
3-quimotripsina (3CLpro). Essa enzima € vital para a replicagio do
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SARS-CoV e pode ser um potencial agente de tratamento contra o
SARS-CoV-2 e, também um agente de suporte para pacientes com

quadro ja instalado de COVID-19 (GALANAKIS; 2020).

Outras substancias bioativas e consideracoes dietéticas

A melatonina também apresenta atividade anti-inflamatéria e
antioxidante bem conhecida, de forma a prevenir a SDRA e a LPA.
Em pacientes de terapia intensiva, ji foi demonstrado que a melato-
nina pode reduzir a ansiedade, o uso de sedativos e melhorar a quali-
dade do sono. Provavelmente também seria benéfica como adjuvante
para pacientes com COVID-19 (ZHANG et al., 2020).

A nutri¢do é elementar para a manutengio da satde e tem uma
importante fungio para o tratamento de doengas agudas e cronicas,
especialmente aquelas sem tratamento farmacolégico comprovado
(LAVIANO, KOVERECH, ZANETTT; 2020). O consumo de ali-
mentos funcionais, ricos em vitaminas e oligoelementos podem ser
capazes de melhorar o sistema imunolégico na defesa contra virus
(JAYAWARDENA et al., 2020). A suplementagio dietética com
as vitaminas, oligoelementos, lipidios bioativos e flavonoides, den-
tre outras substincias bioativas, pode ser uma estratégia viavel para
dar suporte ao sistema imunolégico humano contra a COVID19,
embora nio haja fortes evidéncias de que essas substincias possam
otimizar o suficiente nosso sistema imunoldgico para prevenir ou
curar essa doenga (GALANAKIS; 2020).

O grande desafio no combate a COVID-19 ¢ a determina-
¢do de condutas dietéticas diante da escassez de estudos para terapia
nutricional. A utiliza¢io de protocolos baseados na pritica clinica
de pacientes internados leva a discussdes que contribuem para a
padronizagio do cuidado nutricional ideal (LAVIANO, KOVE-
RECH, ZANETTI; 2020). Até que haja melhores perspectivas de
tratamento e profilaxia, a mudanga do estilo de vida, como dieta e
atividade fisica, ndo devem ser descartados na promogio da saide e

do bem estar (CARTER, BARANAUSKAS, FLY; 2020).
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Probiéticos

Existe uma necessidade urgente de pesquisas da microbiota
intestinal de pacientes com COVID-19 (DHAR, MOHANTY,
2020). Ao utilizar probiéticos no tratamento desses individuos, tor-
na-se imperativo ter uma resposta imunolégica equilibrada, evitan-
do-se complicagdes clinicas como a SDRA.

E interessante a utilizagio de probisticos, como Lactobacillus
rhamnosus e Bifidumbacterium lactis HNO19, que apresentam efei-
tos anti-inflamatérios, para manutengido do equilibrio da microbio-
ta intestinal e preven¢do de infecgbes bacterianas secunddrias em
pacientes com COVID-19 (DI RENZO et al., 2020). Em estudo
randomizado, duplo-cego, Morrow et al. (2020) observaram que a
administragio de L. rhamnosus GG é seguro e eficaz na prevengio
de pneumonia associada a ventilagdo mecanica em uma populagio
selecionada de UTT de alto risco.

A administragdo entérica de probidticos pode modificar o
ambiente gastrointestinal de uma maneira que preferencialmente
favorece o crescimento de espécies minimamente virulentas (IMOR-
ROW et al., 2010), sendo essencial na manutengio de um sistema
imunolégico ideal para evitar uma série de reagdes imunolégicas que,
eventualmente, podem ser prejudiciais aos pulmées e outros érgaos
vitais (DHAR, MOHANTY, 2020).

Sabe-se que casos de md nutrigdo agravam a imunidade, pre-
judicando pacientes positivos para COVID-19. E sugerido, para
uma imunomodulagdo correta, uma suplementac¢do de prebidticos,
probidticos, polifendis e zinco, capazes de restaurar a imunidade ina-
ta e adaptativa, tornando-se portanto uma opgio terapéutica adju-

vante da COVID-19 (DI RENZO et al., 2020).
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CONSIDERAGOES FINAIS

Alteragdes nutricionais e metabdlicas, como a obesidade e as
hipovitaminoses, aumentam a patogenicidade e gravidade da doenga
por COVID-19. Mais da metade da populagio adulta do Brasil esta
com excesso de peso, e os obesos correm maior risco de apresentar
a manifestagdes graves da doenga COVID-19, provocada pelo novo
coronavirus, SARS-CoV-2.

A nutrigio é essencial para a manutengio da saude e tem uma
importante fun¢do para o tratamento de doengas, especialmente
aquelas sem tratamento farmacolégico comprovado. A prevengio da
obesidade e uma nutri¢io equilibrada e balanceada podem favorecer
a imunidade.

As vitaminas, os oligoelementos, as substincias bioativas e os
alimentos funcionais sio muito utilizados na profilaxia e no trata-
mento de doengas virais. Eles podem fortalecer o sistema imunol6-
gico na defesa contra o virus SARS-CoV-2, prevenir a progressio
de doengas virais em estdgios iniciais e minimizar os sintomas. Uma
implementagio rdpida e pragmdtica de cuidados nutricionais tam-
bém pode prevenir as consequéncias de uma desnutri¢do em pacien-
tes com COVID-19.

Todavia, sdo escassas, porém necessdrias as pesquisas clinicas
envolvendo tanto a prevengdo da obesidade quanto o uso de vita-
minas, oligoelementos, substincias bioativas e alimentos funcionais
como adjuvantes na profilaxia e tratamento da doengca COVID-19.

Na pratica da medicina baseada em evidéncias, a decisdo tera-
péutica deve ser sempre compartilhada e pactuada com os pacientes,
respeitando o principio bioético da autonomia do paciente. E preciso
destacar que os principios bioéticos da autonomia, beneficéncia e da
nio maleficéncia, bem como o perfil de tolerdncia e seguranca das
vitaminas, oligoelementos, substincias bioativas e alimentos funcio-
nais permitem a sua utilizagdo como adjuvantes na profilaxia e no

tratamento da doenga COVID-19.
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Nessa senda, considera-se que a prevengio da obesidade e a
suplementagio nutricional e dietética apresentam grande potencial
na profilaxia e no tratamento da doenga COVID-19. Sugere-se,
pois, mais pesquisas e ensaios clinicos envolvendo a padronizagio
do cuidado nutricional, bem como a suplementagio nutricional e
dietética, devido ao potencial profilitico e terapéutico das vitami-
nas, oligoelementos, substincias bioativas e alimentos funcionais
no combate a COVID-19. Até que haja melhores perspectivas de
tratamento e profilaxia da COVID-19, as praticas nutricionais e de
suplementagio nio devem ser descartadas na profilaxia e prevencio
da doenga.
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CAPITULO 3

ERVAS MEDICINAIS COMO
AGENTES ADJUVANTES NA
PREVENGAO E NO TRATAMENTO
DE CORONAVIRUS SARS-COV-2

INTRODUGAO

medicina moderna evoluiu as priticas terapéuticas propostas
Agela medicina tradicional, cuja eficicia deriva de plantas me-
icinais (AANOUZ et al., 2020). Os medicamentos fitotera-

picos, a base de plantas medicinais, sdo muito utilizados com sucesso
para o tratamento de intimeras doengas virais (AANOUZ et al., 2020;
QAMAR et al., 2020), e tém sido amplamente estudados como for-
ma de prevengio ou tratamento da doenga COVID-19 (LUO et al,,
2020), uma vez que até o presente momento, inexistem vacinas ou me-
dicamentos antivirais declarados oficialmente uteis contra a infec¢do

(SINHA et al., 2020).
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O surto de COVID-19 se espalhou rapidamente para todas
as partes do mundo, devido ao aumento da globalizagio e adapta-
¢do do virus em todos os ambientes (VELLINGIRI et al., 2020).
Diante disso, diversos programas de prevengio da infec¢io pelo virus
foram surgindo, sendo as praticas da medicina tradicional chinesa
recomendadas (LUO et al., 2020).

Estudos anteriores da medicina tradicional chinesa demostra-
ram que algumas ervas medicinais apresentam atividade antiviral de
amplo espectro, fornecendo informagdes para a descoberta de novos
medicamentos antivirais. E pesquisas recentes apontam que préticas
da medicina tradicional chinesa também apresentam boa eficécia cli-
nica e grande potencial no tratamento e prevengio da doenga CO-
VID-19 (ZHANG et al., 2020; YU, WANG, SHEN, 2020).

Nesse contexto, o Capitulo 3 apresenta uma revisio de litera-
tura para investigar a utiliza¢do de ervas medicinais no tratamento

da doenga COVID-19.

ESTUDOS /N VIVODE DOENGAS VIRAIS UTILIZANDO-SE ERVAS
MEDICINAIS

No tratamento de doengas virais como a Sindrome Respira-
téria do Oriente Médio (MERS) e a Sindrome Respiratéria Agu-
da Grave (SARS), também provocadas por coronavirus, a medicina
tradicional chinesa, por meio de plantas medicinais, pode intervir e
bloquear a progressio das doengas em estigios iniciais, reduzir sig-
nificativamente os sintomas, diminuir a dura¢io do tratamento dos
pacientes, e reduzir complicagdes e os efeitos colaterais causados por
medicamentos (ZHANG et al., 2020).

Em um estudo clinico realizado por Wan e colaboradores
(2020), os autores investigaram 135 pacientes chineses com CO-
VID-19, que receberam terapia antiviral. Destes, 100% (135/135)

receberam Kaletra, juntamente com interferon; 43,7% (59/135)
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receberam antibiéticos; e 26,7% (36/135) receberam corticosterdi-
des. Associado ao tratamento medicamentoso, 91,8% (124/135) dos
pacientes receberam terapia medicinal chinesa adjuvante com ervas
medicinais. Os autores sugeriram que os pacientes sejam tratados
com uma combinagio de medicina tradicional chinesa, e que rece-
bam Kaletra como terapia adjuvante precoce.

Anteriormente, no surto de SARS em 2005, em estudo cli-
nico foram recrutados 3.160 trabalhadores de um hospital de Hong
Kong, que representam uma populagdo de alto risco de infec¢io por
SARS, para que eles fizessem uso profilitico de uma férmula a base
de ervas terapéuticas comuns, bastante conhecida no pais para o tra-
tamento de gripes, por um periodo de duas semanas. Os resultados
encontrados pelos autores mostraram que nenhum trabalhador que
utilizou as ervas medicinais contraiu a infec¢do pelo SARS-CoV
(LAU et al., 2020).

A férmula, na forma de sachés, continha uma combinagio
de ervas utilizadas na medicina tradicional chinesa, como Sang Ju
Yin e Yu Ping Feng San, juntamente com mais duas outras ervas
com propriedades antivirais conhecidas. Dessa forma, os autores
defendem que a medicina tradicional chinesa é uma opg¢io eficaz
na prevengio e tratamento de SARS, uma vez que a férmula a base
de plantas utilizada pode apresentar efeitos benéficos na fase inicial
de infec¢des respiratérias de origem viral e até mesmo na sua pre-
ven¢do (LAU et al., 2020), tornando-se também promissora para

a COVID-19.

ESTUDOS IN SILICOE IN VITROSOBRE 0 POSSIVEL TRATAMENTO
E PREVENGAQ DE COVID-13 UTILIZANDO-SE ERVAS MEDICINAIS

Em outros cinco estudos de revisdo bibliogrifica sistemitica,
alguns com andlise computacional iz silico, e outros com analise i
vitro, foram identificadas plantas medicinais capazes de atuar como
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adjuvantes tanto na profilaxia quanto no tratamento da COVID-19,
conforme disposto na Tabela 1.

