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RESUMO:

O virus (Sars-CoV-2) causa a doen¢a mais recente caracterizada como ameaga a saude global
e possui, principalmente, curso de doenga respiratoria. Os principais sintomas podem ser febre,
tosse e dispneia e o risco pode aumentar conforme a idade e a presenca de outras doencas
associadas no paciente. Atualmente o tratamento é de suporte ¢ a vacinagdo é o método mais
eficaz no combate ao virus, mas, tendo em vista o nimero ainda limitado de vacinas no
mundo, ainda ¢ necessario continuar com as medidas preventivas, evitando que o virus se
espalhe, protegendo, dessa forma, a si e aos outros. A maioria das estratégias globais de resposta
ao combate dessa doenca inclui niveis variados de rastreamento de contato e auto isolamento
ou quarentena, sendo essas as melhores formas de prevencdo e também a maneira de evitar
maior disseminag@o do virus. Devido ao isolamento social para prevengdo da doenga, uma das
alternativas que podem ser utilizadas para proporcionar informacdes baseadas na educagdo em
saude para a populagdo em geral é através dos meios de comunicag@o em massa. Dessa forma,
0 objetivo deste trabalho consistiu em utilizar midias sociais como ferramenta para sensibilizar
a populacdo quanto a prevencdo da COVID-19, com o intuito de ofertar e facilitar o acesso a
informacdes de cunho educativo. A disseminac¢do das informag¢des ocorreram através de
postagens didrias por meio do perfil @educacaoesaude medvet na rede social Instagram®, as
quais contribuiram para a apresentagao dos resultados satisfatorios relacionados ao questionario
online elaborado no Google Forms, com questdes nos seguintes pontos: novo coronavirus
(SarsCoV-2) e doenca (COVID-19) e o papel dos canais de comunicag¢do na propagacio de
informagdes verdadeiras e falsas. Que resultou no total de 278 respostas abrangendo um publico
de todos os estados brasileiros, sendo 80% dos participantes residentes de Manaus-AM. O
preenchimento foi de forma andnima e voluntaria, de ordem qualitativa e quantitativa
relacionado aos contetdos e informagdes publicadas inerentes a doenca. Este trabalho teve
como produto a publicacdo de um artigo cientifico para comunidade académica, na revista
Arquivos de Ciéncias Veterindrias e Zoologia da Universidade Paranaense-UNIPAR. Dada a
importancia do assunto, torna-se necessaria a continuagdo desse projeto através das agdes de
educacdo em saude com a divulgacdo de informacdes sanitarias, fontes com informacdes
verdadeiras, cartilhas e publica¢des didrias para alcangar um numero maior de individuos e
dessa forma contribuir para a formacdo da consciéncia critica a respeito da doencga e a

manuten¢do da prevencdo da mesma.

Palavras-chave: Educagdo em saude. Preven¢do. Pandemia. Sindrome respiratoria.



ABSTRACT:

The virus (Sars-CoV-2) causes the most recent disease characterized as a threat to global health
and mainly has a course of respiratory disease. The main symptoms can be fever, cough and
dyspnoea and the risk may increase with age and the presence of other associated diseases in
the patient. Currently, treatment is supportive and vaccination is the most effective method of
combating the virus, but, given the still limited number of vaccines in the world, it is still
necessary to continue preventive measures, preventing the virus from spreading, thus protecting
way, yourself and others. Most global strategies for responding to the fight against this disease
include various levels of contact screening and self-isolation or quarantine, which are the best
forms of prevention and also the way to prevent further spread of the virus. Due to social
isolation for disease prevention, one of the alternatives that can be used to provide information
based on health education to the general population is through the mass media. Thus, the
objective of this work was to use social networks as a tool to raise public awareness in relation
to the prevention of COVID-19, in order to offer and facilitate access to educational
information. The disclosure of the information occurred through daily posts through the
@educacaoesaude medvet profile of the social network Instagram®, which contributed to the
presentation of satisfactory results related to the online questionnaire prepared in Google
Forms, with questions on the following points: new coronavirus (SarsCoV-2) and disease
(COVID-19) and the role of communication channels in the dissemination of true and false
information. Which resulted in a total of 278 responses reaching an audience from all Brazilian
states, with 80% of the participants residing in Manaus-AM. The filling was anonymous and
voluntary, qualitative and quantitative in terms of the content and information conveyed
inherent to the disease. This work resulted in the publication of a scientific article for the
academic community, in the journal Archives of Veterinary Sciences and Zoology of University
Paranaense-UNIPAR. Given the importance of the theme, it is necessary to continue this project
through health education actions with the dissemination of health information, sources with true
information, booklets and daily publications to reach a greater number of individuals and thus
contribute to the formation of critical awareness. about the disease and maintaining its

prevention.

KEYWORDS: Health education. Prevention. Pandemic. Respiratory syndrome.
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1. INTRODUCAO

O novo Coronavirus (Sars-CoV-2) ¢ um virus identificado como a causa de um surto de
doenca respiratoria detectado pela primeira vez em 2019, na cidade de Wuhan, provincia de
Hubei na Republica Popular da China, onde houve véarios casos de pneumonia, alertados a
Organizag¢do Mundial da Saude — OMS (ORGANIZACAO PANAMERICANA DE SAUDE,
2020).

A doenga COVID-19 possui sintomas iniciais ndo especificos (CASCELLA et al., 2020;
HANI et al., 2020). Até o momento ndo hd medicamento especifico para o tratamento da
infec¢do humana pelo novo Coronavirus (Sars-CoV-2). No entanto, medidas de suporte devem
ser implementadas de acordo com o caso clinico apresentado, tendo em vista que cada paciente
manifesta a doeng¢a de forma diferenciada, indo de um quadro assintomadtico até o mais
complexo com graves quadros de infeccdes pulmonares, onde o paciente necessitard de um
cuidado mais delicado baseado principalmente no fornecimento de oxigénio e ventilagdo
mecanica (VARGAS et al., 2020).

A prevencdo ¢ a principal forma para evitar a expansao do numero de casos da doenca
e o principal fator para isso consiste no isolamento social. E importante fortalecer medidas
rigidas de higiene para prevencao e controle da doenca em locais publicos como supermercados,
hospitais e outros departamentos de medicina em emergéncia, pessoas que pertencem ao grupo
de risco devem evitar saidas constantes e locais com grande publico (WHO, 2020).

Diante dessa problematica, a Educacdo em Saude além de contribuir para a formagao da
consciéncia critica das pessoas a respeito da doenga, que partindo da realidade, estimula a busca
de medidas preventivas e acdes tanto de forma individual quanto coletiva, sendo uma pratica
social que produz o desenvolvimento da aplicacdo de saberes destinados ao desenvolvimento
humano, havendo um consenso sobre o relevante papel de agcdes de promogao da saude e de
educagdo em saude desenvolvidas dentro das escolas e instituigdes (PINAFO et al., 2012;
PAES; PAIXAO, 2016).

Diante do exposto, este trabalho teve como objetivo sensibilizar a populacdo e verificar
o conhecimento da mesma quanto a prevencao da COVID-19, por meio da utilizagdo de midias

sociais, com o intuito de ofertar e facilitar o acesso a informagdes de cunho educativo.
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2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral

Sensibilizar a populag¢do quanto a prevengdo da COVID-19, por meio da utilizagdo de

midias sociais, com o intuito de ofertar e facilitar o acesso a informacgdes de cunho educativo.

2.2. Objetivos especificos

* Realizar revisdo de literatura do novo Coronavirus (Sars-CoV-2), ressaltando as
principais caracteristicas da doenga COVID-19, métodos de diagnostico e prevengao;

* Promover a educacdo em saude por meio da oferta e facilitacdo de informacgdes de cunho
educativo e confidvel ao publico em geral;

* Confeccionar midia informativa simples e aplicavel ao publico, tais como: posts e
cartilhas em formato PDF sobre a doenca e sua prevengio;

* Desenvolver métodos de analise de dados, fazendo uso de estruturas sem custo e de facil
acesso, tais como a aplica¢do de questionario online através do Google Forms com o
intuito de alcangar os demais variados grupos da sociedade;

» Validar as tecnologias criadas, por meio da interag@o e aceitacido do publico através das

postagens do conteudo, e analise dos dados coletados no questionario.
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3. METODOLOGIA

Para o desenvolvimento deste trabalho, foram realizadas as seguintes atividades: revisao
bibliografica de cunho descritivo e exploratorio sobre o novo Coronavirus (Sars-CoV-2) e
doenga (COVID-19), confeccdo de midia informativa, uso das midias sociais, aplica¢do de

questionario online através do Google Forms e validagao das tecnologias aplicadas.

3.1. Revisdo bibliografica

Optou-se, neste trabalho, por realizar inicialmente, uma investigacdo sobre o novo
Coronavirus (Sars-CoV-2) e doenga COVID-19. A revisdo bibliografica consistiu em um
levantamento realizado nas bases de dados Google Scholar, PubMed e Periddicos Capes sobre
o tema “Coronavirus”. Cujo objetivo de tal levantamento foi apresentar, de maneira clara, uma

visdo do tema para a melhor compreenséo referente ao assunto.

3.2. Confec¢do de midia informativa

A criag¢do de midia informativa foi realizada por meio de cartilhas em formato PDF e
postagens educativas de facil entendimento ao publico em geral, onde a elaboragdo do material
ocorreu a partir de pesquisa bibliografica e sites oficiais referentes ao tema.

