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RESUMO

O presente estudo é sobre 0 novo subtipo de virus, SARS-CoV-2, que surgiu na
cidade de Wuhan, na China, no final de 2019. A doenca causada por esse novo
subtipo viral foi denominada COVID-19 e vem acomentendo bilh6es de
individuos, causando milhares de Obitos. A pesquisa teve como objetivo
desenvolver uma breve revisdo da literatura a respeito dessa nova doenca que
vém trazendo grandes transtornos mundiais. A metodologia aplicada consiste
em uma revisdo bibliografica de natureza qualitativa e quantitativa das
informacdes disponiveis a respeito dessa nova pandemia. As informacdes foram
pesquisadas no periodo de agosto a novembro do ano de 2020. A populacéao de
infectados ainda continua a crescer e foram feitos varios testes durante meses
até chegarem nos resultados atuais. Portanto, o pior ainda ndo passou e a
sociedade deve ter muita cautela e seguir o protocolo adequado para reduzir o
numero de vitimas da COVID-19 no futuro.

Palavras-chave: Global. Impacto. Surto. Transmissao. Virus.

1 INTRODUCAO

A COVID-19 é uma doenca causada por um hovo coronavirus,
denominado SARS-CoV-2, pertencente a familia Coronaviridae (FERNANDES,

!Discente do Curso de Ciéncias Bioldgicas do Centro Universitario Academia — UniAcademia.
Enderec¢o: Rua Sado Cosme, 17 - Bairro Borboleta — Juiz de Fora, MG. Celular: +55 32 98878-8045. E-
mail: fabiolasouzal968@hotmail.com

2°Docente do Curso de Ciéncias Bioldgicas do Centro Universitario Academia — UniAcademia.
Orientadora.



2020). Entre os membros dessa familia, trés causaram grandes surtos
envolvendo o desenvolvimento de pneumonias. No final do ano de 2002
comecou na China um surto de SARS-CoV, que foi identificado em 2003 como a
causa de uma sindrome respiratoria aguda grave (Severe Acute Respiratory
Syndrome, SARS). Em 2012 o MERS-CoV foi identificado como a causa da
sindrome respiratéria do Oriente Médio (MERS) e, atualmente, o SARS-CoV-2,
novo coronavirus, identificado pela primeira vez na cidade de Wuhan, capital da
provincia de Hubei, na China, no final 2019, como a causa da COVID-19 (TESINI,
2020).

A COVID-19 apresenta uma grande transmissibilidade e causa sintomas
que podem evoluir de um simples resfriado a condi¢cdes que podem levar a
morte. A transmisséo se da, principalmente, por meio de goticulas respiratorias,
passando ndo s6 de pessoa para pessoa, como também pelo contato com
objetos eventualmente tocados por individuos infectados (CHAN et al., 2020a).

O periodo de incubacdo do SARS-CoV-2, segundo Wu et al. (2020), € de
14 dias para que haja o contagio entre individuos.

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2020), cerca de 80%
dos pacientes com COVID-19 podem ser assintomaticos ou apresentar poucos
sintomas e 20% dos casos, aproximadamente, requerem atendimento hospitalar por
apresentarem dificuldade respiratoria, dos quais cerca de 5% podem necessitar de
suporte ventilatorio.

Estamos enfrentando um periodo de pandemia, o presente trabalho
procurou desenvolver uma breve revisdo da literatura a respeito dessa nova

doenca que vém trazendo grande transtorno mundial.

2 METODOLOGIA

O presente estudo consiste em uma revisao bibliografica de natureza
gualitativa e exploratoria, as pesquisas bibliograficas foram executadas no periodo
de agosto a novembro de 2020, nas bases de dados cientificos como Periodicos
CAPES (Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior), Scielo
(Scientific Eletronic Library Online), Scientific American, bem como em sites oficiais,
livros, manuais e dissertagdes. Os descritores utilizados na pesquisa foram: COVID-

19, SARS-CoV-2 e 0s matériais publicados foram selecionados em portugués e



inglés no périodo de 2020.