Um estudo de revisio bibliogrifica com posterior andlise 77
vitro, por meio de ervas medicinais cadastradas no Banco de Dados
de Farmacologia dos Sistemas de Medicina Tradicional Chinesa, de-
monstrou eficdcia nos tratamentos dos coronavirus da SARS ou da
MERS, e demonstraram ser capazes de interagir diretamente com a
proteina 19-nCoV do SARS-CoV-2 (ZHANG et al., 2020).

Conforme demonstrado na Tabela 1, foram identificados 13
compostos naturais e 26 ervas medicinais, para infec¢des respira-
térias, cada uma delas contendo ao menos dois dos 13 compostos
naturais, com eficdcia potencial na prevengio e tratamento da CO-
VID-19. A anilise farmacoldgica previu que essas 26 ervas medici-
nais apresentavam fungdes relacionadas a regula¢io da infecgdo viral,
da resposta inflamatéria e da hipoxemia (ZHANG et al., 2020).

Um outro estudo rastreou 32.297 potenciais fitoquimicos an-
tivirais de uma biblioteca de plantas medicinais da medicina tradicio-
nal chinesa, que poderiam interagir com a enzima viral cisteina-pro-
tease (3CLr*) do tipo 3-quimotripsina. A enzima 3CLP™ controla a
replica¢do do coronavirus e ¢é essencial para o seu ciclo de vida, sendo
considerada um alvo de medicamentos contra o coronavirus que cur-
sa com sindrome respiratéria aguda grave (SARS-CoV) e contra
o coronavirus que percorre com sindrome respiratéria no Oriente
Meédio (MERS-CoV'). A sequéncia genémica do SARS-CoV-2, por
sua vez, ¢ muito semelhante 4 do SARS-CoV. E a enzima 3CL»®
estd presente no SARS-CoV-2, com bastante similaridade em re-
lagdo ao SARS-CoV, porém com algumas diferencas em relagio ao
local de ligagdo do substrato (QAMAR et al., 2020).

Dessa forma, conforme diposto na Tabela 1, a pesquisa su-
geriu nove principais substincias anti-SARS-CoV-2 para otimi-
zar o processo de desenvolvimento de medicamentos e combater a
COVID-19 (QAMAR et al., 2020). Em um outro estudo alguns al-
cal6ides e terpenéides derivados de plantas africanas também foram

observados como potenciais inibidores da 3CLr* (LAU et al., 2020).
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TABELA 1. ERVAS MEDICINAIS SUGERIDAS EM ARTIGOS DE REVISAQ SISTEMATICA DE LITERATURA,
COM ANALISE IN SILICO E ANALISE IN'VITRO, CAPAZES DE ATUAR COMO ADJUVANTES
NAPROFILAXIA E TRATAMENTO DA COVID-13

Pesquisas 1 2
Fonte Zhang et al. (2020) Qamar et al.(2020)
- Forsythiae fructus
- Licorice
- Mori cértex
- Chrysanthemi flos
- Farfarae flos
- Lonicerae japonicae flos
- Mori follum
- Peucedani radix
- Rbizoma ffigop VI Cymost - Psorothamnus arborescens
- Tamaricis cacumen . .
. . ~Mpyrica cerifera
- Erigeron breviscapus / .
. g - Hyptis atrorubens poit
- Radix bupleuri .
T - Phaseolus vulgaris
Ervas / Plantas - Coptidis rhizoma .
. . - Phyllanthus emblica
Medicinais - Houttuyniae herba . . .
. B - Fraxinus sieboldiana
- Hoveniae dulcis sémen o .
- Camellia sinensis
- Inulae flos . .
_ Eviobot Ji - Glycyrrhiza uralensis
riobotryac folium - Amaranthus tricolor

- Hedysarum multijugum maxim
- Lepidii semen descurainiae sémen
- Ardisiae japonicae herba
- Asteris radix et rhizome
- Euphorbiae helioscopiae herba
- Ginkgo sémen
- Anemarrhenae rhizome
- Epimrdii herba
- Fortunes bossfern rhizome

- Betulinic acid
- Coumaroyltyramine
- Cryptotanshinone
- Desmethoxyreserpine
- Dihomo-y-linolenic acid
- Dihydrotanshinone I
- Kaempferol
- Lignan
- Moupinamide
- N-cis-feruloyltyramine
- Quercetin; Sugiol

Compostos ativos

- Tanshinone
Tipo de Revisiao bibliografica iz silico, com . e .
P Duogratiea s s, Revisio bibliogréfica in silico
Estudo posterior pesquisa in vitro

)



Pesquisas

Fonte

Aanouz et al. (2020)

Ren et al. (2020)

Clavarella et al. (2020)

Ervas / Plantas
Medicinais

- 67 compostos
extraidos de diferentes
plantas aromaticas e
medicinais

- Magnoliae officinalis
cortex

- Zingiberis Rhizoma
Recens

- Lonicerae japonicae

flos
- Rhei Radix et
Rhizoma

- Salviae miltiorrhizae
Radix et Rhizoma

- Scutellariae radix
- Gardeniae fructus

- Ginseng Radix et
Rhizoma

- Aretii fructusA
- Dryopteridis
crassirhizomatis
Rhizoma

- Paeoniaeradix rubra

- Dioscoreae Rhizoma

- Curcuma
- Capim-limio

- Romi

Compostos ativos

- Crocin
- Digitoxigenina
- B-Eudesmol

Tipo de
Estudo

Docking molecular

Revisio Bibliogrifica

Revisio Bibliogrifica

Uma pesquisa envolvendo 67 substincias, com o objetivo de

determinar se os compostos de origem natural apresentavam um

efeito antiviral contra o coronavirus em humanos, identificou a ca-

pacidade de intera¢do com a proteina do Coronavirus (nCoV-2019),

de trés substincias com agdes inibidoras, sendo elas: Crocin, Digito-
xigenina e f-Eudesmol (AANOUZ et al., 2020).

Assim que o coronavirus infecta o organismo, ele estimula a

secrecdo de um grande nimero de fatores inflamatérios, como: in-

terleucina (IL), interferon (IFN), quimiocina com motivo C-X-C
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(CXCL), dentre outros, que levam a uma reagdo em cascata de cito-
cinas. Com a exsudagio de fatores inflamatérios, as citocinas aumen-
tam de forma anormal nos tecidos e 6rgios, interferindo no sistema
imunolégico, causando resposta imune excessiva do organismo, re-
sultando em dano difuso das células pulmonares, fibrose pulmonar,
danos de multiplos érgdos, e até mesmo a morte. Sabe-se que a via
metabdlica do dcido araquidénico (AA) é principalmente utilizada
para sintetizar citocinas inflamatérias, como a proteina quimiotética
de mondécitos (IMCP-1), o fator de necrose tumoral (TNF), IL, IFN,
dentre outras citocinas, que estdo intimamente relacionadas a ocor-
réncia e desenvolvimento da inflamagio. Portanto, a inibi¢io da via
do metabolismo de AA ¢ benéfica por inibir a liberagdo de fatores
inflamatdrios no corpo e aliviar essa libera¢io excessiva de citocinas,
denominada “tempestade de citocinas” (REN et al., 2020).

As plantas medicinais chinesas capazes de inibir a via do metabo-
lismo de AA também foram listadas na Tabela 1 e podem ser encontra-
das na forma de cdpsulas ou de substincias injetaveis (REN et al., 2020).

Um estudo realizado por meio de uma abordagem imunomo-
dulatéria, avaliou a superprodugdo de citocinas, e sugeriu que esta
pode ser um foco de tratamento para a infec¢do pulmonar viral. Os
autores apontam que o mecanismo de produgio anormal de citocinas
inflamatdrias ocorre devido & superativagio da resposta imune inata,
que atua como um mediador critico da doen¢a pulmonar induzida
por influenza e pode ser vital para as infec¢oes na COVID-19. Dessa
forma, o receptor ativado por proliferador de peroxissomo (PPAR)-
-y, um membro da familia de fatores de transcri¢io PPAR, pode re-
presentar um alvo em potencial. Além do conhecido papel regulador
no metabolismo de lipidios e glicose, 0o PPAR-y também reprime o
processo inflamatério (CLAVARELLA et al., 2020).

Diante disso, os autores sugerem que alguns ligantes de ori-
gem alimentar do PPAR-y, como circuma, capim-limdo e romad,
possuem propriedades anti-inflamatérias por meio da ativagio do
PPAR-y. Eles propéem uma dupla abordagem terapéutica basea-
das no fortalecimento do sistema imunolégico, utilizando estratégias
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farmacoldgicas e alimentares, como tentativa de prevenir e tratar a
“tempestade de citocinas” no caso de uma infecgio por coronavirus

(CLAVARELLA et al., 2020).

ESTUDOS DE REVISAQ DE LITERATURA SOBRE A POSSIBILIDADE
DE TRATAMENTO DE COVID-13 COM PLANTAS MEDICINAIS

Quatro revisoes de literatura nio sistemdticas, de menor evi-
déncia cientifica, citam algumas plantas medicinais capazes de atuar
como adjuvantes tanto na profilaxia quanto no tratamento da CO-
VID-19, conforme disposto na Tabela 2.

Na prevengio e tratamento da COVID-19, o governo de di-
versas provincias da China emitiram programas de medicina tradi-
cional de tratamento da pneumonia por coronavirus (QAMAR et
al., 2020; ZHANG et al., 2020), cujos principios foram a protecio
contra patégenos externos, a dispersao do vento e o descarregamento
do calor e umidade. As ervas medicinais utilizadas com maior fre-
quéncia, dispostas nos programas, foram dispostas na Tabela 2.

Os medicamentos chineses e as prescri¢oes clinicas da doenga
COVID-19 foram publicados no manual “Diagnéstico de pneumo-
nia e plano de tratamento para a nova infecgdo por coronavirus”, da
Comissio Nacional de Saide da Republica Popular da China, que
recomendou a utiliza¢do das ervas medicinais chinesas em pacientes
(ZHANG et al., 2020).

As ervas medicinais chinesas atuam de forma a reduzir a toxi-
cidade e a temperatura corporal, a fim de aliviar a tosse e aumentar
a imunidade. A Decing Qingfei Paidu foi recomendada para o trata-
mento de COVID-19 pela Comissdo Nacional de Saide da Repu-
blica Popular da China e pela Administra¢io Nacional de Medicina
Tradicional Chinesa (ZHANG et al., 2020).

As evidéncias histéricas sobre a prevengio da gripe provocada
pelo virus da influenza HIN1 e SARS na populagio de alto ris-

60



TABELA 2. PLANTAS MEDICINAIS EM POTENCIAL CITADAS EM REVISOES DE LITERATURA NA PREVENGAQ £
TRATAMENTO DE INFECGOES RESPIRATORIAS VIRAIS E NO COVID9

Ervas Medicinais Fonte bibliografica

- Radix astragali (Huangqi)

- Radix glycyrrhizae (Gancao)

- Radix saposhnikoviae (Fangfeng)

- Rhizoma Atractylodis Macrocephalae (Baizhu)
- Lonicerae Japonicae Flos ( Jinyinbua)

LUO et al., 2020

- Fructus forsythia

- Decing Qingfei Paidu ZHANG et al., 2020
- Ginseng

- Astragulus membranaceus GALANAKIS, 2020

- Pelargonium sidoides

- Loban (Styrax benzoides W. G. Craib)

- Sandroos (Hymenaea verrucosa Gaertn.)
- Za'fran (Crocus sativus 1..)