A primeira cartilha teve como assunto a doenga COVID-19 causada pelo novo
Coronavirus Sars-CoV-2, sua epidemiologia e sintomatologia com ressaltos sobre as atitudes
que podem ser tomadas como medidas de prevencdo e controle da mesma, com o titulo:
“Coronavirus (COVID-19) O que vocé precisa saber?” (ANEXO B). Na segunda cartilha, com
o titulo “Coronavirus (COVID-19) e os pets: O que vocé precisa saber sobre seu melhor amigo”
(ANEXO C), onde teve seu foco voltado para os proprietarios de animais de estimacao,
contendo informagdes sobre o acometimento do virus em animais bem como cuidados que

devem ser tomados sobre higiene e possibilidade de passeios.

3.3. Uso das midias sociais

Para a criagdo da rede social e disseminagdo de informagdes interativas e confiaveis
através de postagens, a rede Instagram® foi a escolhida. As publicagdes criadas em abril de
2020 para o perfil @educacaoesaude medvet na rede social Instagram®, contou nio s6 com o

compartilhamento de stories diarios informativos no préprio perfil, mas também com os de
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perfis oficiais de saide e de autoridades locais, estaduais e nacionais como: Ministério da
Saude, Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), British Broadcasting Corporation- Brasil (BBC-
Brasil), Secretaria de satide da Bahia, Secretaria Municipal da Satde de Manaus, SEMSA -
Manaus, Prefeitura de Manaus - AM, Prefeitura de Teresina- PI ¢ Governo do Estado do
Amazonas. Além do uso de outras redes sociais como WhatsApp ® e Facebook ® para

disseminag¢do das informagdes sobre o respectivo assunto.

3.4. Aplicagdo de questiondrio

O preenchimento do questionario online foi através do Google Forms (ANEXO D),
como disseminadores do mesmo ao publico em geral foram utilizadas as redes sociais, de forma
plblica, Instagram® Facebook® e Whatsapp®, o preenchimento foi de forma andnima e
voluntéria, de ordem qualitativa e quantitativa. O instrumento ficou disponivel durante dez dias
para que fosse respondido pelo maior nimero de pessoas possiveis com o intuito de alcangar
diversos grupos da sociedade em geral. Os questionamentos foram formulados com base nos
seguintes pontos: novo coronavirus (SarsCoV-2) e doenca (COVID-19) e o papel dos canais de

comunicac¢do na propagac¢do de informacdes verdadeiras e falsas.

3.5. Validacdo das tecnologias aplicadas

A validag@o das tecnologias foi realizada por meio da interacdo do publico com o
contetdo publicado nas redes sociais, e andlise estatistica de forma descritiva com auxilio de
planilhas do Microsoft Excel das respostas coletadas no questionario durante o tempo em que
o mesmo ficou disponivel. Foram qualificados e quantificados por meio da analise do

conhecimento dos participantes e assim foram validadas as tecnologias aplicadas sobre o tema.
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4. CORONAVIRUS - REVISAO BIBLIOGRAFICA

4.1. Etiologia

O SARS-CoV-2 é um B-coronavirus, que ¢ um virus de RNA néo segmentado de sentido
positivo (subgénero sarbecovirus, subfamilia Orthocoronavirinae). Os coronavirus CoVs sdo
divididos em quatro géneros, o— / B— (capazes de infectar mamiferos) e y—/ 6-CoV (tendem a
infectar aves). Anteriormente, seis CoVs foram identificadas como virus suscetiveis a humanos,
entre os quais quatro representam baixa patogenicidade, causam sintomas respiratorios leves
semelhantes a um resfriado comum. Os outros dois beta-CoVs conhecidos, SARS-CoV e
MERS-CoV levam a infec¢des respiratdrias graves e potencialmente fatais, tendo alguma

semelhanga com o novo Coronavirus SARS-CoV-2 (GU et al., 2020).

Foi comprovado, através de andlise filogenética que o SARS-CoV-2 ¢ semelhante ao
coronavirus que circula em Rhinolophus (morcegos-ferradura), com 98,7% de semelhanga
nucleotidica com o gene parcial da RNA polimerase dependente de RNA (RdRp ) da cepa de
coronavirus de bastdo BtColV /4991 e 87,9% de similaridade de nucleotideos para a linhagem
de coronavirus de morcego. A andlise evolutiva baseada em alguns genes sugere que se trate de
um novo coronavirus, mas também ha linhas de pesquisa que acreditem, devido a similaridade,
que ele ¢ advindo dos morcegos ou excrementos dos mesmos (LAI ef al., 2020). Apesar da
dinamica do virus SARS-CoV-2 ser ainda desconhecida, ha grandes especulagdes que seja de

origem animal (CASCELLA et al., 2020).

4.2. Manifestagdes Clinicas

Atualmente a COVID-19 ¢ classificada em quatro niveis, com base na gravidade dos
sintomas: leve, moderada, grave e critica. Pacientes leves apresentam sinais clinicos parecidos
com de outras afec¢des respiratdrias, porém sem caracteristicas radiograficas. Pacientes
moderados apresentam além dos sintomas respiratorios, febre e caracteristicas radiograficas.
Pacientes graves atendem a um do total de trés situagdes: (1) dispneia, frequéncia respiratoria
(FR) maior que 30 incursdes respiratorias/min, (2) saturacio de oxigénio menor que 93% no ar
ambiente e (3) PaO2 / Fi02 menor que 300 mmHg. Os pacientes criticos atendem a pelo menos
um dos trés critérios: (1) insuficiéncia respiratoria, (2) choque séptico e (3) faléncia de multiplos

orgdos. Em 80% dos casos, os sintomas sdo leves (TEIXEIRA et al., 2020).
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4.2.1.Infec¢do assintomatica

Diferentemente do que ja se conhecia sobre o SARS, na doenga COVID-19, varias
infeccdes assintomaticas foram descobertas em pessoas que possuiam contato proximo com
pacientes confirmados (MIZUMOTO et al., 2020). Porém, a significincia epidemioldgica da
transmiss@o assintomatica ainda ¢ incerta e controversa entre diversas pesquisas (GAO et al.,

2020; HU et al., 2020).

4.2.2.Complica¢des

As complicacdes em sobreviventes infectados pela COVID-19 a longo prazo ainda nio
foram avaliadas e futuras pesquisas sdo previstas para estudar e esclarecer a extensdo dos danos
causados a diversos drgdos (principalmente pulmdes, rins e corac¢do), além dos efeitos

psicoldgicos relacionados a problemas de dores cronicas (VITTORI et al., 2020).

4.3. Diagnostico

O diagndstico para COVID-19 primeiramente leva em consideragdo os sinais clinicos
apresentados pelo paciente, como casos de febre e sintomas respiratorios; assim como fatores
epidemioldgicos (historico de viagem ou contato proximo de casos suspeitos ou confirmados)
(CASCELLA et al., 2020).

Posteriormente, o diagndstico definitivo para COVID-19 pode ser realizado por meio
de exames complementares como teste moleculares de amostras do trato respiratorio, ensaios
soroldgicos, andlises sanguineas, e exames de imagens como raio-X e tomografia

computadorizada do torax, além de ultrassom pulmonar (HONG et al., 2020).

4.3.1.Diagnéstico diferencial

A doenca COVID-19 possui sintomas iniciais ndo especificos, dessa forma, deve-se
avaliar e descartar outras possiveis enfermidades respiratérias antes de se chegar a um
diagnéstico definitivo. As doengas que entram para a lista de diagndstico diferencial para
COVID-19 sdo: adenovirus, influenza, metapneumovirus humano, parainfluenza, virus

sincicial respiratorio e Rhinovirus (CASCELLA et al., 2020; HANI et al., 2020).
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4.4. Tratamento

Até o momento ndo ha medicamento especifico para o tratamento da Infec¢do Humana
pelo novo Coronavirus (Sars-CoV-2). No entanto, muitos paises estdo em processo de
aprovagdo, producdo e distribui¢do de vacinas, para que em breve toda populacdo mundial
esteja imunizada, mesmo com a cria¢do de vacinas o nimero de casos € mortes ainda € crescente
pelo mundo, devido nem todos os paises terem iniciado ou completado a imuniza¢do em suas
populagdes. Felizmente até o presente momento uma nova gama de dados comega a surgir de
pessoas que ja receberam algum tipo de vacina contra o novo coronavirus. Mais de 40 paises ja
comegaram a imunizar a populacdo contra a COVID-19 no final do ano de 2020. O Reino
Unido foi o primeiro pais a usar a vacina da Pfizer/BioNTech, seguido de Estados Unidos,
Canadd, Ardbia Saudita, Israel e os 27 paises da Unido Europeia. Em todo o mundo, mais de
12 milhdes de doses ja foram aplicadas: a China ja administrou mais de 4,5 milhdes de doses,
seguida pelos EUA, com 4,2 milhdes. Esses paises largaram na frente para aprovar imunizantes
e usa-los em suas populagdes (BBC, 2020; GUIMARAES, 2020; CNN BRASIL, 2021).