3 O VIRUS

3.1 CARACTERISTICAS DO SARS-CoV-2

O novo coronavirus responsavel por causar a COVID-19, foi denominado de
Sars-CoV-2, sendo o mais novo membro da familia Coronaviridae composta por
outros 14 tipos de virus. Todos possuem acido ribonucléico (RNA) como material
genético e possuem uma aparéncia que lembra uma coroa (YAN et al., 2020).

Este novo patdgeno que deu inicio a pandemia recente esta em sétimo lugar
entre 0s coronavirus que atingem a espécie humana. O genoma do Sars-CoV-2
possui cerca de 30 mil pares de bases, se comparamos ao genoma humano que
possui trés bilhdes de pares de bases e a bactéria Escherichia coli, que é utilizada
na maioria das vezes em praticas experimentais de laboratorios, e possui de quatro
a cinco milhdes de pares de bases (BANGEL, 2020).

A estrutura do genoma do SARS-CoV-2 tem a funcéo de codificar quatro
proteinas, sendo elas: S (pico), E (envelope), M (membrana) e N (nucleocapsideo),
sem as quais o atomo viral ndo é formado completamente (YAN et al., 2020).

A proteina S é responsavel pela adeséo do virus nas células do hospedeiro e
participa do processo de interiorizacdo, no qual ocorre a fusdo entre as membranas
viral e da célula. No caso do Sars-CoV-2, a proteina S reconhece através de seu
dominio ligante do receptor (RBD) o receptor ECA2 (enzima conversora de
angiotensina 2) da célula (BENGEL, 2020).

A ECA2 é expressada de forma elevada no coracdo e nos pulmdes, o
patdgeno se espalha principalmente na células epiteliais dos alvéolos, tendo como
consequéncias manifestacdes em todo sistema respiratério (GUAN et al., 2020).

Segundo Zeng et al. (2020, p.1):

A enzima conversora de antiogotensina 2 (ECA2) é uma aminopeptidase
ligada & membrana que possui um papel vital nos sistemas cardiovascular
e imune. A ECA2 esta envolvida no funcionamento do coragdo e no
desenvolvimento da hipertensédo e diabetes mellitus. A ECA2 também foi
identificada como um receptor funcional para 0s coronavirus, incluindo
SARS-CoV e SARS-CoV-2.

Basicamente a transmissdo do novo virus corre de uma pessoa doente para



outra através da demanda de ar em goticulas infectadas da via nasal ou pela
cavidade bucal, podendo também espalhar o patdégeno em objetos contaminados
como é o exemplo de mesas ou telefones (MCINTOSH et al., 2020).

Em um estudo de analise genética feito com 103 cepas de SARS-CoV-2 da
China, dois diferentes tipos de SARS-CoV-2 foram identificados: tipo L
respresentando 70% das cepas e tipo S 30% (MCINTOSH et al., 2020).

3.2 PROPAGACAO

A propagacédo do virus ocorreu no final do més de dezembro de 2019 e as
primeiras manifestacdes apareceram em algumas semanas precedentes. Em 9 de
janeiro de 2020 a OMS teve o conhecimento do novo coronavirus (ARENTS et al.,
2020). O aumento do numero de casos rapidamente caracterizou a infeccdo como
um surto, de modo que, em 30 de janeiro de 2020, a-OMS declarou a situagdo como
uma emergéncia em saude publica de interesse internacional. E, em 11 de marco de
2020, a OMS declarou a Covid-19 como pandemia e instituiu as medidas essenciais
para a prevencao e enfrentamento a serem adotadas (WHO, 2020a).

Mais de um milhdo de casos confirmadas de SARS-CoV-2 foram relatados
desde as primeiras informacdes na China. No final do Ultimo semestre de 2019, mais
de 80.000 casos de COVID-19 foram relatados provincia de Hubei e lugares vizinhos
(ROTHE et al., 2020).