- Vinagre

NIKHAT e FAZIL, 2020

co indicam que as férmulas de ervas chinesas podem fornecer uma
abordagem alternativa para a prevengio de COVID-19. A raiz do
Ginseng também mostrou-se util na prevengdo de doengas respira-
térias virais, como a influenza; o Astragulus membranaceus, pode ser
utilizado para o tratamento de resfriados comuns e infec¢des de vias
aéreas superiores; e o Pelargonium sidoides é eficaz para a inibi¢do da
replicagio de virus respiratérios (GALANAKIS; 2020).

Plantas medicinais indianas também apresentam potencial
terapéutico no combate ao SARS-CoV-2, e podem ser capazes de

amenizar os sintomas de COVID-19 (VELLINGIRI et al., 2020).

E interessante citar o sistema de medicamentos Unani, um
sistema tradicional de medicina desenvolvido durante a idade média,
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que emprega ervas naturais medicinais de origem herbal, animal e
mineral para tratamento de enfermidades. Na medicina tradicional
Unani, durante uma epidemia, além das medidas de isolamento e
quarentena, recomendam-se trés outras medidas: a purificagdo do
ambiente por meio de medicamentos a base de plantas como fumi-
gantes ou sprays; a promog¢io da saide e imunomodulagdo; e o uso
de medicamentos de protegio a saide e medicamentos especificos
para os sintomas da enfermidade (NIKHAT, FAZIL; 2020).

Os medicamentos tradicionais Unani como: loban (Styrax
benzoides W. G. Craib); sandroos (Hymenaea wverrucosa Gaertn.);
Zafran (Crocus sativus L.); e vinagre sdo prescritos de virias formas.
Pesquisas cientificas sobre esses medicamentos tradicionais Unami
revelam a presenca de diversas substincias farmacologicamente ati-
vas, que podem fornecer uma nova visio sobre o gerenciamento de
infec¢des e epidemias (NIKHAT, FAZIL; 2020).

Também ha estudos sobre o tratamento de filtros com ma-
teriais que possuem propriedades antivirais conhecidas. Essas pes-
quisas seriam realizadas a partir do desenvolvimento de um sistema
eficiente de inativagio viral, explorando compostos ativos de plantas
medicinais naturais e infundindo-os em mdscaras respiratérias a base
de nanofibras. Essas mdscaras funcionariam como um equipamento
de protecio individual capaz de disponibilizar diferentes graus de

protecio facial e respiratéria (BALACHANDAR et al., 2020).

CONSIDERAGOES FINAIS

Pbde-se constatar que as plantas medicinais sio muito utiliza-
das na profilaxia e no tratamento de doengas virais. Elas podem in-
tervir e bloquear a progressio das doengas virais em estdgios iniciais,
minimizar os sintomas e reduzir a duragio do tratamento dos pa-
cientes. Além da seguranga e da baixa toxicidade, estdo muitas vezes
incorporados na cultura de determinados territérios e comunidades.
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As pesquisas clinicas envolvendo plantas medicinais como
adjuvantes na profilaxia e tratamento da doenga COVID-19, sio
escassas, porém necessdrias. Na pratica da medicina baseada em
evidéncias, a decisdo terapéutica deve ser sempre compartilhada e
pactuada com os pacientes, respeitando o principio bioético da au-
tonomia do paciente. E preciso destacar que os principios bioéticos
da autonomia, beneficéncia e da ndo maleficéncia, bem como o perfil
de tolerincia e seguranga das plantas medicinais permite a sua uti-
lizagdo como adjuvantes na profilaxia e no tratamento da doencga
COVID-19.

Verificou-se, nesse capitulo, que o uso de plantas medicinais jd
arraigadas na cultura de uma determinada comunidade e territério,
como agentes adjuvantes na profilaxia e no tratamento da doenga
COVID-19, pode favorecer tanto a profilaxia e o progndstico dos
pacientes, quanto aumentar a adesdo dos pacientes as melhores pra-
ticas sanitdrias de prevencio e tratamento.

Sendo assim, considera-se que as ervas medicinais e os medi-
camentos fitoterdpicos apresentam grande potencial na profilaxia e
no tratamento da doenga COVID-19, e que seus compostos farma-
cologicamente ativos podem ser utilizados como matéria prima para
o desenvolvimento de novos medicamentos antivirais. Sugere-se,
pois, mais pesquisas iz vivo e ensaios clinicos, devido ao potencial
profilatico e terapéutico das plantas medicinais no combate ao virus

SARS-CoV-2.
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CAPITULO 4

SERVICOS DE ALIMENTACAO
NO CONTEXTO DA PANDEMIA
DE COVID-13

INTRODUGAO

om a pandemia provocada pela COVID-19, a maioria dos
‘ paises decretaram uma tomada de medidas rigorosas para
o controle da transmissdo do virus SARS-CoV-2. Os res-
taurantes foram atingidos quando os governos decidiram realizar o
lockdown e o distanciamento ou isolamento social em todo o mundo,
acarretando no répido desligamento de empresas fornecedoras de
alguns servicos de alimentagio (JAIN, 2020).
O setor de abastecimento de alimentos nio pode parar suas
atividades, de forma a garantir que nio falte comida no prato dos ci-
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dadios afetados pelo novo coronavirus nas diversas partes do mundo.
Ao mesmo tempo, o governo precisou avaliar as vulnerabilidades e
lacunas na assisténcia em todas as dreas do processo produtivo de ali-
mentos, garantindo que os trabalhadores responsaveis pela produgio,
industrializagdo e distribui¢do de alimentos estivessem protegidos
(SHAHBAZ et al., 2020).

Nesse contexto, garantir que as cadeias de suprimentos agri-
colas e alimentares e os servicos que as apoiam, como os de trans-
porte, distribui¢do e manutengio sejam designados como “servigos
essenciais”, e que os trabalhadores empregados pelo setor sejam
designados como “trabalhadores-chave” é de extrema importincia
(HOBBS, 2020).

A via de transmissio da COVID-19 pessoa-a-pessoa nos ser-
vigos de alimentagdo e no setor de varejo é uma questio que nio
deve ser ignorada no atual cendrio. Individuos infectados pelo virus
SARS-CoV-2 podem ser assintomiticos, eliminando ativamente
o virus em qualquer ambiente, inclusive em produtos alimenticios
(IQBAL et al., 2020).

Dessa forma, um olhar especial deve ser dado aos manipula-
dores de alimentos e empregadores dos servigos de alimentagio, uma
vez que todos os profissionais da cadeia de suprimentos apresentam
risco de contaminagdo, por nio poderem praticar o distanciamento
social. Nessa senda, objetivou-se apresentar, no presente capitulo, es-
tudos que indicam as medidas que jd foram tomadas para adaptagio
das Unidades de Alimentagio e Nutri¢do, principalmente dos bares,
restaurantes e locais de produgio e distribui¢do de alimentos, com as
novas exigéncias relacionadas ao SARS-CoV-2, além de prospecgdes
futuras de como deverd funcionar o sistema de produgio e entrega de
refei¢cbes e alimentos apds o periodo de vigéncia da pandemia.

68



POSSIBILIDADES DE TRANSMISSAO DO VIRUS SARS-COV-2 EM
DIFERENTES CONDIGOES

Durante a produgio de alimentos, os manipuladores es-
tdo em constante contato com diversas superficies que, por sua
vez, também estdo em contato com os alimentos, como utensi-
lios, mesas, equipamentos e embalagens. Além disso, esses pro-
fissionais tocam maganetas de portas, paredes, janelas, torneiras,
mesas, computadores, equipamentos controladores, e materiais
de limpeza. Porém, é sabido que os microrganismos provenientes
de mios sujas podem ser espalhados para outras superficies du-
rante as atividades de preparo, cocgio, estocagem e transferéncia
do alimento para outro manipulador ou para o consumidor final
(SHAHBAZ et al., 2020).

Em estudo realizado por Van Doremalen e colaboradores
(2020), os autores avaliaram o tempo de vida do virus SARS-CoV-2,
quando exposto a temperatura entre 21 e 23°C e umidade relativa
de 40%, em diferentes superficies. Os autores observaram entio que
o SARS-CoV-2 apresentou maior duragio de atividade viral (72h)
em uma superficie de plastico, seguida pelo ago inoxidavel (48h), pa-
peldo, cobre e aerosséis por até 25h, 8h e 3h, respectivamente. Este
estudo ¢ relevante quando analisa-se um ambiente de produgio de
alimentos, devido a estrutura dos materiais que compoem os equipa-
mentos, utensilios e embalagens, indicando a possibilidade de trans-
missdo do novo coronavirus SARS-CoV-2 de forma indireta, uma
vez que o virus se mantém ativo em diferentes tipos de superficie e
poderia causar a infec¢do apés o contato indireto de tais superficies
contaminadas com as mucosas humanas.

Foi verificado ainda, em estudo realizado por Chin e colabora-
dores (2020), a resisténcia do SARS-CoV-2 a 4 °C por um longo pe-
riodo. Mas a 70 °C, sua resisténcia foi de apenas cinco minutos. Este
estudo torna-se interessante quando analisados os processamentos
de alimentos, verificando-se a importincia do tratamento térmico
para elimina¢do de microrganismos.
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Todavia, nesse mesmo estudo realizado por Chin e colabo-
radores (2020), os autores também observaram que o virus SARS-
-CoV-2 ¢ extremamente estdvel em uma ampla faixa de valores de
pH (3-10) em temperatura ambiente. Dessa forma, torna-se perti-
nente analisar a possibilidade de contaminagio das superficies pelo
virus, por meio de goticulas de saliva ou aerosséis produzidos por
manipuladores com COVID-19 assintomaticos, bem como a asso-
ciagdo do pH dos produtos de limpeza e sanitizagio a serem aplica-
dos durante os processos de higienizagio do ambiente. Apesar de,
até o presente momento nio existirem evidéncias da transmissdo do
virus por meio de alimentos, embalagens alimenticias ou manipula-
dores de alimentos, recomenda-se a higienizag¢io de maos, utensilios
e ambientes por manipuladores de alimentos, como forma de evitar
uma contaminagio cruzada.

Diante disso, ¢ imprescindivel a ado¢do das Boas Priticas de
Fabricagio (BPF) durante o preparo, processamento, armazenamento
e distribui¢do de alimentos, devido ao fato de que a limpeza e de-
sinfec¢do de superficies e utensilios tém influéncia na atividade an-
timicrobiana, destruindo a membrana que envolve o SARS-CoV-2.
Sabendo-se que esta membrana é composta por proteinas e lipideos,
verifica-se que o uso de dgua e sabdo no processo de limpeza, acrescido
do uso de dlcool 70% no processo de sanitizagio, resulta na desnatu-
ragio das proteinas e dissolugdo de lipideos (OLIVEIRA et al., 2020).

A partir da informacio de que o Centro de Controle e Pre-
vencdo de Doengas Chinés isolou o virus SARS-CoV-2, vidvel, em
amostra de fezes de um paciente da provincia de Heilingjiang, que
testou positivo para COVID-19 quinze dias apés a confirmagio do
diagnéstico (ZHANG et al., 2020), e que o virus, na forma vidvel,
também foi detectado por Wang e colaboradores (2020), em amos-
tras de fezes, torna-se latente a possibilidade de contaminagio fecal-
-oral do novo coronavirus. Dessa forma, sio necessirios protocolos
rigorosos para execucdo dos processos de higienizagido das maos de
manipuladores de alimentos.