No Brasil, dia 17 de janeiro de 2021 a ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéaria) autorizou por unanimidade, o uso das duas primeiras vacinas contra o coronavirus
disponiveis em territdrio brasileiro: Coronavac, produzida pelo Instituto Butantan em parceria
com a China, e a Oxford-AstraZeneca, cujo pedido de uso emergencial foi feito pela Fiocruz
(ANVISA, 2021). Anteriormente a esta aprovag@o o Brasil estava em processo de analise para
posterior autorizagdo de quatro vacinas que foram autorizadas pela ANVISA para
desenvolvimento no pais as quais sdo: CHADOX1 NCOV-19, CORONAVAC, VACINAS
BNT162 COM RNA ANTI-VIRAL PARA IMUNIZACAOATIVA CONTRA COVID -19 (PF-
07302048), AD26.COV2.S (VAC31518), para que ocorresse suas aprovacdes € importante que
seja feita uma avaliagdo das condigdes de resposta as necessidades regulatorias, no caso
de eventual registrono futuro, e a seguranca dos participantes envolvidos. A vacina
CHADOX1 NCOV-19 e CORONAVAC preveem transferéncia de tecnologia. Essa questdo foi
grande importancia para que a producdo da vacina fosse completamente internalizada e pudesse
ser criada no pais, o que felizmente foi de grande importancia para sua autorizagdo de uso em
territorio nacional pela ANVISA. O que significa que a transferéncia de tecnologia esta
diretamente relacionada a autossuficiéncia do pais na produgdo da vacina. Todas as vacinas,
expdem o individuo a um antigeno. Embora esse antigeno ndo cause a doenga, ele provoca uma

resposta imune que pode bloquear ou matar o virus quando o individuo ¢ exposto a ele

(ANVISA, 2020).
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Os procedimentos relacionados com a forma de lidar para o tratamento de pacientes de
COVID-19 foram baseados em manuais e evidéncias cientificas liberadas pela Organizagao
Mundial de Saude (OMS) sobre as estratégias em epidemias anteriores causadas por outros
tipos de coronavirus, além de possuir informagdes sobre preveng¢do, controle, diagnostico,
complicag¢des, etc (WHO, 2020).

No entanto, medidas de suporte devem ser implementadas de acordo com o caso clinico
apresentado, tendo em vista que cada paciente manifesta a doenca de forma diferenciada, indo
de um quadro assintomatico até o mais complexo com graves quadros de infec¢des pulmonares,
onde o paciente necessitard de um cuidado mais delicado baseado principalmente no
fornecimento de oxigénio e ventilagdo mecanica (VARGAS et al., 2020). Diversos estudos em
andamento foram publicados em busca de tratamentos farmacoldgicos eficazes e seguros para
o tratamento da COVID-19. No entanto, muitos destes estudos apresentam metodologia
equivocada que podem comprometer as conclusdes sobre o mesmo (CASCELLA et al., 2020).

Algumas formas de terapia t€ém sido utilizadas no tratamento, apesar da falta de
seguranga para o paciente e incerteza de sua eficacia para a COVID-19 como antibidticos
inespecificos e antivirais ndo aprovados (CASCELLA et al., 2020). E necessério que algumas
caracteristicas sejam observadas em estudos, para que os resultados possam ser adequadamente
interpretados e indicados para aplicagc@o na pratica clinica. Até o presente momento, o uso de
cloroquina/hidroxicloroquina em pacientes com COVID-19 ndo se tem comprovacgao evidente
do seu beneficio de acordo com estudos realizados com grupos controle (CHEN ez al., 2020),
mas hé evidéncias de efeitos adversos graves relacionados ao seu uso, principalmente quando
associado a azitromicina, pelo risco do prolongamento do intervalo aumentando a toxicidade
ao paciente. Nao se tem também evidéncias de beneficio no uso de hidroxicloroquina em
profilaxia pos-exposi¢do de acordo com estudos realizados em individuos com exposi¢do de
alto e médio risco, administrada em até quatro dias depois da exposi¢do ao virus (SALEH et
al., 2020).

Em 06 de julho de 2020 a OMS divulgou a descontinua¢do do uso de hidroxicloroquina
e lopinavir/ ritonavir do estudo “Solidarity Clinical Trial for COVID-19 treatments” por
observar a minima ou nenhuma redu¢do de mortalidade em pacientes hospitalizados (WHO,
2020). Medicagdes como o Tocilizumabe que atua como imunomodulador foi avaliado em
séries de casos com resultados benéficos, porém ainda ndo ha ensaios clinicos com grupos
controle que tenham demonstrado sua eficacia e seguranca (LUO et al., 2020; SOMERS et al.,
2020). Ha evidéncias de beneficios na terapia com o uso de Dexametasona na qual apresentou

redu¢do de mortalidade em pacientes que necessitem de ventilagdo mecanica ou
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oxigenioterapia. Estudos clinicos ndo demonstraram beneficios com o uso de corticoides em
pacientes ndo graves, € que nio necessitavam de oxigénio, pois nestes casos 0 mesmo nao deve
ser usado (RECOVERY, 2020). Das medicag¢des antivirais como o Remdesivir o0 mesmo se
mostrou eficaz quando utilizado, pois segundo estudos este medicamento demonstrou reducéo
no tempo de recuperagdo em adultos hospitalizados com evidéncias de infec¢do no trato
respiratdrio inferior (BEIGEL et al., 2020).

Ao se avaliar a eficicia da associacdo de Lopinavir/Ritonavir em pacientes adultos
hospitalizados a mesma ndo apresentou beneficio em comparagdo com a terapia padrdo
relacionada a outros antivirais. Associacdes como Favipiravir e Umifenofir para a terapéutica
da COVID-19 tém apresentado evidéncias na redugdo do tempo da doenca, porém sem analise
de desfecho clinico, sendo necessario aguardar os resultados dos estudos em andamento (CAI
et al., 2020; CAO et al., 2020; CHEN et al., 2020). Medicamentos antiparasitarios como a
Ivermectina e a Nitazoxanida em estudos in vitro apresentaram efeito antiviral, o uso desses
medicamentos tem sido prescrito por médicos como profilaxia e tratamento de casos estaveis
da doenca, mas, para que seja comprovada sua eficicia e segurang¢a no tratamento da COVID-
19, é necessario que haja maiores estudos e ensaios clinicos sobre estes medicamentos por meio
de ensaios clinicos que ainda estdo em andamento. Em alerta no dia 10 de julho de 2020 a
ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria) publicou uma nota alertando e
esclarecendo ao publico em geral que ndo existem até o momento estudos conclusivos que
comprovem o uso de ivermectina para o tratamento da COVID-19 e que as indicacdes sdo de
escolha e responsabilidade do prescritor (ROSSIGNOL, 2016; ANVISA, 2020; CALY et al,,
2020; HEIDARY & GHAREBAGHI, 2020).

Ha relatos em série sobre o potencial benéfico em relacdo ao uso de plasma de
convalescentes, no entanto de acordo com estudos clinicos, pacientes com doenca respiratoria
severa por SARS-CoV-2, ndo se observou melhora em 28 dias nos internados (ZENG et al.,
2020).

Todo paciente hospitalizado com COVID-19 deve receber terapia anticoagulante como
profilaxia, exceto se houver contraindicagdes especificas. A dose terapéutica esta recomendada
apenas nos casos confirmados de trombose venosa profunda ou trombose pulmonar detectada
por métodos diagndsticos complementares. Até o presente momento, ndo ha nenhum
medicamento com evidéncia cientifica para a indicagdo precoce nas formas mais leves da
doenga. O tratamento nesta fase ¢ de suporte, com o uso de sintomaticos (antipiréticos e

analgésicos) e hidratagdo (KOLLIAS et al., 2020; ORSI et al., 2020).
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4.5. Prevencao

A prevengdo ¢ a principal forma para evitar a expans@o do numero de casos da doenga
enquanto a polugdo mundial ainda niio é imunizada de forma unanime. E importante fortalecer
medidas rigidas de higiene para preven¢do e controle da doenga, por isso o principal fator de
prevencdo consiste o habito de usar méscara corretamente, higienizar as maos, pessoas que
pertencem ao grupo de risco devem evitar saidas constantes, respeitar o distanciamento social
e evitar aglomeragdes em espagos publicos e privados (WHO, 2020).

A populagdo em geral deve adotar importantes comportamentos para se proteger da
doenca, como lavar as maos frequentemente, usar desinfetante portatil, evitar tocar rosto e boca
apos interagir com um ambiente possivelmente contaminado. Profissionais da saude devem
utilizar equipamentos de protec¢do individual (EPIs) de forma rigida e cuidadosa para evitar

transmissao da doenga (CASCELLA et al., 2020).

4.6. Importancia do médico veterinario no combate a COVID-19

A atuacdo do Médico veterinario foi reconhecida como essencial diante da atual
emergéncia global de COVID-19, quando, inicialmente diagnosticou-se que um patégeno viral
zoondtico em animais silvestres que foram servidos como alimento para humanos que se
infectaram devido seus habitos alimentares da ingestdo de produtos de origem animal sem
passar por inspecdo e cozimento adequados, € com isso trouxe a saude humana e animal a
transmissibilidade de doencas por alimentos de origem animal com procedéncia sanitaria
desconhecida. no Decreto 10.282/2020 que regulamenta a Lei 13.979 de 2020 dispostas no Art.
3° resguardas pelo exercicio e o funcionamento de servigos publicos e privados com atividades
essenciais indispensaveis ao atendimento das necessidades da comunidade, assim considerados
aqueles que, se ndo atendidos, colocam em perigo a sobrevivéncia, a saude ou a seguranga da
populagdo, tais como: (XII — produgdo, distribui¢do, comercializacdo e entrega, realizadas
presencialmente ou por meio do comércio eletronico, de produtos de satude, higiene, alimentos
e bebidas; XV —vigilancia e certificagdes sanitarias e fitossanitarias; XVI— prevencao, controle
e erradicacdo de pragas dos vegetais e de doenga dos animais; XVII — inspecdo de alimentos,
produtos e derivados de origem animal e vegetal; X VIII — vigilancia agropecudria internacional,
XXVI-—fiscalizagdo ambiental; XXXI — cuidados com animais em cativeiro; XXXII — atividade
de assessoramento em resposta as demandas que continuem em andamento e as

urgentes; XXXVII — atividades de pesquisa, cientificas, laboratoriais ou similares relacionadas
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com a pandemia de que trata este Decreto) a atuagdo do médico-veterinario na seguranga
alimentar e inspe¢do de produtos de origem animal tem fundamental importancia garantindo
um alimento para o consumo com qualidade sanitaria de acordo com as normas técnicas. O
médico veterinario além destas funcdes possui outra importante fungdo que € a de estd nos
laboratérios, conduzindo o processamento de amostras bioldgicas mediante os diagnosticos
laboratoriais, incluindo os testes soroldgicos, avaliagdo molecular, sequenciamento genético e
outros apropriados para as demandas da COVID-19 e também das analises laboratoriais

necessarias para as diversas demandas da clinica em geral (FERREIRA, 2020).