A figura 1 mostra o nimero de casos ativos no mundo, numero de fatalidades
e os recuperados. Os locais com maiores registros de casos sao: China com 86.464,
Italia com 1.455.022, Ird com 880.542, Espanha 1.582.616, Alemanha com 946.822
e Estados Unidos com 12.492.056. Em relacdo as mortes, até o momento foram
confirmadas na Italia 51.306 mortes, no Ird 45.738, na Espanha 43.131,na Alemanha
14.460 e na China 4.634 (ECDC, 2020).

Sessenta e seis paises confirmaram casos da doenca em poucos meses. Na
Europa, de acordo com o Centro Europeu de Prevencéo de Doencas (ECDC, 2020),
no dia 2 de marco, a pandemia foi classificada com o nivel altamente elevado em
paises como Franca, Espanha e Reino Unido com 1.000 novos casos a cada 24

horas.



FIGURA 1: Mapa que acompanha surto do coronavirus pelo mundo .
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Fonte: Disponivel em: https//computerworld.com.br/plataformas. Acesso em: 25 nov. 2020.

No Brasil, no dia 3 de fevereiro de 2020, foi decretado, por meio da Portaria n°
188 do Ministério da Saude, Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Nacional, correspondendo a uma classificacdo de risco em nivel 3, em decorréncia
da infeccdo pelo novo coronavirus. Essa acao teve a finalidade de favorecer que
medidas administrativas fossem tomadas com maior agilidade para que o pais
comecasse a se preparar para o enfrentamento da pandemia, apesar de a época
nao ter ainda nenhum registro de caso confirmado (BRASIL, 2020a). O primeiro
caso de COVID-19 reportado no Brasil foi anunciado pelo Ministério da Saude em 26
de fevereiro e tratava-se de um homem de 61 anos morador da cidade de S&o Paulo
gue esteve em viagem a lItalia. A partir dai, todo pais entrou em alerta. Medidas de
higienizacdo das maos e etiqueta respiratdria foram reforcadas (BRASIL, 2020b). No

entanto, o avanco da doenca foi rapido (FIGURA 2).




FIGURA 2: Mapa da regido brasileira com casos de evolucdo da Covid-19, atualizado em 21
dezembro de 2020.
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Fonte: G1 (2020a, on-line).

3.3 SINTOMATOLOGIA E TRATAMENTO

A COVID-19 apresenta sintomas analogos aos de uma simples gripe ou
resfriado, tendo como indicios dor de cabeca, febre alta, calafrios, coriza, tosse
seca, falta de ar e dor na garganta. Certos pacientes apresentam casos de diarreia
(MCINTOSH et al., 2020).

Os sintomas da doenca, dependendo da pessoa, podem durar alguns dias,
mas se o individuo tiver o sistema imunologico enfraquecido, como idosos e
portadores de doencas cronicas, o SARS-CoV-2 podera levar a problemas mais
grave (WHO, 2020a).

Segundo Rothe et al. (2020), a COVID-19 também pode afetar 6rgaos distintos
de diferentes sistemas corporais como a pele. Na Italia, aproximadamente, 20% dos
pacientes internados tiveram lesdes cutaneas leves relatados como erupcdes
cutaneas, irritacdes ou lesdes semelhantes a varicela.

Segundo a WHO (2020a), além de erupcbes na pele, a COVID-19 podera
apresentar outros sintomas como: conjuntivite e necrose.

No momento, especificamente, ndo encontram-se vacinas ou medicacao para
o tratamento da COVID-19, sendo o mais indicado para a populagdo manter-se em
repouso, beber muito liquido, consumir alimentos nutritivos, ficar em quartos

separados dos outros elementos da familia, utilizar o maximo possivel toaletes



privados, limpar e esterilizar ambientes usados com frequéncia e manter as relagdes
sociais por meio de computadores ou telefones. O padrdao de alimentacdo deve ser
saudavel juntamente com uma dieta equilibrada e noites de sono bem dormidas
(GAUTRET et al., 2020).