Segundo Amirian (2020), pesquisas devem ser realizadas no

sentido de identificar qual o tempo que 0 SARS-CoV-2 tende a per-
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manecer em quantidades potencialmente infecciosas nas fezes tanto
dos pacientes em convalescenca quanto daqueles que evoluiram para
uma recuperagio clinica. E, se confirmado a capacidade de transmis-
sdo fecal-oral do virus por meio de pesquisas cientificas, as agéncias
governamentais de satde deverido realizar, de forma imediata e opor-
tuna, novas recomendagdes sobre quanto tempo os individuos devem
permanecer isolados apds sua recuperagio clinica.

Evidéncias cientificas indicam a contamina¢io de COVID-19
pela presenca de comensais doentes no ambiente, como restaurantes
e lanchonetes. Em janeiro de 2020, na cidade de Guangzhou, China,
houve um relato de transmissao do novo coronavirus SARS-CoV-2,
envolvendo trés grupos de familias que permaneceram por um de-
terminado tempo em um restaurante. A distdncia entre as mesas era
de aproximadamente um metro, mas nio foi suficiente para evitar a
transmissdo do virus, devido a presenga de ar condicionado no local
e a inexisténcia de aberturas em janelas que possibilitasse a ventila-
¢do. A dire¢do do fluxo de ar foi consistente com a transmissio de
goticulas expelidas por um comensal contaminado (LU et al., 2020).

Quando a pandemia por COVID-19 findar, serd preciso
muita confianga por parte dos clientes, para que os restaurantes se
mantenham produtivos e consigam retornar a funcionar (JAIN,
2020). Os restaurantes nio sairdo dessa fase de baixa produgio de
forma imediata. Todavia, poderio realizar escolhas de mudangas em
seus processos operacionais, de forma a aumentar a possibilidade de
permanecerem no mercado (MANIVANNNAN et al., 2020), de-
vendo-se também considerar a capacidade de resiliéncia de todos
aqueles que fazem parte da cadeia de suprimentos (HOBBS, 2020).

Em bares e restaurantes, uma solu¢io encontrada para que os
estabelecimentos continuassem funcionando durante o periodo de
lockdow, foi incentivar ou iniciar a entrega de alimentos no sistema
de delivery, servigos de take out/away e drive thru. Essa adaptacio teve
como foco principal a sobrevivéncia desse setor da economia no mo-
mento de crise, uma vez que as empresas mantém de forma perma-
nente os custos fixos (como saldrios de funciondrios, pré-labore e alu-

guéis), além de otimizar os custos varidveis (OLIVEIRA et al., 2020).
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Em relagdo ao sistema de delivery, apesar de ter sido introdu-
zido como uma ferramenta util, conveniente e segura para reduzir o
risco de exposicio a fontes de infec¢do do novo coronavirus, ele tam-
bém pode contribuir para casos de contaminag¢do por COVID-19
(NGUYEN, VU; 2020a).

Na India, um entregador de pizzas da cidade de Deli testou posi-
tivo para coronavirus, resultando no isolamento, por autoridades locais, de
72 familias, além de 15 funciondrios da pizzaria (KUMAR; 2020). J4 no
Vietnam, trabalhadores de um hospital, encarregados pelo preparo de re-
feigdes e fornecimento de comida e dgua quente diariamente a pacientes e
visitantes, com atuagdo equiparada a um “servio de de/ivery” dentro daquele
nosocdmio, foram responséveis pela disseminagdo do virus SARS-CoV-2
no ambiente hospitalar. Com base na dindmica de transmissdo, verificou-se
que esses trabalhadores ndo clinicos ndo implementaram adequadamente
o uso da mdscara como equipamento de protegdo pessoal e ndo estavam
suficientemente preparados para a prevengio de doengas infecciosas emer-
gentes no local de trabalho, de forma a culminar na contaminagio cruzada
entre os diversos setores do hospital (NGUYEN, VU; 2020b).

Neste contexto, os servigos de alimentag¢io e nutrigdo preci-
sam tomar medidas rigorosas para que possam permanecer abertos
e para que, ao abrirem suas portas para os clientes, ndo se tornem
um ambiente propicio para o aumento da contaminagio pelo virus
SARS-CoV-2. Como tudo que estd acontecendo no mundo ainda
¢ muito novo, identifica-se uma caréncia de informagoes cientificas
sobre como lidar com a atual situagio.

ADAPTAGOES A SEREM REALIZADAS PELOS LOCAIS DE PRO-
DUCAO, DISTRIBUIGAO E COMERCIALIZAGAO DE ALIMENTOS
POS-PANDEMIA POR COVID-19

Muitos trabalhos tém sido publicados no intuito de fornecer
possibilidades para o retorno da rotina normal dos restaurantes e
demais estabelecimentos produtores e comercializadores de alimen-
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tos. Na Tabela 3 foram inseridas algumas medidas higiénicas, como

forma de prevengdo de contaminagio pelo virus SARS-CoV-2, além

de melhorias dos servigos de forma a impulsionar a economia, tanto

em restaurantes como em empresas que funcionam com sistemas de

delivery.

TABELA 3. ADAPTACUES DOS RESTAURANTES. BARES, LANCHONETES E EMPRESAS QUE EMPREGAM
SISTEMA DE DELIVERY APGS PANDEMIA DE COVID19

Referéncia

Objetivo

Procedimentos a serem seguidos por
restaurantes, lanchonetes, bares e
quaisquer locais de preparo, produgio,
embalagem, expedi¢io e armazena-
mento de alimentos.

JAIN (2020)

Aplicar uma maior ri-
gidez nas leis sanitdrias.

As leis sanitdrias devem se tornar mais
rigorosas, além da implantagio de novas
leis ou instru¢des normativas, como por
exemplo a obrigatoriedade de aumen-
to da frequéncia de exames médicos da
equipe, ¢ a obrigatoriedade de certifica-
¢do de limpeza do ambiente e fixagio de
sua comprovagio na entrada dos estabe-
lecimentos.

JAIN (2020)

Promover uma
sanitiza¢do mais
eficiente.

Adequagio dos procedimentos de sani-
tizagio dos equipamentos, utensilios e
ambiente, com atualizagio e treinamento
de equipe.

(2020)

SHAHBAZ et al.

Intensificagio dos
procedimentos de hi-
gienizagio das mios
de manipuladores e do
ambiente.

Aumento da frequéncia de higienizagio
das mios de manipuladores de alimentos;
utilizagio de dlcool gel; sanitizagio das
superficies que entram em contato com
os alimentos e daquelas que os manipula-
dores tém constante acesso, como portas
e maganetas.
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(2020)

SHAHBAZ et al.

Alterar a rotina dos
funciondrios, quando
ndo estdo no local de
produgio de alimentos.

Minimizar o tempo de permanéncia dos
funciondrios nos vestidrios; promover
a separacdo de uniformes limpos e uni-
formes usados, assim como dos cabides
que tiveram contato com a roupa suja;
evitar reunides pessoais para discussio de
trabalho ou recados nos vestidrios e cor-
redores; inserir uma solugio sanitizante
préxima ao controle de ponto na entrada/
saida do local de trabalho.

LU et al. (2020)

Melhorar a ventilagio do
ambiente no restaurante.

Promover uma melhor ventilagio do local,
com abertura das janelas do restaurante.

LU et al. (2020) e
JAIN (2020)

Promover o distancia-
mento social dentro
dos restaurantes.

Na contramio da utilizagdo méxima do
espago em restaurantes, devem ser aloca-
das mesas distantes umas das outras.

JAIN (2020)

Promover o distancia-
mento social dos fun-
ciondrios no restaurante.

Redugio de funciondrios e clientes, com
horérios de fechamento estabelecidos.

(2020)

SHAHBAZ et al.

Aferir frequentemen-
te a temperatura dos
manipuladores de ali-
mentos.

Para verificagido de sintomas como febre,
deve ser utilizado um termémetro infra-
vermelho, de forma a evitar o contato
direto com a pele dos individuos, antes
de sua entrada no estabelecimento de
trabalho e apés quatro horas de sua per-
manéncia no local.

LU et al. (2020)

Monitorar a tempera-
tura dos comensais no
restaurante.

Realizar a aferi¢io da temperatura dos
clientes, de forma a evitar a possivel
entrada de um individuo assintomatico

portador de COVID-19 no local.
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JAIN (2020)

Aumentar a credibili-
dade do restaurante e
a confianga do cliente.

Viabilizar balcdes de cozinha ao vivo, ou
seja, o preparo de refei¢des em balcdes
na frente do cliente, possibilitando-lhe
acompanhar todos os procedimentos de
higiene durante o preparo das refeicoes.

MANINAVANN
et al. (2020)

Remodelar as empre-
sas de alimentagio para
as tecnologias digitais.

Possibilitar aos clientes realizar compras
por meio da escolha do carddpio em
aplicativos ou sizes, com transparéncia e
conveniéncia nos servigos com relagio ao
custo, quantidade de porgdes, tempo de
preparo e tempo de entrega, de forma a
proporcionar uma sensagio bem préxima
da expectativa de estar no restaurante.

Fortalecer o e-commer-

Construir uma estratégia adequada para
este canal de negécios, de modo a apro-
veitar todas as oportunidades que se

REZENDE et al. . . i~
(2020) ce e servigos de atendi- | emergem no atual panorama, e a facili-
mento ao consumidor. | tar o acesso dos consumidores iniciantes
nesse processo de compras por meio do
mercado virtual.
- Disponibilizar fotos e videos do processo
Eliminar o medo dos de produgio das refei¢es nos restauran
. uy uran-
MANINAVANN | clientes que pedem a procus ¢

et al. (2020)

refei¢do na forma de
delivery.

tes para tranquilizar os clientes com re-
lagdo 4 prevengio de contaminagio dos
alimentos.

MANINAVANN
et al. (2020)

Realizar o marketing
nutricional das refei¢oes
no sistema delivery.

Uma atengdo especial deve ser dada a
produtos orginicos e algumas substin-
cias alimenticias, no contexto da sadde,
para atrair novos consumidores.

MANINAVANN
et al. (2020)

Obter o méximo de cri-
ticas positivas quanto ao
servigo de delivery.

Treinar os entregadores para lidar com
os pedidos com o maximo de cuidado,
no intuito de receber o maior numero de
criticas positivas que possam contribuir
para o marketing da empresa nos aplica-
tivos de celular.
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NGUYEN, VU
(20202)

Maximizar os cuida-
dos de higiene de en-
tregadores do sistema

delivery.

Nos servigos de entrega, os trabalhadores
devem usar méscaras e luvas novas e lavar
frequentemente as mios com desinfetan-
tes de modo a minimizar a contaminagio
com 0 novo coronavirus.

NGUYEN, VU
(20202)

Praticar o distancia-
mento social.

Promover a entrega das refeigcdes sem
contato, seja inserindo a opgio “deixe
minha refei¢io na porta” nos aplicativos,
seja determinando um procedimento
padrio, no qual os trabalhadores respon-
sdveis pela entrega deixam as refei¢oes
numa posi¢io designada, a dois metros
de distincia, para aguardar os clientes.
Além disso, incentivar o pagamento di-
gital, pelo método do cartio de débito ou
crédito, limitando o contato dos entrega-
dores com o cliente.

MANINNAVAN
et al. (2020)

Aumentar a lucrativi-
dade dos restaurantes.

Estratégias de utilizagio de “cozinhas
fantasmas”, prepara¢do a granel de ali-
mentos, cozinha centralizada e compra
a granel de matérias-primas, que tendem
a reduzir o custo das operagdes, possibi-
litando o fornecimento flexivel de itens
alimentares em diferentes localizagées,
de forma a aumentar, por sua vez, a efi-
ciéncia das empresas.