4.7. Educagdo em Saude e a COVID-19

Assim como muitas outras doengas infecciosas, a COVID-19 é uma doenca de facil
transmissdo, seja de modo direto ou indireto, e dessa forma, ¢ fundamental que a populagdo em
geral seja conscientizada sobre as formas de prevengdo. Portanto, a educacdo em satde é um
tema bastante importante para evitar a disseminacdo de casos da doenca. Tendo em vista as
caracteristicas de ordem pandémica da COVID-19 e sua alta taxa de transmissibilidade, uma
das formas de preven¢@o que causam melhores efeitos para evitar ocorréncias de novos casos é
a pratica do isolamento social, o que restringe relativamente que conteudos de educagdo em
saude cheguem as pessoas por meio de acdes presenciais de extensdo (UNESCO, 2020). Dessa
forma, tem-se utilizado diversos tipos de meios de comunicagio para informar as pessoas sobre
os cuidados a serem tomados em relagdo a COVID-19, sendo a internet uma grande aliada na
disseminag¢ao de informagdes sobre o assunto através de: websites, sites oficiais, redes sociais,
podcasts, radios, aplicativos, etc (ESPPE, 2020; SAUDE, 2020)

Diante dessa problematica, a Educacdo em Satude além de contribuir para a formacao da
consciéncia critica das pessoas a respeito da doenga, que partindo da realidade, estimula a busca
de medidas preventivas e agdes tanto de forma individual quanto coletiva, a Educagdo em Saude
¢ uma pratica social que produz o desenvolvimento da aplicagdo de saberes destinados ao
desenvolvimento humano, havendo um consenso sobre o relevante papel de acdes de promogao
da saude ¢ de educacdo em saude desenvolvidas dentro das escolas e institui¢des (PINAFO et

al., 2012; PAES; PAIXAO, 2016).
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4.8. Dados epidemioldgicos
4.8.1.Registros no mundo

A organizagdo mundial da satde declarou situagdo de pandemia no dia 11 de margo de
2020, quando o niimero de casos de COVID-19 fora da China aumentou cerca de 13 vezes e a
quantidade de paises afetados triplicou com presenca de mais de 118.00 casos em 114 paises e
cerca de 4000 mortes (CASCELLA et al., 2020).

Dados provenientes da Organizagdo Mundial de Saude (WHO, 2020) - atualizagio dia
16 de fevereiro de 2021, relataram que a situagdo global de casos da pandemia de COVID-19
era de 108.822.960, incluindo 2.403.461 mortes. Ha casos registrados da doenga em todo o
globo terrestre. O nimero de casos confirmados por regido mostra que as Américas apresentam
0 maior numero de casos confirmados 48.457.101 e 1.145.270 mortes causadas pela doenga no
mundo, seguido da Europa com 36.806.380 casos confirmados e 818.993 mortes, Sudeste da
Asia 13.225.290 casos e 203.254 mortes, Mediterraneo Oriental 6.047.981casos e 129.656
mortes, Africa 2.395.260 casos e 54.895 mortes, Pacifico ocidental com 1.325.085 casos e
222.810 mortes. Os paises com maiores numeros de casos sdo os Estados Unidos (27.309.503),
seguido da India (10.925.710), Brasil (9.834.513) e Russia (4.099.323). Os paises que possuem
maiores numeros de casos fatais sdo os Estados Unidos (480.464), Brasil (239.245), México
(174.207) e India (153.032) conforme dados atualizados até o dia 16 de fevereiro de 2021
(WHO, 2020). Até o final da primeira semana de fevereiro de 2021, 69.918.053 das pessoas
infectadas por covid-19 no mundo se recuperaram. O Estados Unidos foram o pais com o maior
numero de recuperados 11.109.275, seguido pela India 10.522.601, Brasil 8.363.677, Russia
3.398.545 e a Turquia 2.412.505(BRASIL, 2021).

De acordo com o site da Organizagdo Mundial de Saude (WHO, 2021), o primeiro caso
confirmado de COVID-19 no Brasil ocorreu no dia 26 de fevereiro de 2020, até o dia 16 de
janeiro de 2021 o pais apresentava 8.455.059 casos confirmados com 209.296 mortes. O maior
registro no nimero de novos casos (87.843 casos) ocorreu no dia 07 de janeiro de 2021 e de
novos obitos (1.595 dbitos) ocorreu no dia 29 de julho de 2020. No Brasil, a taxa de incidéncia
de casos confirmados por 100 mil habitantes até 16 de janeiro de 2021 foi de 4.485,3 casos,
enquanto a taxa de mortalidade foi de 109,1 dbitos por 100 mil habitantes. As regides mais
acometidas com a quantidade de casos novos de COVID-19 contabilizados até quinta semana
de 2021 foi de 135.053 no Sudeste, 63.544 no Nordeste, no Sul 55.474, 27.200 no Centro-Oeste

€ 39.549 no Norte; o nimero de obitos novos até a primeira semana de fevereiro de 2021, foi
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3.411 no Sudeste, 1.292 no Norte, 962 no Nordeste, 870 no Sul, e 532 no Centro-Oeste. A
regido Norte registrou uma incidéncia de 5.674,3 casos/100 mil habitantes e mortalidade de
124,8 6bitos/100 mil hab. O estado de Roraima apresentou a maior incidéncia do pais, 11.960,4
casos/100 mil hab., superando inclusive a taxa de incidéncia da propria regido Norte. A maior

taxa de mortalidade do pais e da regido Norte foi o0 Amazonas, que apresentou 212,3 6bitos/100

mil habitantes (BRASIL, 2021).

4.8.2.Registros no Amazonas

O Amazonas ¢ o estado da regido norte que possui o maior numero de casos confirmados
(241.182), com 6.757 6bitos (FVS, 2021). A incidéncia e taxa de casos e mortes por COVID-
19 ¢ de 4.986.06 casos e 104.02 mortes a cada 100 mil de habitantes esses dados mostram que
0 quanto a situagdo do Amazonas ¢ extremamente elevada em relacdo aos outros estados
segundo os dados do ministério da saude do dia 16 de janeiro de 2021 (BRASIL, 2021).

Recentemente em nota técnica a Rede Genomica Fiocruz/ Ministério da Satde relataram
a analise genomica preliminar da linhagem SARS-CoV-2 B.1.1.28 que esta circulando no estado
do Amazonas. Essa linhagem possui mutacdes no dominio de ligagdo com receptor da proteina
Spike (S): K417N, E484K e N501Y e diante dessas mutagdes essas variantes podem ter maior
poder de contagio e as mutacdes E484K e N501Y sdo associadas a esse potencial de maior
transmissd@o. O virus com essas mutacdes foi detectado em exames realizados em japoneses que
estavam no Amazonas, sugere-se que essas sequéncias poderiam ser representantes de um novo
clado brasileiro emergente (ndo relatado). Essa analise também confirma que o novo clado
putativo B.1.1.28 (K417N / E484K / N501Y) néo evoluiu do clado B.1.1.28 (E484K) detectado
recentemente no Rio de Janeiro e em outros estados brasileiros, mas ambas as variantes
surgiram independentemente durante a evolucdo da linhagem B.1.1.28. Estas modificagdes sdo
um tanto preocupantes pois € possivel que implicacdes destas mutagdes sejam responsaveis por
uma maior probabilidade de espalhamento viral desta nova variante no territério brasileiro, com
potencial de impacto nos métodos diagndsticos empregados, na gravidade da doenga, na
probabilidade de reinfecg¢des e na efetividade e eficiéncia das vacinas em desenvolvimento

((BRASIL, 2021; FIOCRUZ, 2021).
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao todo foram distribuidas 200 cartilhas, divididas entre os temas “Coronavirus
(COVID-19): O que voce precisa saber? e “Coronavirus (COVID-19) e os pets: O que vocé
precisa saber sobre seu melhor amigo” (Figura 1 e 2). Foram recebidos 140 comentérios
positivos; 60 pessoas ndo se manifestaram sobre o material recebido. Meinert et al. (2011)
afirmam que a experiéncia educativa vivenciada com o uso da cartilha constitui-se um
importante meio de informar, transmitir conhecimentos e promover reflexdo acerca da saude e
bem-estar da sociedade. A cartilha ainda ¢ um importante material didatico para atividades de
educacdo em saude com o objetivo de repassar o conhecimento cientifico para o publico alvo

(OLIVEIRA et al., 2014).
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Figura 2: Cartilha “Coronavirus (COVID-19) e
os pets: O que vocé precisa saber sobre seu
melhor amigo. Fonte: Arquivo préprio.