Foi feita uma pesquisa cientifica sobre a existéncia de um resultado inibidor
causado pela remdesivir, que € uma droga inibidora em associa¢do de cloroquina
gue é uma droga antimalarica antiga, no processo de crescimento da SARS-CoV in
vitro, sendo realizado um teste precoce em um grupo de enfermos chineses
contaminados pela COVID-19. Os pesquisadores registraram um total de 36 em um
namero de 42 pacientes que se adequaram aos padrdes de inclusao e que tiveram
ainda seis dias acompanhando o processo até uma analise atual,conclusdo desse
processo, foi catalogado um total de vinte e seis (26) pacientes obtiveram
cloraquina e dezesseis (16) pacientes dentro do grupo de controle, ja seis (6)
pacientes que receberam doses de cloraquina ndo conseguiram acompanhamento
durante as pesquisas devido ao um caso prematuro de suspensdo do tratamento
(GAUTRET et al., 2020).

Se um individuo apresentar casos leves de patogenia corporal causada pela
COVID-19, o mais indicado € ficar em casa em quarentena durante 14 dias,
consumir muito liquido e vigiar a ascensdo do quadro. Mas, quando os sinais séo
mais intensos como febre, coriza e dor de garganta é necessario 0 uso de
analgésicos e antitérmicos para manter o controle de temperatura e amenizar
situacGes incébmodas no corpo, porém todo cuidado com medicamentos € importante
no caso de uma enfermidade nova, sendo necessario o conselho e orientacdo de um
profissional da medicina para que nao haja sérios problemas com o uso de
comprimidos em excesso (GAUTRET et al., 2020).

Até o dia 01 de dezembro de 2020 ainda néo estava oficialmente confirmado
gue uma vacina contra a SARS-CoV-2 estava pronta para ser produzida. No
entanto, 11 vacinas foram testadas até o momento e, apenas quatro, apresentaram
resultados de progresso. A Universidade de Oxford, localizada no Reino Unido,
iniciou a producdo de uma vacina. Os pesquisadores deram o nome cientifico de
ChAdOx1 nCoV-19. Os testes iniciaram em abril, colocando esse grupo no patamar
das poucas vacinas que conseguiram chegar até esse extremo. Basicamente, a
finalidade principal era testar em 50.000 pessoas, uma taxa de 30.000 sendo

dividida entre os Estados Unidos, continente africano e asiatico, e Brasil com, no



minimo, 5.000 individuos entre 18 e 55 anos. Os cientistas tinham como intuito
apresentar os resultados até o més de setembro e produzir a vacina em outubro.
Contudo, os testes ainda seguem em andamento. Outras vacinas estdao sendo
testadas pelos pesquisadores da Universidade de Berna, localizada na capital da
Suica. Eles usaram um modelo diferente em relacdo aos outros laboratérios, no
estudo foram utilizados fragmentos similares ao virus, estas pequenas por¢des nao
apresentam risco de contagio (YU et al., 2020).

A vacina Pfizer + BioNTech apresentou 95% de competéncia e mais de 94% de
eficacia em idosos acima da faixa dos 65 anos, o propésito era lancar essa nova
vacina na regido da América Latina. A vacina da empresa Moderna Therapeutics
gue, segundo estudos, apresentou uma grande eficacia abrangendo um total de 30
mil individuos testados em territdrio americano. Em udltimo vém a vacina Sputnik V
gue apresentou eficacia de 95%, no periodo de testes. A primeira dose foi injetada
metade dos individuos em um agrupamento com 20 mil voluntarios de 29 centros
medicinais do pais e a outra parte, com mais de 16 mil voluntarios, receberam duas
doses da vacina (CALLAWAY et al., 2020).