Nota-se, pela Tabela 3, que todos os trabalhadores de restau-

rantes deverdo passar por um treinamento e/ou capacitagio, de for-

ma a garantir uma conscientizagio generalizada de toda a equipe

envolvida no processo de produgio, comercializa¢do e distribui¢ao

de alimentos sobre a importincia de se adaptar aos novos padroes

higiénico-sanitarios, com foco na COVID-19.

Os estabelecimentos comerciais do setor de alimentagio de-

verdo ainda, passar por algumas adaptagdes, relacionadas ao nimero

de mesas e cadeiras, aquisi¢do de termometros, maior disposi¢do de
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produtos de higienizagdo das mios e melhoria dos canais de comer-
cializagdo.

“O cuidado higiénico-sanitirio do entregador com a utiliza-
¢do de mdscara; a facilidade de compra do cliente, até mesmo quan-
do ele realiza seu primeiro acesso aos sifes e aplicativos de compra;
a facilidade de pagamento, sem contato com o entregador, por meio
da utilizagdo de cartdo de débito ou crédito para pagamento; e a
disponibiliza¢do do carddpio on/ine representam agdes que resguar-
dam tanto a satde do profissional que ndo estd em isolamento social
porque precisa trabalhar fora de casa, quanto a saude do cliente, que
tem a comodidade de receber sua refei¢io em casa.

Além de todos esses procedimentos a serem adotados pela
empresa responsével pelos servicos de alimentagio e por todos os
funciondrios envolvidos no processo produtivo das refei¢des, dis-
postos na Tabela 3, alguns cuidados ainda devem ser tomados para
garantir a seguranca das pessoas, sejam elas comensais, sejam elas
funciondrios do servicos de alimentagdo, assim como para assegu-
rar a satisfagdo do cliente (Tabela 4).

TABELA 4. MEDIDAS A SEREM TOMADAS POR RESTAURANTES E SISTEMAS DE DELIVERY PARA
REFORGAR OU COMPLEMENTAR AS AGOES DE MELHORIAS E ADAPTAGAO DOS SERVIGOS DE
ALIMENTAGAQ APOS A PANDEMIA DE COVID-9

Agdes de melhoria a serem implementadas pés CO-

Responsabilidade VID-19

1) Ao entrarem no estabelecimento comercial:

- Respeitar o distanciamento de, no minimo, 1,5 metro
em filas;

- Higienizar suas méos nos lavatérios improvisados e/
ou adaptados pelos estabelecimentos comerciais

2) Na escolha da mesa:

- Respeitar as normas do estabelecimento, nio alteran-
do o lugar das mesas ou as arrastando, deixando que
as mesmas continuem com, no minimo, 2 metros de
distincia de uma para outra.

- Sanitizar suas mios com frequéncia, utilizando o 4l-
cool gel disponibilizado na mesa, enquanto permanecer
no ambiente.

Clientes / Comensais
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Agoes de melhoria a serem implementadas pés CO-

Responsabilidade VID-19

3) Nos servigos de alimentagio estilo se/f service:

- Nio utilizar o celular no local préximo ao buffet;

- Usar a mdscara durante a permanéncia no buffet;

- Higienizar as méos com alcool gel e utilizar luvas des-
cartdveis para manuseio de utensilios como colheres,
garfos, pegadores e vasilhas de uso comum.

Clientes / Comensais

- Realizar as marcagbes de distanciamento de clientes
em filas;

- Distribuir recipientes de dlcool gel nas mesas, no ser-
vi¢o de buffet e na entrada do estabelecimento;

- Disponibilizar luvas descartéveis aos clientes para os
servicos self service.

Restaurantes

- Utilizar mascara

- Deixar os pedidos na mesa e se retirarem em seguida,
evitando dessa forma servir copos e pratos, reduzindo
Gargons 20 maximo seu contato com 0s comensais;

- Providenciar com rapidez a higienizagio das mesas
e cadeiras, além da troca dos forros, logo apés a saida
do cliente.

- Atentar para a manutengio da temperatura dos ali-
mentos durante todo o percurso, do restaurante até o
local de entrega;

- Evitar balancar o suporte que leva as refei¢des, para
que estas possam ser entregues da melhor forma pos-
sivel para o cliente, com relagio ao seu aspecto visual;

- Respeitar o prazo de entrega, pré-determinado du-
rante a finalizagio do pedido, por parte do cliente.

Servigos de delivery

E um desafio saber o que o futuro reserva em relacio ao es-
copo, escala e extensio da pandemia e, portanto, as implicagoes de
médio a longo prazo para as cadeias de suprimento de alimentos
(HOBBS; 2020). Entretanto, olhando o cenirio pelo lado positi-
vo, devem ser aproveitadas as oportunidades atuais, como feito na
India, onde o aumento dos pedidos on/ine de alimentos foi impul-
sionado nos tltimos anos pelo advento da popularizagio de smarz-
phones e facilidades de acesso a internet ripida (MANINNAVAN
et al., 2020).

Uma outra forma de pensar nas estratégias e solugdes, e nio
somente nos problemas advindos desse cendrio, seria que o desli-
gamento repentino de muitas empresas “ndo essenciais” criou um
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pool de mio-de-obra desempregada ou subempregada que pode ser
temporariamente reimplantada para tarefas dentro da cadeia de su-
primento de alimentos, incluindo funcionarios de supermercados,
armazéns e entrega de alimentos. E, se os novos consumidores se
adaptarem bem ao esquema de compras on/ine, as empresas pode-
rdo adotar esse canal de distribui¢do de produtos, favorecendo a

permanéncia desses postos de emprego (HOBBS; 2020).

CONSIDERAGOES FINAIS

Sdo incontdveis as possibilidades de contaminagdo dos profis-
sionais que atuam nos servi¢os de produgio e distribui¢do de alimen-
tos, seja por meio de colegas doentes, por superficies mal higieniza-
das ou até mesmo no contato com clientes. Também sio infinitas
as chances de um comensal se contaminar com COVID-19 num
ambiente de restaurante, quando nio foram realizados procedimen-
tos de adaptagdo para combate ao novo coronavirus.

Nesse sentido, se os restaurantes aproveitarem esse cendrio
de pandemia e se reinventarem, caprichando no cardédpio e marke-
ting nutricional, seguindo todas as recomendagdes profissionais para
adequagio do espago/produtos de higienizagio e protocolos de fun-
cionamento, um novo mercado ird surgir e, possivelmente, eles con-
seguirdo enxergar a crise econdmica, jd estabelecida, de uma forma
mais branda, como uma oportunidade para mudangas.

Deve-se pensar que existe um espago para toda a cadeia de
suprimentos se reestabelecer, uma vez que a populagio nio para de
consumir alimentos iz natura e/ou prontos para consumo. Cabera
aos empresdrios do setor analisarem todas as possibilidades de adap-
tacdo do seu préprio negécio para se alinharem com o que é exigido
pelos consumidores e pelos 6rgios sanitdrios brasileiros e mundiais,
mantendo a saude de seus funciondrios, produzindo alimentos segu-
ros e promovendo um local livre de contaminagio por COVID-19.
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CAPITULO S

0 PROFISSIONAL DE NUTRICAQ
COMO AGENTE PROTAGONISTA NO
ENFRENTAMENTO DA COVID-19: AS
DIVERSAS VERTENTES

DE SUA ATUAGAO

INTRODUGAO

profissio de nutricionista tem mostrado um crescimento
Asigniﬁcativo nos ultimos anos. Além do aumento no na-
mero de nutricionistas, houve melhorias na legislagio tra-
balhista especifica da drea, bem como reposicionamento geografico
de profissionais, diversificagdo e expansido do mercado de trabalho,
sendo reforcado o compromisso com o direito humano a alimenta-
¢do adequada (GABRIEL et al., 2019).
Agdes de alimentagio e nutri¢do desenvolvidas no campo da
saide publica sdo importantissimas, devendo ser incentivadas pelos
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6rgios governamentais, uma vez que existe uma influéncia direta no
quadro epidemioldgico atual, por meio de preven¢io de doengas e
promocio de satde. Torna-se menos oneroso e mais eficiente o for-
talecimento dessas a¢des no ambito da saude publica, atuando, por
exemplo, na preven¢ido do aumento da incidéncia de casos de obesi-
dade e doengas associadas a uma alimentagio inadequada, tendo em
vista que, as complicagbes decorrentes desses casos ocasionam uma
maior demanda nos servigos de saide de média e alta complexidade
(BARROS et al., 2019).

Com a pandemia de COVID-19, foram instauradas mudan-
¢as nos habitos didrios da populagio mundial, incluindo interagoes
sociais, capacidade de praticar esportes e, possivelmente, alteragoes
da dieta. Em estudo italiano, os autores verificaram que 46,1% dos
participantes relataram que estavam comendo mais durante o perio-
do e 19,5% afirmaram que ganharam peso. Foi relatado ainda, um
aumento no consumo de chocolate, sorvete e sobremesas (42,5%) e
salgadinhos (23,5%), sendo este aumento de consumo incentivado
pelos niveis mais altos de ansiedade. Apenas 21,2% dos participantes
do estudo afirmaram ter aumentado o consumo de frutas e vegetais
frescos, sendo que o baixo consumo foi justificado pela menor dis-
ponibilidade e facilidade de compra desses itens, além do fato de que
frutas e legumes ndo eram atrativos durante o periodo de confina-
mento. As compras de refei¢des prontas foram reduzidas em quase
50% (SCARMOZZINO, VISIOLI; 2020).

Em outro estudo, realizado por Sidor e Rzymski (2020), os
autores observaram que as agdes de bloqueio impostas para conter o
novo coronavirus podem afetar comportamentos alimentares e habi-
tos alimentares. Dessa forma, torna-se necessirio o apoio nutricio-
nal organizado durante futuras quarentenas relacionadas a quaisquer
epidemias que possam emergir, especialmente para as populagoes
mais vulnerédveis, como os grupos com sobrepeso e obesidade.

E importante ressaltar que as pessoas sdo seres socidveis, e esse
periodo de isolamento social pode pressiond-las psicologicamente
e levar algumas delas a comer em maior quantidade ou frequéncia,
como um mecanismo de compensagdo para lidar com o crescente
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estresse, medo e ansiedade (ABBAS et al., 2020). Considerando que
o atual cendrio pode perdurar por vérios meses, esse confinamento
prolongado em casa pode exacerbar o problema da obesidade em
adultos, de modo a contribuir substancialmente com o ganho pon-
deral anual (BHUTANI, COOPER; 2020).

Martinez-Ferran e colaboradores (2020) afirmam que, embo-
ra os efeitos prejudiciais a longo prazo de um balango energético
positivo cronico devido a um estilo de vida sedentdrio estejam bem
estabelecidos, em breve comegario a surgir os impactos a curto prazo
da redugio abrupta de atividade fisica e dos excessos decorrentes do
confinamento produzido pela pandemia por COVID-19.

No dia 2 de abril de 2020, o Ministério da Satde determi-
nou o cadastro obrigatério de profissionais da drea da saide para
forca-tarefa de combate & COVID-19, para atua¢io no Sistema
Unico de Satde (SUS), sendo incluidos os Nutricionistas ativos
no Sistema Conselho Federal de Nutri¢iao / Conselho Regional
de Nutri¢ao (CFN/CRN). Segundo o CFN, a presen¢a de um
nutricionista nas equipes de saide garantird o Direito Humano
a Alimentacio Adequada (DHAA), bem como a Seguranga Ali-
mentar e Nutricional (SAN) da populagio brasileira. E, para parti-
ciparem na linha de frente, deverio realizar, obrigatoriamente, uma
capacitagdo a distincia, baseada nos protocolos oficiais de combate
ao novo coronavirus (CFN, 2020). Espera-se que os nutricionistas
trabalhem dentro dos limites de sua pratica profissional de maneira
interdisciplinar e multiprofissional (ALMEIDA et al., 2018).