Figura 1: Cartilha Coronavirus (COVID-19): O
que voceé precisa saber? Fonte: Arquivo proprio.

As cartilhas foram elaboradas com a finalidade de sensibilizar a populagdo assistida de
maneira objetiva e de facil entendimento. Ressalta-se ainda que para obter a efetividade da
cartilha educativa, € necessario o planejamento eficaz da equipe, assim como a dinamicidade e
a criagdo de propostas que garantam a participagdo e aprendizagem de aspectos significativos
da doenga em questdo (MEINERT ez al., 2011).

Os informativos foram elaborados com linguagem acessivel, ilustragdes atraentes e
comunicacdo clara e objetiva. Dessa forma, conseguiu atrair a aten¢ao ¢ interesse das pessoas
a leitura conforme orientado por Oliveira et al. (2014).

O médico veterinario é um sanitarista por exceléncia e tem o papel de disseminar

informagdo a populagdo leiga. A educacdo em satde é uma excelente maneira de ndo apenas
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sensibilizar o grupo assistido, como também os tornar propagadores em potencial desse
conhecimento (PAES; PAIXAO, 2016). Grippo e Fracolli (2008) consideram que a educagio
em saude representa um recurso de interacdo de conhecimentos oriundos no campo da satde
representando um processo educativo o qual favorece o desenvolvimento da autonomia por
meio da articulacdo dos conhecimentos adquiridos.

Para que as agdes de educacdo em saude sejam eficazes, sdo necessarias metodologias
que prendam a ateng¢d@o do publico e também os direcione ao ponto forte do tema abordado, para
tanto, os questiondrios sdo muito eficazes, pois, apds a aplicagdo do mesmo os assistidos tém
vontade de saber qual € a resposta e entdo passam a busca-la e prestar mais ateng¢do quando esse
ponto € abordado (SANTOS et al., 2019). O uso de midias sociais, apresentou resultados
satisfatorios em relacdo as publicagdes criadas para o perfil @educacaoesaude medvet na rede
social Instagram® (Figura 3). A partir da realizacdo de 15 publicacdes e stories didrios.
Evidenciado a média de 200 visitas ao perfil semanalmente, aumento no numero de seguidores,
sendo 60,1% dos entrevistados académicos da area da saude e um alcance médio de 230 pessoas

por publica¢do (Figura 4).
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Figura 3: Perfil @educacaoesaude medvet
Fonte: Arquivo proprio.
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Figura 4: Acessos ao perfil.
Fonte: Arquivo proprio.
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A tecnologia aplicada na pesquisa foi em formato online pelo Google forms®, a qual
resultou no total de 278 respostas abrangendo um publico de todos os estados brasileiros, sendo
80% dos participantes residentes de Manaus-AM. Os autores Chaer ef al. (2011) demonstraram
que o questiondrio ¢ uma metodologia apropriada para ser empregada quando se trata de
problemas cujos objetos de pesquisa correspondem a questdes de cunho empirico, envolvendo
opinido, percep¢do, posicionamento e preferéncias dos pesquisados.

O publico de 18-24 anos representou 60,1% do publico total e os mesmos alegaram ter
maior conhecimento sobre o assunto. Segundo Rosado e Tomé (2015) os jovens sdo curiosos e
se mostram ativos as informacdes aos ambientes digitais pelo alto grau de participacdo nas redes
sociais. Para os participantes do estudo com 80 anos ou mais o seu sistema de crengas favorece
um comportamento negligente, pois estio menos receptivos a novas informagdes, acreditam ter
risco médio de contaminag¢@o, acham que a pandemia serd menor no Brasil e que temos uma
protecdo maior para a COVID-19, ja os jovens apresentam um maior cuidado em relagdo a
doenca (LIMA et al., 2020).

A maioria dos participantes que se disponibilizou em responder o questionario era do
sexo feminino 61,9% (Figura 5). Segundo, Vieira ef al. (2010), o publico feminino responde
com maior facilidade os questionarios online, pois acreditam ser mais conveniente responder
questionarios online. Ja os respondentes do sexo masculino sdo mais resistentes aos
questionarios online, apresentando indice de preferéncia menor que o sexo feminino. De acordo
com Carmo (2013), estratificar uma populagdo designada com base no sexo, é de suma
importancia pois, homens e mulheres geralmente respondem de forma diferente a questionarios.
Em outros estudos com o uso de questiondrios on-line, o publico maior também foi do sexo

feminino em relagdo ao sexo oposto (BEZERRA et al., 2020; LIMA et al., 2020).

Género

278 respostas

@ Feminino
@ Masculino
Prefiro ndo dizer

Figura 5: Porcentagem em relagdo ao género dos participantes. Fonte: Arquivo préprio
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O grau de escolaridade dos participantes foi de 52,2% para o Ensino superior incompleto
(Figura 6). De acordo com Lima et al. (2020) o nivel de escolaridade pode ser considerado um
fator de risco para a dissemina¢do de doengas infecciosas virais e para a evolucdo ao obito.
Neste estudo ao compararem o nivel de escolaridade das pessoas com o nivel de risco de
infeccdo pela COVID-19, concluiram que participantes com o ensino fundamental
consideraram que estdo em um nivel de risco menos alto que os participantes com grau de
escolaridade mais elevado e fizeram menos quarentena voluntaria.

Entretanto, o que se tem observado nas pesquisas ¢ que o nivel de escolaridade e a
gravidade da doenca pode estar associada a classe social do individuo, sugerindo que os habitos,
as condi¢des de vida e o conhecimento sobre a doenca influenciam no progndstico. Desta forma,
individuos com escolaridade mais baixa estariam mais propensos a contrair a infec¢do, pois
utilizam o transporte publico, moram e frequentam locais com maior nimero de individuos e
tém menos acesso a recursos médicos. Entre outros fatores, eles teriam menos recursos para
adotar medidas preventivas, como o uso de alcool em gel para higienizacdo das maos, bem
como medidas terapéuticas, como o uso de medicamentos paliativos, predispondo esses

individuos a morte por infec¢io (LIMA ef al., 2020).

Qual seu grau de escolaridade?
278 respostas

@ Ensino Fundamental Incompleto

@ Ensino Fundamental Completo
Ensino Médio Incompleto

@ Ensino Médio Completo

@ Ensino Superior Imcompleto

@ Ensino Superior Completo

@ Ensino Superior Com pés graduagao

@ Cursando o ensino médio

12V

Figura 6: Porcentagem em relagio ao grau de escolaridade dos participantes. Fonte: Arquivo proprio

Com relacgdo as perguntas realizadas com o grupo total, 97,8% das pessoas alegaram
saber o que ¢ o0 novo coronavirus. Ao associarmos essa pergunta ao género analisamos que o
publico feminino apresentou (52%) um maior conhecimento sobre a doenga em relacdo ao
publico masculino (48%) (Figura 7 e 8). Em estudo de Lima et al. (2020) o género feminino
acredita mais na gravidade dessa doenca que os homens, fato explicado devido ao maior senso
de autocuidado das mulheres. Isso pode interferir até na taxa de infec¢do que de acordo com

Chen et al. (2020), observaram que um numero maior de homens foi contaminado pela COVID-
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19 em relagdo as mulheres. Em epidemias anteriores de SARS e MERS, os homens também
eram mais propensos a serem infectados do que as mulheres. Isso pode ter a ver com o
importante papel que os cromossomos X da mulher e os hormonios sexuais desempenham no
sistema imunoldgico do corpo. Embora mais susceptiveis a contaminacdo por coronavirus, os
participantes do género masculino foram mais negligentes e ndo realizaram quarentena de
forma voluntaria. No imaginario social, o homem se vé como um ser invulneravel, o que

contribui para que se cuide menos e se exponha mais a situacdes de risco.

Vocé sabe o que é o novo Coronavirus 2019 (COVID-19)?
278 respostas

® sim

® Nao

@ Talvez

@® Bem pouco

Figura 7. Porcentagem das pessoas que alegaram, saber o que ¢ o novo Coronavirus (COVID-19). Fonte:
Arquivo proprio.

Conhecimento sobre a COVID-19 x Sexo
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Figura 8. Associacdo entre as respostas do questionario com o género dos participantes. Fonte: Arquivo proprio.



Que redes sociais usa frequentemente? (Pode selecionar varias)
278 respostas
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Facebook
LinkedIn
Twitter
Whatssap
Youtube
Instagram
TikTok
Snapchat
Pintrest
Telegram

171 (61,5%)

24 (8,6%)

99 (35,6%)
261 (93,9%)
203 (73%)
247 (88,8%)
35 (12,6%)

8 (2,9%)
56 (20,1%)

4 (1,4%)
1(0,4%)
Reddit}—1 (0,4%)

0 100 200 300

Figura 9. Porcentagem das redes sociais mais usadas pelos participantes. Fonte: Arquivo proprio.