3.4 MEDIDAS PREVENTIVAS

Medidas tém sido efetivas para uma possivel diminuicdo no que se refere ao
contagio pela COVID-19 ao redor do mundo: proteger os profissionais de saude com
equipamentos de protecao individual, identificar os casos sintomaticos, realizar os
processos de testes, conceder o mais rapido possivel os resultados das anélises e
manté-los separados, monitorar os comunicantes e transferi-los para zona de
guarentena mais apropriada. Outras medidas eficazes s&o restringir a entrada de
germes, cancelar técnicas eletivas, determinar ambientes separados, areas de
selecdo bem ventiladas, colocar os individuos com suspeita de COVID-19 em
guartos separados incluindo porta fechada e banheiros individuais, limitar o nimero
da equipe responsavel pela supervisdo do paciente sintomatico, instalar barreiras
para separar 0 contato com 0s pacientes na triagem, colocar em prioridade
respiradores e salas de isolamento com pressdo negativa para procedimentos de
geracdo com aerossois e, exigir 0 uso de méascara a toda populacédo (FIGURA 3)
(CDC, 2020).



FIGURA 3: Como manusear mascaras adequadamente
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Fonte: Adaptada de AcidadeON/Ribeirao (2020, on-line).

3.5 IMPACTO SOCIOAMBIENTAL

A pandemia trouxe um grande impacto nas vidas de muitos individuos em
niveis alarmantes globais em virtude do alcance que teve e pela forma rapida de
propagacdo na qual se disseminou. De maneira historica a populacdo global ja
vivenciou outros tipos de pandemia como, por exemplo, as pandemias de gripe por
HIN1 em 1918, H2N2 em 1957-58, H3N3 em 1968-69 e H5N1 em 2000, que
receberam as respectivas classificacbes: gripe espanhola, gripe asiatica, gripe de
Hong-Kong e gripe aviaria (CDC, 2020).

Dentro desse conteddo pandémico, houve um aumento consideravel nos niveis

de estresse (nUmero de prevaléncia de pessoas com estresse agudo subiu de 6,9%
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para 91,7%), 40% entre um inquérito e outro. As taxas de ansiedade em individuos
saudaveis teve um acréscimo de 8,7% e 14,9% em pessoas que apresentam
distarbios psiquiatricos, além de causar depressfes, lutos patoldgicos, irritacdes
poés-trauméticas, consumo excessivo de alcool e outras drogas, reacdes agressivas,
dentre outros casos (CDC, 2020).

Entretanto, o novo virus também teve impactos positivos na vida ambiental e
na vida dos animais:

De acordo com o portal G1 (2020b, on-line):

Com os humanos em quarentena, 15 tubar8es foram vistos perto da praia
no RJ. A reducdo dos transtornos causados aos animais pela presenca de
pessoas e embarcacdes na praia fez os tubarbes se sentirem seguros para
desfrutar de seu habitat. Um grupo de 15 tubar®es foi visto em Angra dos
Reis, no Rio de Janeiro (12/05/2020), os animais, da espécie tubarédo-galha-
preta, aproveitaram a auséncia de humanos, por conta da quarentena de
combate ao coronavirus e se aproximaram da praia. A auséncia de
embarcacdes, barulho, turistas e pescadores trouxe tranquilidade para os
tubardes chegarem a uma distancia pequena da faixa de areia.

Camilo (2020, p.1) também relataram que:

Producéo e venda de mel aumentaram durante a pandemia com abelhas
fabricando mais na quarentena. De acordo com o Diretor da Federacdo dos
Apicultores do Rio de Janeiro, as vendas de mel e prépolis aumentaram
cerca de cem por cento em todo Brasil, pois foi cientificamente conprovado
gue taxas altas dessa substancia causam imunidade no corpo. A criagdo de
abelhas é uma atividade econbmica de carater essencialmente ecoldgico,
envolvendo a polinizagéo das flores, formacgéo dos frutos e contribuindo na
dispersdo de inUmeras espécies de vegetais dependentes desses insetos.
Sabendo que sem as abelhas a producdo mundial de alimentos cairia
drasticamente afetando toda a populacdo, assim como a formacdo das
florestas pelo planeta.