Nos hospitais, a atuagdo do nutricionista estd regulamentada
pela Resolugio Conselho Federal de Nutricionistas (CFN) n° 600
de 2018, abrangendo as dreas de Nutri¢do Clinica e de Nutri¢do em
Alimentagio Coletiva. E, num contexto da pandemia provocada pelo
novo coronavirus, entram outras areas de atuagio do nutricionista no
Brasil, como a Nutri¢io em Saide Coletiva; Nutri¢io na Cadeia de
Produgio, na Industria e no Comércio de Alimentos; além da Nutri-
¢do no Ensino, na Pesquisa e na Extensio (CFN; 2018). Neste con-
texto, objetiva-se com o presente capitulo, discutir a importincia do
nutricionista no cendrio da pandemia provocada pela COVID-19.
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NUTRIGAO CLINICA NO CONTEXTO DA COVID-19

Na pratica profissional na drea de Nutri¢do Clinica, compete
ao nutricionista oferecer assisténcia nutricional e dietoterdpica e pro-
mover educagdo nutricional aos pacientes (CFN, 2018). O nutricio-
nista pode contribuir com a saide da populagio por meio de orien-
tagdes que envolvam a escolha de alimentos, a fim de promover uma
alimentag¢io nutricionalmente balanceada, saborosa e culturalmente
adequada. A base de uma alimentagio sauddvel deve ser composta
por alimentos iz natura ou minimamente processados, representados
por frutas, legumes, verduras, raizes, tubérculos e ovos. J4 o consumo
de alimentos processados deve ser em pequenas quantidades e, dos
alimentos ultra processados devem ser evitados (BRASIL, 2014).

A disseminagio de orientagdes nutricionais ¢ importante nes-
te momento pois, com a determinagio do isolamento social, obser-
vou-se o aumento do consumo de alimentos processados e/ou ultra
processados, por apresentarem menor perecibilidade, maior pratici-
dade, maior acessibilidade e, as vezes, menor preco que os alimen-
tos frescos. Apesar que o comportamento de compra tenha sido
alterado, o acesso a uma alimentagio equilibrada torna-se cada vez
mais uma ferramenta indispensével para o enfrentamento da doenga
COVID-19 (OLIVEIRA; ABRANCHES; LANA, 2020).

Dentre as intervengdes nutricionais em hospitais para recupe-
rac¢do do estado nutricional dos pacientes com COVID-19, os nutri-
cionistas poderdo atuar: na identificagio do risco nutricional precoce
e realizagio da interven¢do nutricional adequada; na mitigagdo da
desnutricio e da sarcopenia, caso sejam identificadas; na garantia do
aporte caldrico proteico adequado, a fim favorecer a prevencio de
complicagdes infecciosas; na prevengdo da sindrome de realimenta-
¢d0; no auxilio da redugdo do prolongamento da internagio hospita-
lar e redugido da fraqueza muscular adquirida, apés terapia intensiva
(CFN, 2020).

Cabe ao nutricionista o estabelecimento dos devidos cuidados
com alimentagio oferecida aos pacientes, de acordo com a prescri¢ao
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dietética, respeitando nao somente suas preferéncias, mas também
as limitagdes causadas pela enfermidade (NONINO-BORGES et
al., 2006), devido ao estado nutricional e fisiopatolégico em que se
encontram. Dessa forma, as dietas contribuem para manter ou recu-
perar o estado de satide e evitar o déficit nutricional durante a inter-
nagio, e podem apresentar modificagdes de consisténcia, tempera-
tura, volume, valor calérico, alteragdes das caracteristicas quimicas e
restri¢des de nutrientes especificos (MERHI et al., 2015).

A implementagio de cuidados nutricionais imediatos e ade-
quados no manejo da doenga COVID-19 ¢ um desafio devido as
atuais circunstincias de emergéncia. No entanto, todos os esforgos
devem ser feitos para tentar garantir suporte nutricional adequado
aos pacientes hospitalizados, pois pode ser potencialmente benéfico
para os resultados clinicos e eficaz na redugio ou prevengio das con-
sequéncias deletérias da desnutrigio nessa popula¢do de pacientes
(CACCIALANZA et al., 2020).

Quando se discute sobre o cuidado nutricional, imediatamen-
te deve-se correlacionar o conjunto de agdes do profissional, como: a
avalia¢do do estado nutricional do individuo; a identifica¢do de neces-
sidades nutricionais; o planejamento, implementagdo e avaliagio do
cuidado; além dos processos da compra, armazenamento, higienizagao,
pré-preparo e preparo, porcionamento, transporte e apresentagio final
das prepara¢des num hospital. Deve-se considerar que todas essas for-
mas de atuagdo sio interdependentes, uma vez que nio se pode consi-
deri-las isoladamente, pois correria o risco de diminuir a complexida-
de do cuidado ao paciente, uma vez considerada a refei¢do em todos os
seus aspectos simbdlicos e sensoriais (PEDROSO et al., 2011).

O nutricionista deve realizar ainda um acompanhamento da
aceitagdo da dieta pelo paciente, sendo que essa é uma das agdes
consideradas mais importantes dentro do processo de avaliagdo do
cuidado alimentar e nutricional. Por meio desse acompanhamento
individualizado, ¢ possivel identificar altera¢des a serem realizadas,
dependendo das necessidades nutricionais (redu¢do ou aumento da
oferta de nutrientes), preferéncias ou aversoes alimentares do pacien-

te (PEDROSO et al., 2011).
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A relagio entre o nimero de nutricionistas e o nimero de
leitos nos hospitais brasileiros foi estabelecida pela Resolugio n°
201/98 do CFN, que recomenda um profissional para cinquenta,
trinta ou quinze leitos, a depender do nivel de complexidade da as-
sisténcia prestada ao paciente (CFN, 1998).

Na assisténcia interdisciplinar, a prescri¢do da dieta ¢é realizada
pelos médicos. Havendo necessidade de alteragdes, os nutricionistas
devem se comunicar com o médico responsivel (PEDROSO et al.,
2011). Pode haver alteragdes no padrio nutricional-metabdlico, isto
é, no consumo de alimentos e liquidos em relagio a necessidade me-
tabélica e aos indicadores padrio de suprimento local de nutrientes.
Em pacientes em regime de terapia intensiva, por exemplo, a neces-
sidade de suporte nutricional estd bem consolidada, sendo conside-
rada um importante fator de risco, para o prognéstico e gravidade
da doenga. Dieta e educagio nutricional, suplementagio nutricional
oral, alimentagdo por sonda, nutri¢do parenteral suplementar e nu-
tricdo parenteral total podem ser fundamentais na recuperagio do
paciente com COVID-19. As indicages para terapia nutricional
devem ser individualizadas em cada caso (ROMANO et al., 2020).

Ap6s a alta hospitalar dos pacientes com COVID-19, a teles-
saide e os teleatendimentos tem sido utilizados para acompanha-
mento em domicilio, sendo que, dentre as equipes interdisciplina-
res envolvidas nos atendimentos, estdo presentes os nutricionistas,
juntamente com médicos (pneumologistas, fisiatras, neurologistas,
cardiologistas), fisioterapeutas, psicélogos, terapeutas ocupacionais e
fonoaudislogos IANNACCONE et al., 2020).

A terapia médica nutricional é um aspecto integran-
te do gerenciamento da desnutri¢io provocada pela infec¢do pelo
SARS-CoV-2. Os nutricionistas responsaveis pelas dietas devem
trabalhar proativamente com equipes interdisciplinares, oferecendo
apoio nutricional adequado e oportuno para melhorar efetivamente
os resultados clinicos e reduzir ou prevenir as consequéncias adversas
da desnutri¢do em individuos com ou sem em risco de infecgdo por

COVID-19 (HANDU et al., 2020).
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NUTRICAO EM SAUDE COLETIVA NO CONTEXTO DA COVID-19

De acordo com a Resolugdo n° 600 (2018) do CFN, o pro-
fissional que atua na drea de Nutri¢do em Saide Coletiva deve “or-
ganizar, coordenar, supervisionar e avaliar os servi¢os de nutrigio,
prestar assisténcia dietoterdpica e promover a educa¢io alimentar e
nutricional de coletividades ou individuos, sadios ou enfermos, em
institui¢bes publicas ou privadas, e em consultério de nutrigio e die-
tética, atuar no controle de qualidade de géneros e produtos alimen-
ticios, participar de inspe¢des sanitdrias” (CFN, 2018).

A Atengio Priméria em Satde (APS) tem um papel impor-
tante na rede assistencial de cuidados para a populagio em emergén-
cia, como em epidemia de dengue, Zika, Chikungnya, febre amarela
e, atualmente, a COVID-19. O conhecimento do territério por parte
das equipes de Estratégia Satde da Familia (ESF) e do Nucleo de
Apoio a Saide da Familia (NASF), assim como o vinculo entre o
usudrio e essas equipes de satde, o atendimento integral e o acompa-
nhamento das familias vulnerédveis sdo estratégias importantes tanto
para a contengdo da pandemia, quanto para o ndo agravamento dos
pacientes acometidos com a COVID-19 (SARTT et al., 2020).

O NASF ¢ uma equipe de apoio e matriciamento as equi-
pes de Estratégia Saude da Familia, podendo ser composto por até
sete categorias profissionais, incluindo: nutricionista, farmacéutico,
psicélogo, terapeuta ocupacional, fonoaudiélogo, fisioterapeuta e as-
sistente social. Profissionais estes que devem trabalhar de maneira
integrada e com apoio as equipes da ESF (OLIVEIRA et al., 2020).

No contexto da Atengdo Primidria em Satde, o profissional
de nutri¢do é capaz de promover e facilitar a acessibilidade de cada
individuo no entendimento sobre os cuidados para uma vida sauda-
vel, possibilitando a aquisi¢do de conhecimento, habilidades e auto-
nomia, a fim de serem agentes protagonistas de sua prépria saide,

praticando habitos alimentares saudaveis (GOMES et al., 2013). Os
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estudos e informagdes acerca de prevengido e/ou tratamento nos dife-
rentes ciclos da vida nos tempos de COVID-19, foram apresentados

na Tabela 5.

TABELA §. DIFERENTES CICLOS DA VIDANOS TEMPOS DE COVID-1S.

Informagdes sobre os diferentes ciclos da vida relacionadas a pre-

Ciclos davida vengio e/ou tratamento de COVID-19

No contexto da COVID-19, uma questio notdvel, particularmente
em maternidades, é representada pelo risco de transmissio do virus
SARS-CoV-2 de mie para filho, quando a mulher estd infectada
pelo novo coronavirus (RASMUSSEN et al., 2020).

Nio foi detectada nenhuma amostra de leite materno positiva para
Gestantes e SARS-CoV-2 (SALVATORI et al., 2020; MARTINS-FILHO et
recém-nascidos al., 2020), nem mesmo no leite de mulheres gravidas (MARTINS-
-FILHO et al., 2020) até o presente momento.

Se uma mie, previamente identificada como positiva para SARS-
-CoV-2, for assintomitica, ela deve realizar todos os procedimentos
de higienizagdo das méos e utilizar a mdscara facial no momento da

amamentagio (SALVATORI et al., 2020)

A amamentagio em mulheres pés-parto positivas para SARS-
-CoV-2 ¢ altamente recomendada para o recém-nascido, se a saude
da mie e do recém-nascido permitir. Quando a amamentagio direta
¢ favorecida, sempre devem ser consideradas as medidas adequadas
de higiene respiratéria. Se a saide da mie nio permite a amamen-
tagdo direta, o leite materno deve ser previamente extraido e, pos-
Gestantes e teriormente, ministrado ao recém-nascido. Para garantir a alimen-
recém-nascidos tagdo do recém-nascido, os bancos de leite também sio uma opgio

apropriada (FERNANDEZ-CARRASCO et al., 2020).