As redes sociais usadas com maior frequéncia foram 93,9% para WhatsApp® e 88,8%
para Instagram® (Figura 9). As fontes de maior confianga para o recebimento de informagdes
foram 90,3% para o Ministério da satde e Organizagdo Mundial de Saude, e 64,4% acreditam
em telejornais de canais de TV (Figura 10). As fontes ndo confidveis consideradas pelo publico
foram WhatsApp® 79,9% e Facebook® 73,4% (Figura 11). A maior frequéncia em que viam
atualizagdes/posts em redes sociais relacionadas com a COVID-19 foi de uma vez por dia
totalizando 30,2% dos participantes (Figura 12). Segundo Castro et al. (2020) a expansdo do
uso das redes sociais, parece compativel com o cenario da crise de pandemia, sendo cada vez
mais importantes na manutencio da sociabilidade e informag¢des em condi¢des excepcionais de
isolamento social. Assim, o monitoramento do virus possibilitado por diversas institui¢des, por
exemplo, tem ajudado as pessoas estarem informadas sobre o contexto do mundo, bem como o
acesso a informagdes de fontes seguras que permitam proteger da transmissdo e infec¢do do
novo coronavirus.

Quando questionados sobre essas atualiza¢des/posts, € quantos consideravam nao
serem verdadeiros, 65,5% considerou a alternativa “Alguns” (Figura 13), ao associarmos essa
pergunta a faixa etaria percebemos que pessoas com idade entre 18-24 acreditam que apenas
algumas informagdes sejam verdadeiras (Figura 14). Sobre ja terem compartilhado alguma

noticia falsa, mesmo que sem querer 73% alegou que “nao” (Figura 15), ao compararmos essa
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questdo ao género observamos que as mulheres alegaram que ndo compartilharam
informacdes falsas sobre a COVID-19 (Figura 16). J4 em relacdo a faixa etaria os jovens entre
18-24 anos alegaram “ndo” terem compartilhado noticias falsas, mesmo que sem querer
(Figura 17). Para Rosado e Tomé (2015) a curiosidade dos jovens faz com que se mostrem
ativos em relag@o as informagdes que publicam em seus ambientes digitais, principalmente na
comunicagdo com os pares da mesma idade que pertencem, o que demostra que 0s mesmos
procuram sempre entender o que se passa no momento ao seu redor. Ao questionarmos os
participantes sobre a frequéncia com que recebiam mensagens sobre a COVID-19, 26,3%
marcaram que recebiam de duas a trés vezes por dia (Figura 18). Sobre os métodos usados
para evitarem serem enganados por noticias falsas sobre a COVID-19, 72,3% dos
participantes alegaram confiarem apenas em fontes oficiais governamentais (Figura 19).

E importante esclarecer que, o recebimento ou o contato com qualquer informagdo em
formato de texto, imagem, dudio ou video nas redes sociais, € necessario que se cheque a origem
e a veracidade de tal informacdo recebida, mesmo que ela tenha sido encaminhada por algum
familiar, amigo ou pessoa de confianca. O compartilhamento de informagdes falsas pode
resultar em problemas sérios e implica grande responsabilidade em quem o faz, além de
dificultar o trabalho dos profissionais de satide em relacdo a prevencdo e os cuidados sobre a
COVID-19, por isso, € aconselhavel ter certeza da informacao que esta sendo recebida e apenas
repassa-la quando for checada e confirmada sua veracidade. Somente com o aumento da
conscientizacdo serd possivel combater de forma eficiente e eficaz esse danoso fenomeno de

disseminacio de noticias falsas (SOUSA JUNIOR et al., 2020).
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Quais sao as fontes de informacgao confiaveis que vocé considera sobre a COVID-197? (Pode

Selecionar Varias)
278 respostas

TV publica

Telejornais de canais de TV
Radio

Amigos e Colegas
Facebook

whatsapp

Instagram

Youtube

98 (35,3%)

179 (64,4%)
61 (21,9%)
14 (5%)
12 (4,3%)

8 (2,9%)

22 (7,9%)

42 (15,1%)
251 (90,3%)
Artigos cientificos|—2 (0,7%)

—1(0,4%)

Detalhe para "Amigos e 1 (0,4%)

Colegas" e "YouT... o
Considero a OMS uma fonte —1(0,4%)
1 (0,4%)

confiavel,mas... N
Sites de salde e medicina e 1(0.4%)
fi —1(0,4%)
L @INSE 4 (0,4%)

Alguns sites que eu

; . . }-1(0,4%)

considero confiavei... o
Canais jornalisticos no —1(0,4%)
. —1(0,4%)

Youtube 1 (0,4%)

Sites cientificos confiaveis.|—1 (0,4%)
Governo do estado}—1 (0,4%)
Periodicos cientificos}—1 (0,4%)

. —1(0,4%)
Instagram Youtube apenas 1 (0.4%)

de paginas of... 1 (0,4%)
Twitter noticias|—1 (0,4%)
—1(0,4%)
—1(0,4%)
1 (0,4%)
Governo}—1 (0,4%)
—1(0,4%)
artigos cientificos|—1 (0,4%)
—1(0,4%)
|1 (0,4%)
-1 (0,4%)

0 100 200 300

Revistas, jornais, artigos e
quaisquer ...

Artigos sobre estudo e teste
do virus

Figura 10. Porcentagem em relagdo as fontes consideradas confiaveis, pelos participantes para o recebimento de
noticias sobre a COVID-19. Fonte: Arquivo proprio.



Pra vocé quais sao as fontes em que vocé néo considera confiavel? (pode selecionar varias)
278 respostas

TV publica

Telejornais de canais de TV
Rédio

Amigos e Colegas
Facebook

Whatsapp

61 (21,9%)
56 (20,1%)
45 (16,2%)
152 (54,7%)
204 (73,4%)

222 (79,9%)
149 (53,6%)

Youtube 90 (32,4%)
30 (10,8%)
O governo e seus ministérios|—1 (0,4%)
bolsonarof—1 (0,4%)
Governo do estado|—1 (0,4%)
1(0,4%)
Fake News, e os gados|—1(0,4%)
Famoso "boca a boca"}—1 (0,4%)
Presidente da Republical—1 (0,4%)
Depende de onde eu receba 1(0,4%)
as informacte... 11(0,4%)
1(0,4%)
0 50 100 150 200 250

Figura 11. Porcentagem sobre quais fontes os participantes ndo consideram confidveis, para o recebimento de
noticias sobre a COVID-19. Fonte: Arquivo proprio.

Com que frequéncia vé atualizacées/posts em redes sociais relacionadas com a COVID-19?
278 respostas

@ Uma vez por semana

@ Uma vez por dia

@ Duas a cinco vezes por dia
@ Mais de cinco vezes por dia
@ Umas vez por semana

8.3% @ Duas vezes por semana
@ Trés vezes por semana
@ Quase que sempre que acesso as red...
12V
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Figura 12. Porcentagem sobre a frequéncia que veem atualizagdes sobre a COVID-19 nas redes sociais. Fonte:

Arquivo proprio.
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Dessas atualizagdes/posts, quantos considera nao serem verdadeiros?

278 respostas

@ Todos

@ Maior parte

@ Alguns

@ Nenhum

@ Pouquissimos

@ Depende também

Figura 13. Porcentagem sobre as atualizagdes/ posts em que os participantes ndo consideram verdadeiros sobre o
assunto. Fonte: Arquivo proprio.

Dessas atualizacdes/posts, quais considera ndo serem

verdadeiros?
100

90
80
70
60
50

40
30
20
10

Maior parte Alguns Nenhum Todos Pouquissimos Depende
também

B Menos de 18 anos M 18-24 anos ®24-40 anos  ®40- 60 anos

Figura 14. Associagdo das respostas sobre considerarem as atualizagdes/posts serem verdadeiros em relago a
faixa etaria dos participantes. Fonte: Arquivo préprio.
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Vocé ja compartilnou alguma noticia falsa? mesmo sem querer?
278 respostas

® Sim
® Nao

Figura 15. Porcentagem sobre o compartilhamento de alguma noticia falsa, mesmo que sem querer pelos
participantes. Fonte: Arquivo proprio.

Vocé ja compartilhou alguma noticia falsa?

120 mesmo Sem querer?
100

80

60

40

S

0

Sim N3ao

B Feminino M Masculino

Figura 16. Associagdo do género em relagdo ao compartilhamento de noticias falsas, mesmo que sem querer.
Fonte: Arquivo proprio.



38

Vocé ja compartilhou alguma noticia falsa? mesmo
sem querer?

120
100
80
60
40

20
0 — — _—

Sim Nao

® Menos de 18 anos ™ 18-24 anos  ®24-40 anos 40- 60 anos

Figura 17. Associagdo da faixa etaria em relagdo ao compartilhamento de noticias falsas, mesmo que sem querer.
Fonte: Arquivo proprio.

Com que frequéncia recebe mensagens sobre a COVID-19?
278 respostas

@ Uma vez por dia

@ Duas a trés vezes por dia

@ Mais de trés vezes por dia

@ Uma vez por semana

@ Duas vezes por semana

@ Mais de trés vezes por semana

@ nenhuma mensagem até hoje 22 maio.
® Raramente

12VW

Figura 18. Porcentagem sobre a frequéncia em que os participantes recebem mensagens sobre a COVID-19.
Fonte: Arquivo proprio.
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Quais dos seguintes metodos usa para evitar ser enganado por noticias falsas sobre a COVID-19?

(Pode selecionar mais de uma opgéo).
278 respostas

Adota uma postura de

164 (59%
desconfianca sobre... (59%)

Considera apenas fontes oficiais/

201 (72,3%)
govem...

Nao |é as mensagens das redes
sociais

27 (9.7%)

Cruza as mensagens com outras

0
fontes de... 168 (60,4%)

Pergunta ao remetente qual foi a
fonte ...

87 (31,3%)

0 50 100 150 200 250

Figura 19. Porcentagem sobre os métodos que usam para que ndo venham ser enganados por noticias falsas
sobre a COVID-19. Fonte: Arquivo préprio.