Por outro lado, a pandemia trouxe também efeitos maléficos ao meio
ambiente, principalmente, a fauna aquatica. De acordo com o Robinson (2020) do
jornal britanico Daily Mail, uma taxa de um milh&o de tubardes podem chegar a ser
sacrificados durante o desenvolvimento produtivo da vacina. Os pesquisadores
descobriram as seguintes analises:

Visto que um 6leo natural feito no figado dos animais é usado para
fdbricacdo do esqualeno, ingrediente usado na eficacia das vacinas. De
acordo com alguns estudos apresentados, 0 esqueleno cria resposta
imunoldgica mais forte, potencializando a eficacia da vacina contra a
COVID-19. Contudo, o grupo conservacionista Shark Allies acredita que a

dose adequada para cada vacina demanda o abate de 250 mil tubardes
(ROBINSON, 2020, on-line).
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Segundo a OMS (WHO, 2020b) existem 40 vacinas referentes a cura do novo
coronavirus em avaliacdo clinica e 142 formas de imunizacdo pré-clinica. A Shark
Allies confirma que 17 delas utilizam auxiliares, sendo que cinco tem base no

esqueleno dos tubardes.

3.6 SARS-CoV-2 E O MORCEGO

Embora ainda ndo se saiba ao certo qual animal € o vetor do novo
coronavirus, todas as suspeitas estao voltadas para o0 morcego por ja terem sido
envolvidos em diversos surtos anteriores a COVID-19. Esses animais sdo portadores
de doencas e unicos mamiferos capazes de voar (WU; LEUNG; LEUNG,, 2020).

Segundo Wu et al 2020 1.p:

Desde o inicio da Pandemia COVID-19, temos sido inundados por
informacdes que apontam 0S morcegos COmMo responsaveis por sua origem.
No entanto, ndo ha nenhum estudo categérico consensual até o0 momento
mostrando uma conexao direta entre morcegos e o virus SARS-CoV-2 (Wu
et.al. 2020 1.p)

Na cidade de Wuhan, na China, uma iguaria chamada sopa de morcego é
bem consumida no restaurante local onde muitas pessoas se pronunciaram nas
redes sociais sobre o prato afirmando que é um alimento comum, embora esteja
entre os principais suspeitos da SARS-CoV-2

Segundo Xu Jianguo (2020, on-line):

O novo coronavirus se assemelha ao conhecido virus de morcego, mas nao
aos coronavirus que causam a sindrome respiratéria aguda grave (SARS) e
a sindrome respiratéria do Oriente Médio (MERS).

4. CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, a finalidade geral deste trabalho foi de conscientizar a populacéo
com o maximo de informacdes possiveis no que diz respeito a COVID-19. O mundo
nos ultimos meses lida com a quarentena e a forma de prevencdo do novo
coronavirus com grande descaso e imprudéncia. Muitas pessoas se descuidam
perante locais abertos, muitas regides aglomeradas, sendo essa Ultima a mais grave

infracdo de todos a favor do contagio, como temos exemplos de praias, restaurantes
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e bares em todo o territorio nacional.

A pandemia ainda n&o teve fim e muito menos uma vacinagdo concreta, ndo
se sabe ao certo qual foi o animal responsavel em transmitir a COVID-19, o mais
provavel suspeito € o morcego da China, além disso, vérias regibes como Reino
Unido e Itdlia que antes estavam com a taxa de mortalidade baixa devido ao
iIsolamento, agora estdo crescendo novamente, ou seja, devemos sempre ser
cuidadosos pois o coronavirus ainda nédo foi embora e o fim esta muito longe de

terminar, sem resultados concretos

ABSTRACT

The following study is about the new virus subtype, SARS-CoV-2, that emerged in
the city of Wuhan, China, since the end of 2019. The disease caused by this new
viral subtype was named Covid-19 caused and has been affecting billions of people
causing thousands of deaths around the world. The present study aimed to develop a
brief literature review about this new disease that has been causing worldwide
disorder. The applied methodology consists of a qualitative and quantitative
bibliographic review of the available information regarding this new pandemic. The
information was researched from August to November of the year 2020. The
population of infected people still continues to grow and several tests were carried
out for months until reaching the current results. Therefore, the worst is not over yet
and society must be very cautious and follow the appropriate protocol to reduce the
number of victims of Covid-19 in the future.

Keywords: Global. Impact. Outbreak. Transmission. Viruses.
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