A amamentagio cria uma relagdo unica entre mie e filho, reduzin-
do assim o tempo de internagio e os efeitos negativos relacionados
a4 quarentena e ao estresse por causa desse surto viral pandémico

(SALVATORI et al., 2020).
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Adultos e idosos

Adotar uma dieta equilibrada e saudavel, evitando excessos, é o ca-
minho ideal para seguir em quarentena, durante o distanciamento
social. Esta dieta deve ser baseada em carboidratos com baixo indi-
ce glicémico, rica em vegetais, legumes e frutas, contendo gorduras
sauddveis e alimentos ricos em proteinas com menor porcentagem
de gordura. Além disso, a ingestdo calérica deve ser restrita devido a
atividade fisica reduzida ou 2 inatividade (MARTINEZ-FERRAN
et al., 2020).

Para manutencio do peso durante esse periodo desafiador sugere-se:
cozinhar mais vezes em casa e depender menos de lanches ou entre-
gas de fast-food; fazer pausas frequentes para realizar pequenos pe-
riodos de atividade fisica, estabelecendo rotinas didrias, encontrando
diferentes saidas para o estresse, como meditagio, ioga ou caminha-
da; e utilizar aplicativos de monitoramento do peso (BHUTANI,
COOPER; 2020).

Em momentos estressantes, deve-se manter um didrio com rotina de
horirios e atividades didrias, como por exemplo de refei¢oes regula-
res. Isso é necessdrio para controlar a fome e atender s necessidades
nutricionais. E essencial desligar todos os dispositivos que causam
distragdes, como televisio e telefones celulares durante as refeigoes,
bem como mastigar os alimentos lentamente, tendo como foco o

sabor dos alimentos (ABBA et al., 2020).

Hidratagdo com dgua ou outras bebidas, como café, chd e sucos fres-
cos (ABBA et al., 2020).

Idosos

Sabe-se que a nutrigdo ¢ um importante indicador e modulador da
saide e bem-estar na velhice, e que os idosos correm maior risco de
desnutri¢io, sendo frequentemente afetados por essa condigio. Nes-
se sentido, torna-se indispensdvel, em situagdes graves de doencas
como, por exemplo, uma infecgio aguda por COVID-19, realizar
uma rigorosa avaliagio do estado nutricional do idoso, realizando
um registro em sua avalia¢do geridtrica, a fim de poder adaptar indi-
vidualmente uma intervengio nutricional as necessidades, habilida-
des e desejos de cada paciente. A desnutrigdo pode levar rapidamen-
te a perda de massa muscular e, portanto, a sarcopenia e a fragilidade,
afetando gravemente a qualidade de vida e a funcionalidade desse
grupo sensivel de pacientes (HAUNER, 2020).

Criangas e adoles-
centes

As criangas s3o um grupo muito especial, em grande parte devido
a contatos familiares préximos, e podem ser suscetiveis 4 infecgio
cruzada (FENG et al., 2020).

Criangas representam de 1% a 5% dos casos diagnosticados de CO-
VID-19 e geralmente apresentam a forma mais branda da doenga
quando comparado aos adultos, sendo a mortalidade nessa faixa etd-
ria extremamente rara (LUDVIGSSON, 2020).
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Quando analisadas as estratégias para manutengio do peso,
para adultos e idosos, pode-se pensar nas atividades virtuais e re-
des sociais para apoiarem essas praticas de comportamento saudavel.
Atualmente a tecnologia permite: 1) participar de corridas virtuais
ou desafios de atividades, 2) visitar grupos virtuais de suporte social,
3) utilizar videos, programas e sites gratuitos baseados na Infernet
para novas rotinas de exercicios em casa e 4) utilizar a Internet com
base em ideias de refei¢coes saudaveis, dicas de culindria e ideias para
modificar receitas de itens da despensa, uma vez que os itens frescos
podem nio estar disponiveis ou facilmente acessiveis (BHUTANI,
COOPER; 2020).

A dieta deve ser combinada com uma atividade fisica didria
adequada, programada por um profissional da drea, para prevenir
problemas de satde relacionados ao metabolismo. A frequéncia re-
comendada de treinamento ¢ de cinco a sete vezes por semana, in-
cluindo pelo menos dois a trés dias de treinamento de resisténcia
(MARTINEZ-FERRAN et al., 2020).

De fato, embora exista uma grande preocupagio com o ganho
de peso durante o periodo desta pandemia, hd uma igual preocupa-
¢do com a desnutri¢do em determinadas populagdes vulneraveis em
todo o mundo (BHUTANI, COOPER; 2020).

E fundamental a atuacio do nutricionista na Atencio Prima-
ria a Saude, pois a sua auséncia confronta-se com o principio da
integralidade das a¢oes de saide, uma vez que nenhum outro profis-
sional da saide possui formagio para atuar na area de alimentagio e
nutri¢do dentro das comunidades, e que a sua presenga s6 vem a con-

tribuir para a promogio da saide da populagio (GEUS et al., 2011).
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NUTRIGAO EM ALIMENTAGAO COLETIVA

No exercicio do profissional nutricionista na drea de Nutri-
¢do em Alimentagdo Coletiva compete os atos de planejar, organizar,
dirigir, supervisionar e avaliar os servi¢os de alimentagdo e nutrigio,
além de realizar assisténcia e educagdo alimentar e nutricional a co-
letividade ou a individuos sadios ou enfermos (CEFN, 2018).

Entende-se por servicos de alimentagdo os estabelecimentos
onde o alimento é manipulado, preparado, armazenado e ou exposto
a venda, podendo ou ndo ser consumido no local. Como exemplo,
pode-se citar: cantinas, bufés, comissarias, confeitarias, cozinhas in-
dustriais, cozinhas institucionais, delicatéssens, lanchonetes, pada-
rias, pastelarias, restaurantes, rotisserias (BRASIL, 2004).

Um dos desafios para os restaurantes ¢ conciliar a oferta de
alimentos nutritivos, sauddveis e seguros do ponto de vista higiéni-
co-sanitdrio ao perfil de consumo de sua clientela, considerando que
o carddpio deve ser atrativo visualmente e economicamente, e deve
atender as preferéncias diversas, uma vez que compreende uma ativi-
dade comercial que visa ao lucro (PAES LEME et al., 2018).

O nutricionista é o profissional capacitado para elaborar os
carddpios seguindo as necessidades nutricionais e diagnéstico de nu-
tricdo dos comensais, respeitando os hdbitos alimentares regionais,
culturais e étnicos (CFN, 2018). O carddpio disponivel em um ser-
vico de alimenta¢io é uma ferramenta de venda e, além de atender
as necessidades nutricionais dos clientes, deve garantir o controle
higiénico sanitario, funcionando como um instrumento atrativo e
economicamente vidvel (ROSA, MONTEIRO; 2014).

Do ponto de vista da saide publica, hd necessidade de pro-
mover mais estudos na drea de comportamento do consumidor no
setor de restaurantes comerciais. Essas pesquisas poderdo direcionar
a proposi¢ao de uma legislacdo que regulamente a obrigatoriedade
da informagio nutricional e da educagio alimentar e nutricional em
buffets e restaurantes comerciais. Nesse sentido, o profissional nutri-
cionista poderd ser inserido em um servigo que ainda nio exige a sua
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presenca obrigatdria, uma vez que a grande maioria dos restaurantes
ainda ndo possuem um responsivel técnico nutricionista. Tampouco
refletem sobre as questdes nutricionais e de saide que o seu esta-
belecimento esteja oferecendo, visando somente a oferta e ao lucro
(WINGERT, CASTRO; 2018).

Neste momento de pandemia, a presen¢a do profissional nutri-
cionista representa a qualidade e a seguranca do alimento servido ao
consumidor, pois trata-se de um profissional habilitado e capacitado
para cuidar das boas préticas de fabricagdo de alimentos em restaurantes.

Até o momento nio hd pesquisas que comprovem o risco de
contaminagio fecal oral pelo novo coronavirus. Mas é importante
que os estabelecimentos de alimentagdo verifiquem as atividades de
produgio, de forma a identificar a necessidade de refor¢co em algu-
mas condutas ou até mesmo a implementagio de novos procedimen-
tos de higiene.

Algumas orientagbes gerais importantes para este momento
sdo: a) manter o distanciamento dos trabalhadores de pelo menos
um metro dentro das instalagdes de produgio/processamento; b)
incentivar a lavagem frequente e correta das maos para minimizar
o risco de contaminag¢io e transmissio da COVID-19; c) reforgar
diariamente com a equipe sobre a importincia em se manter esses
cuidados de higiene didrios, além de reforgar a limpeza e desinfec-
¢do de ambientes; e d) aperfeigoar os procedimentos de higienizagio
de superficies (BRASIL, 2020). Nessa senda, a contratagio de um
nutricionista para cuidar do controle de qualidade e seguranga dos
alimentos do restaurante é altamente recomendével.

NUTRICAO NA CADEIA DE PRODUGAO, NA INDUSTRIA E NO
COMERCIO DE ALIMENTOS

No exercicio da profissio na drea de Nutri¢do na Cadeia de
Produgio, na Industria e no Comércio de Alimentos, compete ao
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nutricionista “elaborar informes técnico-cientificos; gerenciar proje-
tos de desenvolvimento de produtos alimenticios; prestar assisténcia
e treinamento especializado em alimentagio e nutri¢do; controlar a
qualidade de géneros e produtos alimenticios; atuar em marketing e
desenvolver estudos e trabalhos experimentais em alimentagio e nu-
tri¢do; proceder a andlises relativas ao processamento de produtos
alimenticios industrializados; e prestar auditoria, consultoria e asses-
soria em nutri¢do e dietética” (CFN, 2018).

O nutricionista deve, pois, buscar inovagdes em suas praticas
na construgio de hibitos alimentares saudéveis, na produgio de ali-
mentos e servi¢os, garantindo aos consumidores informagdes corre-
tas sobre os alimentos (WINGERT, CASTRO; 2018).

Por meio do marketing nutricional o nutricionista pode contri-
buir com a saide da populagio, informando os beneficios do consu-
mo dos alimentos iz natura em detrimento dos alimentos processa-
dos e ultra processados, além de orientar para a redugio de consumo
de agucar, sal e gordura (BRASIL, 2014).

As informagdes nutricionais nos rétulos dos alimentos e a
propaganda nutricional sdo considerados os principais instrumen-
tos de marketing nutricional e, quando vinculados de forma correta,
constituem uma poderosa ferramenta de educagio alimentar e nutri-
cional da populagio (SILVA, 2014).

O profissional da nutrigdo inserido no marketing nutricional
pode trazer novos desafios as industrias de alimentos, tanto impul-
sionando a melhoria da qualidade da lista de ingredientes, quanto
ofertando aos consumidores op¢oes de produtos mais sauddveis no
mercado de alimentos. Essa forma de praticar o marketing forgaria
as industrias de alimentos, restaurantes comerciais e supermerca-
dos a trabalharem junto a saide publica, fortalecendo a insergio do
nutricionista nesses nichos de mercado, os quais atualmente pou-
co fazem parte de sua atuagio profissional. Essa pratica também
resulta na geracdo de solugdes, novas estratégias e melhorias aos
servicos de alimentagio, bem como na forma de se construir uma
Educagio Alimentar e Nutricional para a populagio (WINGERT,
CASTRO; 2018).
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Um marketing nutricional bem-sucedido ¢ aquele que propa-
ga informagdes cientificamente comprovadas, proporcionando fide-
lidade 4 marca e credibilidade junto ao consumidor. No entanto, é
importante considerar as questdes éticas relacionadas a este tipo de
marketing, pois € possivel encontrar informagées enganosas em rétu-
los de alimentos, prejudicando a educagio alimentar. Infelizmente a
legislagdo brasileira ainda permite o uso de palavras da lingua inglesa
em rétulos de alimentos, o que leva ao consumo de alimentos sem
necessidade, pela falta de entendimento da lingua estrangeira pelos
consumidores (SILVA, 2014).