Com relagdo as medidas de isolamento, e se tinham cumprido as medidas de isolamento
social impostas pelas autoridades 84,9% alegou que “Sim” (Figura 20); em relagdo a
frequéncia em que haviam saido de casa, durante o periodo de isolamento social 29,5% dos
participantes marcou a op¢do de terem saido “Apenas 1 vez por semana” (Figura 21).
Segundo estudo de Bezerra et al. (2020) sobre os fatores associados ao comportamento da
populagdo durante o isolamento social na pandemia de COVID-19, concluiram que a percepgao
das pessoas quanto ao isolamento social como medida de combate a pandemia, varia conforme
a renda, escolaridade, idade e sexo, porém a maior parte acredita que se trata da medida de
controle mais indicada e estdo dispostas a esperar o tempo que for necessario para contribuir
com o enfrentamento a COVID-19, o que mostra que maior parte do publico aceitou cumprir
as medidas de isolamento, saindo apenas o necessario para realizacdo de afazeres essenciais a

vida como compra de alimentos € medicamentos.
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Vocé tem cumprido as medidas de isolamento social impostas pelas autoridades?
278 respostas

® sim
@ Nao

As vezes

Figura 20. Porcentagem sobre o cumprimento das medidas de isolamento social impostas pelas autoridades.
Fonte: Arquivo proprio.

Com que frequéncia vocé saiu de casa, durante o periodo de isolamento social?
278 respostas

@ Mais de 2 vezes ao dia

® 1 vezaodia

© 4 a6 vezes na semana

® 3 a5 vezes nasemana

® 1 vez na semana

@ Quinzenalmente

@ Nazo sai de casa durante esse periodo

Figura 21. Porcentagem da frequéncia em que os entrevistados sairam de casa durante o periodo de isolamento
social. Fonte: Arquivo proprio.

Quando questionados sobre as medidas de protecdo e prevencdo, 97,8% dos
entrevistados afirmaram que usam mascaras ao necessitar sair de casa (Figura 22). O uso de
mascaras foi bastante discutido no Brasil, assim como na Europa e nos Estados Unidos, quando,
como e de que materiais utilizar. Em relacdo a popula¢do de forma geral, o seu uso ¢
recomendado principalmente para quem estd infectado, para impedir que a tosse ou o espirro
espalhe o virus. Como a doenga tem um periodo de incubag@o que pode ser de 14 dias, nem
sempre as pessoas sabem que estdo infectadas, portanto a utilizagdo ampla das mascaras tem
sido recomendada (BORNSTIN et al., 2020). A pesquisa mostrou que, 57,2% disseram ndo
terem tido contato com algum portador de COVID-19 (Figura 23); sobre a higieniza¢do das
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compras em estabelecimentos essenciais ao chegarem em casa, 78,7% alegaram que
higienizavam as mesmas (Figura 24). Para sanitizacdo de superficies, materiais e utensilios, o
recomendado ¢ que se utilize solu¢do de alcool na concentracdo 70% ou solucdo de dgua
sanitaria (hipoclorito de sd6dio) na concentragdo de 0,1%, conforme recomendacdo da
Organiza¢do Mundial da Saade (WHO, 2020). Sobre a pratica de exercicios fisicos em casa
durante o isolamento social 55,4% dos entrevistados marcaram a opg¢do “Nao” (Figura 25).
Ainda assim, possibilidades devem ser criadas seguindo parametros de seguranga para pratica
em casa ou espagos abertos livres e ndo aglomerados respeitando regras de quarentena e
higiene, reforco a importancia do exercicio fisico orientado por profissionais para gerar reais
resultados, principalmente em um periodo delicado para a satide mental e fisica (ALECRIM,

2020).

Vocé tem usado mascara ao necessitar sair de casa?
278 respostas

® sim
® Nao

Ocasionalmente

97,8%

Figura 22. Porcentagem das pessoas que usaram mascaras ao necessitarem sair de casa. Fonte: Arquivo proprio.
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Vocé teve contado com alguém portador da Covid-197
278 respostas

® Sim
® Nao
© Talvez

Figura 23. Porcentagem das pessoas que alegaram terem tido ou ndo contato com alguém portador da COVID-
19. Fonte: Arquivo proprio.

Durante as compras em estabelecimentos essenciais vocé tem higienizado suas compras, ao

chegar em casa?
277 respostas

® sSim
@ Nao
® Talvez

Figura 24. Porcentagem das pessoas que responderam em relagdo a higienizagdo de suas compras em
estabelecimentos essenciais ao chegarem em casa. Fonte: Arquivo proprio.
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Vocé tem praticado exercicios fisicos em casa durante o isclamento social?
278 respostas

® sim
@ Nao

Talvez

Figura 25. Porcentagem das pessoas que responderam em relagéo a pratica de exercicios fisicos em casa durante
o isolamento social. Fonte: Arquivo proprio.

De acordo com os estudos realizados por Junior et al. (2020), a alta quantidade de buscas
sobre o termo do “Coronavirus” deve-se a procura de maiores informagdes da populagio pelo
tema e, assim, muitos tipos de noticias s@o lidas e compartilhadas, entre elas, informagdes que
ndo sdo veridicas, mas criadas para disseminar desinformacdo, medo e caos a populacdo, as
chamadas Fake News. Com relagdo as crengas sobre a COVID-19, o questionario revelou que
75,5% dos entrevistados acreditam que os animais de estima¢do ndo podem transmitir a doenca
(Figura 26); mas, 44,2% acreditam que a COVID-19 teve origem em morcegos ou outros
animais (Figura 27). Essa afirmativa pode ser justificada por um fato historico, vivenciado em
meados de 2003, de que esse mamifero foi indicado como um provavel agente de disseminagdo
da SARS (sindrome respiratoria aguda grave) causada pelo coronavirus SARS-CoV (DO BU
etal., 2020); 54,3% dos entrevistados ndo acreditam que o virus causador da COVID-19 tenha
sido criado por laboratérios (Figura 28), e nem que tenham sido acidentalmente libertado por
laboratdrios 60,8% (Figura 29); 80,2% das pessoas alegaram que tem receio da COVID-19
(Figura 30); Ao serem questionados se acreditavam que a compra de produtos vindos da China
podiam infectar alguém com a COVID-19 responderam que 73,7% “Nao” (Figura 31); Em
relagdo ao armazenado méaximo de alimentos, para o caso de as lojas fecharem 86,3% dos

~ Y

entrevistados marcaram a opg¢do “Nao” (Figura 32); 85,6% também ndo acreditam que os
suplementos de vitamina C sejam capazes de proteger alguém de ser infectado pela COVID-

19 (Figura 33); E 80,2% também n3o veem a COVID-19 como a gripe (Figura 34).
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Vocé acredita que os animais de estimacgao pode transmitir a doenca?
278 respostas

® Sim
® Nao
® Talvez

Figura 26. Porcentagem das pessoas que responderam sobre acreditarem que os animais de estimagdo podem ou
ndo transmitir a doeng¢a. Fonte: Arquivo proprio.

Pra vocé a COVID-19 teve origem em morcegos ou outros animais?
278 respostas

® Sim

® Nao

@ Talvez

@ Mais estudos s&o necessarios para se...
@ Foi fabricado

@ Wet market, saliva do morcego em ci...
@ Se fosse doenga vindo de animais teri...
@ Por conta de falta de higiene na come...

12VW

Figura 27. Porcentagem das pessoas que responderam sobre a origem da COVID-19 ter sido de morcegos ou
outros animais. Fonte: Arquivo proprio.



Vocé acredita que a COVID-19 foi Criada por laboratérios?
278 respostas
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® Sim
® Nao
© Talvez

@ Mais estudos sdo necessarios para se
chegar a uma concluséo.

@ Nazo criado, manipulado apartir de um
virus ja existente

@ N3zo duvidaria
@ Que diferenca fara se eu disser ou na...
@ N&o mas néo deixa de ser uma possi...

Figura 28. Porcentagem das pessoas que responderam sobre acreditarem que a COVID-19 tenha sido criada por

laboratérios. Fonte: Arquivo proprio.

Vocé acredita que a COVID-19 foi acidentalmente libertada por laboratérios?

278 respostas

® Sim
® Nao
© Talvez

@ Mais estudos s&o necessarios para se
chegar a uma concluséo.

@ N3io duvidaria

® Que diferenca fara se eu disser ou nao
que acredito?

@ Foi proposital
@ Criado para ser uma vacina contra SA...

Figura 29. Porcentagem das pessoas que responderam sobre acreditar que a COVID-19 tenha sido
acidentalmente libertada por laboratorios. Fonte: Arquivo proprio.
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Vocé tem receio da COVID-19?
278 respostas

® Sim
® Nao
® Talvez

@ Receio, com certeza, todos tém. Temos
presenciado o que esse virus esta faz...

@ Seguindo as medidas de prevengéo o
receio diminue

@ Nao a principio, s6 quando vi a
proporgao e o real problema

@ O gue voceé quer dizer com receio? S...

Figura 30. Porcentagem das pessoas em reagdo a terem receio da COVID-19. Fonte: Arquivo proprio.

Voceé acredita que uma pessoa pode ficar infectada com a COVID-19 se comprar produtos vindos

da China?
278 respostas

® sim
@ Nao
® Talvez

@ Se o produto estiver infectado, é
possivel

@ Assim como pode ficar infectada por
produtos vindos de qualquer outro lugar.