A comunicagio de marketing deve informar os beneficios dos
alimentos, sabendo que os nutricionistas sao influenciadores no pro-
cesso de decisdo de compra. Dessa forma, o papel desses profissionais
¢ de implementar uma Educac¢do Alimentar e Nutricional orientada

para a informagido do consumidor (SILVA, 2014).

NUTRIGAO NO ENSINO, NA PESQUISA E NA EXTENSAO

No exercicio da profissio na drea de Nutri¢do no Ensino, na
Pesquisa e na Extensdo, o nutricionista poderd “dirigir, coordenar e
supervisionar cursos de graduac¢do em nutri¢do; planejar, coordenar,
supervisionar e avaliar estudos dietéticos; ensinar matérias profissio-
nais dos cursos de graduagio em nutrigdo e das disciplinas de nutri-
¢do e alimentagdo nos cursos de graduagio da drea de sadde e outras
afins; realizar estudos e trabalhos experimentais em alimentagio e
nutri¢io” (CFN, 2018).

Sdo incontdveis as pesquisas de profissionais da satide, no sen-
tido de destrinchar cada espago ainda desconhecido sobre o novo
coronavirus, como por exemplo sua prevencio, fisiopatologia, diag-
néstico, tratamento e progndstico. E o profissional de nutrigdo estd
inserido em equipes de pesquisas em todo o mundo.
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Sabendo-se da importincia da nutri¢do como uma estratégia
de mitiga¢do para apoiar a fun¢io imunolégica em meio a pande-
mia de COVID-19, diversos estudos foram realizados no sentido de
identificar grupos de alimentos e nutrientes importantes que podem
otimizar a defesa do organismo e melhorar o prognéstico de infec-
¢oes respiratérias (ZABETAKIS et al., 2020).

Pesquisadores também observaram que a alta taxa de consu-
mo de dietas ricas em gorduras saturadas, agtcares e carboidratos
refinados (dieta ocidental) em todo o mundo, contribui para a preva-
léncia de obesidade e diabetes tipo 2 e pode colocar essas populagdes
em risco, aumentado o risco de desenvolvimento da forma grave de
COVID-19. O consumo de dietas ricas em gorduras saturadas, agu-
cares e carboidratos refinados ativa o sistema imunolégico inato e
prejudica a imunidade adaptativa, levando & inflamagio cronica, pre-
judicando dessa forma a defesa do hospedeiro contra o virus. Além
disso, a inflamagio periférica causada pela COVID-19 poderia ter
consequéncias a longo prazo naquelas pessoas em convalescenca, le-
vando a condigdes cronicas como demeéncia e outras doengas neuro-
degenerativas, provavelmente em decorréncia de mecanismos neuro
inflamatérios que podem ser agravados por uma dieta nio sauddvel
(BUTLER, BARRIENTOS; 2020).

Nesse aspecto, urge priorizar um acesso mais amplo a alimen-
tos sauddveis, bem como dar maior aten¢do aos hdbitos alimentares
saudaveis, a fim de reduzir tanto a suscetibilidade as formas graves

da doenga, como as complicagdes a longo prazo da COVID-19
(BUTLER, BARRIENTOS; 2020).

CONSIDERAGOES FINAIS

A atuagio do nutricionista no cendrio da pandemia por CO-
VID-19 ¢ imprescindivel, sendo possivel observar o seu trabalho
e atuagdo em vdrios contextos tanto na promogio e prevengio da

97



saide, quanto no enfrentamento da pandemia e de outras doencas
emergentes.

Todavia, sido vagas e escassas as normas, regulamentos e leis
que dispdes sobre a obrigatoriedade da presenca do profissional de
Nutri¢do nos diversos contextos apresentados, envolvendo os hébitos
de vida saudéveis, e a qualidade e seguranca dos alimentos.

A importancia da presenca do profissional de Nutri¢do é evi-
denciada: quando sdo repassadas a popula¢do informagdes claras e
concisas sobre a importincia da manutencdo de praticas alimentares
saudaveis, baseadas em evidéncias cientificas, difundidas pela Or-
ganizagio Mundial de Saude e pelo Ministério da Saide; quando
¢ orientado aqueles que estdo em isolamento por suspeita de CO-
VID-19 sobre a importincia do aumento da frequéncia de ingestio
de dgua e de alimentos funcionais, ricos em substincias bioativas;
quando se ¢ orientado nas unidades de internagio hospitalares so-
bre as melhores evidéncias cientificas de prescrigdes dietéticas e nu-
tricionais para aqueles pacientes infectados, que se encontram em
tratamento; quando se recebe em casa uma refei¢do por delivery, e
nota-se todo o zelo com relagdo & seguranca alimentar.

Diante disso, considera-se que a atua¢io do profissional de
Nutri¢ao apresenta grande potencial na prevengio e enfrentamento
da doenca por COVID-19. E notério, pois, a necessidade da distri-
bui¢do desse profissional de Nutri¢do em todo o territério brasileiro,
de forma a fortalecer as acdes e servicos do Sistema Unico de Satde,
uma vez que a COVID-19 atingiu fortemente regides cujo sistema
de saide publico local sobrevivia em condi¢des precrias.

Na Atencdo Primaria a Satde, o profissional de Nutri¢do, vin-
culado ao territério e 4 comunidade, pode favorecer tanto a preven-
¢do e o prognéstico da doenga por COVID-19, quanto pode aumen-
tar a adesdo das familias e das comunidades 2 mudanga de seu estilo
de vida e as melhores praticas alimentares e nutricionais, de forma a
realizar uma efetiva Vigilancia Alimentar e Nutricional.

Sugere-se, pois, a proposi¢io e implementag¢do de novas nor-
mas, regulamentos e leis, orientadas ao interesse publico, que am-
pliem a obrigatoriedade da atuagido do profissional de Nutri¢do nos
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diversos contextos, tanto na promogio da saide e de hédbitos de vida
sauddveis, quanto no monitoramento e implementagio de préticas
de qualidade e seguranca dos alimentos, de forma a garantir o Direi-
to Humano a Alimentagiao Adequada.
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POSFACIO

doenga COVID-19 é um importante e emergente problema

de satde publica. Uma nutri¢io saudavel, balanceada e equi-

ibrada, rica em substincias bioativas ¢ fundamental para a
promogio da satde e tem uma importante fungio para a prevengio
e tratamento de doengas, especialmente aquelas sem tratamento far-
macolégico comprovado.

Até que surja uma vacina para a doenga, medidas de higiene,
de alimentagdo e nutri¢do sauddveis devem ser amplamente divul-
gadas e implementadas. Todavia, sdo raras as informacées baseadas
em evidéncias cientificas, redigidas na lingua portuguesa, sobre as
préticas de alimentagdo e nutri¢do utilizadas na prevengio e no en-
frentamento a doenga.
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Nesse contexto, a obra “Praticas de Alimentacao e Nutri¢io
na Prevencao e Enfrentamento a COVID-19” apresentou e reuniu
cinco capitulos de revisdo bibliogrifica sobre as melhores priticas
alimentares e nutricionais de prevencio e enfrentamento 4 pande-
mia. O livro abordou temas como a possibilidade de transmissio
fecal oral da doenga; a possibilidade do uso de suplementacio dieté-
tica e nutricional e de ervas medicinais na profilaxia e tratamento da
COVID-19; as boas priticas na produgio de alimentos e seguranca
alimentar em Unidades de Alimentagdo e Nutri¢do; e as diversas
vertentes de atuagdo do profissional de Nutri¢do no enfrentamento
da pandemia por COVID-19.

Sabe-se que o novo coronavirus sobrevive por horas a dias a
depender da superficie do objeto, utensilio, dguas residuais e, inclu-
sive de alimentos, sendo possivel, nesse sentido, a sua transmissio
pela via fecal oral. Dessa forma, urge a adogéo de praticas higiénicas
preventivas como: a) aumentar a frequéncia de lavagem de mios; b)
higienizar as mios com dlcool gel 70%; c) ndo tocar a boca, nariz e
olhos com as mios sujas; d) realizar a higienizac¢io de alimentos; )
limpeza das embalagens ao chegar do supermercado; f) utilizagio de
dgua tratada; g) utilizagio de méscara ao sair de casa.

A ma nutri¢do, as hipovitaminoses, o sobrepeso e a obesidade
sdo considerados importantes fatores de risco para o agravamento do
quadro clinico e para o seu prognéstico dos pacientes. Nesse sentido,
faz-se importante preocupar tanto com habitos saudaveis de alimen-
tacdo e nutri¢do, como com a pratica de atividade fisica.

As vitaminas, os oligoelementos, as substincias bioativas, os
alimentos funcionais e as ervas medicinais sio muito utilizados na
profilaxia e no tratamento de doengas virais. Eles podem fortalecer
o sistema imunoldgico na defesa contra o virus SARS-CoV-2, pre-
venir a progressio de doengas virais em estdgios iniciais e minimizar
os sintomas.

Os principios bioéticos da autonomia, beneficéncia e da nio
maleficéncia, bem como o perfil de tolerancia e seguranga das vi-
taminas, oligoelementos, substincias bioativas, alimentos funcionais
e ervas medicinais permitem a sua utiliza¢io como adjuvantes na
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profilaxia e no tratamento da doenga COVID-19. Nessa senda, a
prevengio do sobrepeso, da obesidade, a suplementagio nutricional e
dietética e o uso de ervas medicinais apresentam grande potencial na
profilaxia e no tratamento da doenga COVID-19.

Também sdo indmeras as possibilidades de contaminagio em
Unidades de Alimentagdo e Nutri¢do. Faz-se necessirio que as em-
presas se alinhem as melhores priticas higiénicas e de seguranca ali-
mentar e nutricional, bem como as exigéncias dos 6rgios sanitirios
brasileiros e mundiais, sempre orientadas 4 manutengio da saude
tanto de seus funciondrios quanto de seus consumidores.

Observa-se que sdo amplas e imprescindiveis as possibilidades
de atuagdo do profissional de Nutri¢do no cendrio da pandemia por
COVID-19. A sua atuagio apresenta grande potencial na prevengio
e enfrentamento da doenga, fazendo-se necessério, pois, a sua distri-
buigdo por todo o territério brasileiro, de forma a fortalecer as agoes
e servigos tanto das Unidades de Alimentagio e Nutri¢io quanto do
Sistema Unico de Saude.

Urge a proposigdo e implementagdo de novas normas, re-
gulamentos e leis, orientadas ao interesse publico, que ampliem a
obrigatoriedade da atuacdo do profissional de Nutri¢do nos diversos
contextos, tanto na promogdo da saide e de hdbitos de vida sau-
daveis, quanto no monitoramento e implementagio de praticas de
qualidade e seguranca dos alimentos.

Espera-se que este livro tenha ofertado aos leitores evidéncias
cientificas das melhores praticas higiénicas, de alimentagio e nutri-
¢do utilizadas na prevenc¢io e no enfrentamento a doenca.

Rafael Vinhal da Costa
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