@ Se a pessoa que enviou ou por onde...
@ Sim, assim como no mercado da esqu...
@ Tem suas porcentages

Figura 31. Porcentagem sobre as pessoas acreditarem ficarem infectadas com a COVID-19 caso vierem comprar
produtos vindos da China. Fonte: Arquivo proprio.
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Vocé tem Armazenado o maximo possivel de alimentos, para o caso de as lojas fecharem?
278 respostas

® Sim

® Nao

@ Estou mantendo o maximo de
abastecimento que consigo de alimen...

@ Compramos para um més .Minha filha
comprar para durar um bom tempo e...

@ somente o necessario

@ Para evitar sair de casa com maior
frequéncia

@ O necessario para 0 més

Figura 32. Porcentagem sobre o armazenamento de alimentos, para o caso de as lojas fecharem. Fonte: Arquivo
proprio.

Vocé acredita que os suplementos de vitamina C protegem completamente de ser infectado pela

CQOVID-197?
278 respostas

@ Sim

@ Nao

@ Talvez

@ Nao protejem completamente, mas é...
[ ] Completamente ndo, mas ajuda a mel...
85,6% ® Talveza VitD

@ né&o , mais ajuda compartilhado com o...
@ Acredito que a vitamina ¢ é um étimo...

172V

Figura 33. Porcentagem sobre acreditarem que os suplementos de vitamina C protegem completamente de serem
infectados pela COVID-19. Fonte: Arquivo proprio.
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Pra vocé a COVID-19 e como a gripe?
278 respostas

@ Sim
@ Nao
Talvez

@ Em termos de contégio e precaugbes...
@ Somente em alguns sintomas

@ como uma gripe com alguns sintomas...
@ Pode conter sintomas parecidos, mas...
@ Pode ter os mesmos sintomas mas ac...

113V

Figura 34. Porcentagem sobre acreditarem que a COVID-19 é como a gripe. Fonte: Arquivo proprio.

Quando questionados sobre a satisfacdo com as reagdes do Governo do Local em que
residem, em relagdo a COVID-19, 56,8% das pessoas se mostraram insatisfeitas, marcando a
opcao “Nao” (Figura 35). A autora Ramos (2020) destacou que no cenario atual, ha a
fragmentacdo da sociedade brasileira entre o bolsonarismo e o antibolsonarismo e isto implica
diretamente na divisdo de opinido com relagdo a atitudes tomadas pelo governo para lidar com
a crise econdmica e de saude publica ocasionada pela pandemia. Para finalizar o questionario
tinha uma op¢do em que o participante marcaria se procuraria mais informagdo sobre a
COVID-19 apods ter preenchido o mesmo, onde 46,4% dos entrevistados alegaram que
procurariam maiores informagdes sobre o tema (Figura 36). Esses dados corroboram com a
pesquisa feita por Sousa Junior et al. (2020) que realizou a andlise da utilizacdo do termo
“coronavirus”, por meio da ferramenta Google Trends® e pesquisas de Fake News onde
concluiu que concomitante a toda essa exposicdo midiatica que a pandemia tem causado, o
numero de buscas na internet tem demonstrado alto crescimento e evidenciado que a populagdo
ndo esta isenta da dimensao da problematica, mas esta buscando informagdes que a orientem e
os auxiliem nesse momento tdo delicado e este projeto teve o intuito de expor informagdes
confiaveis e claras para os participantes e demais pessoas da comunidade que tiverem interesse

em acessar o Instagram®.
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Voceé esta satisfeito com as reagdes do Governo do Local em que reside, em relagao a COVID-197
278 respostas

® sim

@ Nao

@ Mais ou menos
@ Depende.

@ Nio, os investimentos estio sendo para
beneficios do governo e nao da
populagao

28,4%

@ Definitivamente nao!
® Ja deveriam ter decretado Lockdown
® Governo federal : sim

Figura 35. Porcentagem em relagdo as reagdes do Governo local em que reside, sobre a COVID-19. Fonte:
Arquivo proprio.

Procurara mais informacéo sobre a COVID-19 depois de ter preenchido este questionario?
278 respostas

® sim
® Nzo
@ Talvez

Figura 36. Porcentagem sobre a procura de maiores informagdes sobre a COVID-19, apds terem preenchido o
questionario. Fonte: Arquivo proprio.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

A pandemia continua em andamento e o numero de casos continuam surgindo
diariamente, o que reforca a necessidade de divulgagdo e manuten¢do sobre as medidas
sanitarias para o controle e prevengdo da doenga. Muitas varidveis clinicas ainda estdo em
processo de estudo e comparagdo com outros acometimentos virais anteriores. Certamente,
havera um crescimento no nimero de artigos cada vez maior, nas patentes € nos estudos
clinicos. No entanto, até a data do presente trabalho a vacinagdo para combater o avango de
Covid-19 ja comecou em muitos paises. No Brasil a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa) aprovou dois imunizantes em carater emergencial e o governo de Sdo Paulo deu inicio
a vacina¢do. Atualmente a campanha de imunizacdo contra a COVID-19 j4 teve inicio em todo
territorio nacional, mas, devido ao numero limitado de doses, ainda € necessario continuar com
as medidas preventivas, evitando que o virus se espalhe, até que toda populacao brasileira esteja
totalmente imunizada.

A utilizagdo de questiondrio online o qual foi criado baseado no nivel de conhecimento
da populacdo sobre a pandemia do novo coronavirus e o papel dos canais de comunicacdo na
propagacdo de informag¢des foram importantes instrumentos para o entendimento da percepc¢ao
populacional a respeito das noticias, prevengdo e crengas sobre a COVID-19 de maneira

quantitativa e qualitativa.

Dada a importancia do assunto, torna-se necessario continuar o projeto através das acdes
de educagdo em satde com a divulgacdo de informagdes sanitarias, fontes com informagdes
verdadeiras, cartilhas e publicacdes diarias para alcangar um niimero maior de individuos e
dessa forma contribuir para a formacdo da consciéncia critica a respeito da doenca e a

manuten¢do da prevengdo da mesma.

Os resultados deste trabalho, foram submetidos a revista cientifica: Arquivos de
Ciéncias Veterinarias e Zoologia da Universidade Paranaense-UNIPAR, sendo este aprovado e
publicado, gerando mais um trabalho cientifico para comunidade académica. O mesmo

encontra-se em anexo (ANEXO A).
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RESUMO: O virus Sars-CoV-2 causa a doenca mais recente caracterizada como ameaca a saude global e possui,
principalmente, curso de doenga respiratoria. Os principais sintomas podem ser febre, tosse e dispneia e o risco pode
aumentar conforme a idade e a presenca de outras doencas associadas no paciente. Atualmente o tratamento ¢ de suporte
e ainda ndo ha vacina. A maioria das estratégias globais de resposta ao combate dessa doenca inclui niveis variados de
rastreamento de contato e autoisolamento ou quarentena, sendo essas as melhores formas de prevengao e também a maneira
de evitar maior disseminagdo da enfermidade. Devido ao isolamento social para prevengdo da doenca, uma das alternativas
que podem ser utilizadas para proporcionar informagao e educagdo em satude para a populagdo em geral ¢ por meio dos meios
de comunicag@o em massa. Dessa forma, o objetivo deste trabalho consistiu em utilizar midias sociais como ferramenta para
sensibilizar a popula¢do quanto a preven¢do da COVID-19, com o intuito de ofertar e facilitar o acesso a informagdes de
cunho educativo. A sele¢do da midia social, assim como sua plataforma de interagdo contribuiram para a apresentacdo de
resultados satisfatorios relacionados aos conteudos publicados para disseminagdo das informagdes inerentes a doenga.
PALAVRAS-CHAVE: Sindrome respiratoria. Pandemia. Educa¢@o em satde. Prevengao.

HEALTH EDUCATION ACTIONS TO PREVENT COVID-19 THROUGH THE USE OF SOCIAL MEDIA

ABSTRACT: The Sars-CoV-2 virus causes the most recent disease characterized as a threat to global health and has, mainly,
a course of respiratory disease. The main symptoms can be fever, cough and dyspnea and the risk may increase with age and
the presence of other associated diseases in the patient. Currently the treatment is supportive and there is still no vaccine. Most
global response strategies to combat this disease include varying levels of contact screening and self-isolation or quarantine,
which is the best form of prevention and also a way to avoid further spread of the disease. Due to social isolation for disease
prevention, one of the alternatives that can be used to provide health information and education to the general population is
through mass media. Thus, the objective of this work was to use social media as a tool to sensitize the population about the
prevention of COVID-19, in order to offer and facilitate access to educational information. The selection of social media,
as well as its interaction platform, contributed to the presentation of satisfactory results related to the content published for
dissemination of information inherent to the disease.

KEYWORDS: Respiratory syndrome. Pandemic. Health education. Prevention.

ACCIONES DE EDUCACION PARA LA SALUD PARA PREVENIR COVID-19 MEDIANTE EL USO DE LAS
REDES SOCIALES

RESUMEN: El virus Sars-CoV-2 causa la enfermedad mas reciente caracterizada como una amenaza para la salud mundial y
tiene principalmente un curso de enfermedad respiratoria. Los principales sintomas pueden ser fiebre, tos y disnea y el riesgo
puede aumentar con la edad y la presencia de otras enfermedades asociadas en el paciente. Actualmente el tratamiento es de
apoyo y todavia no hay ninguna vacuna. La mayoria de las estrategias de respuesta mundial para combatir esta enfermedad
incluyen diversos niveles de deteccion de contactos y de autoaislamiento o cuarentena, que es la mejor forma de prevencion
y también una manera de evitar una mayor propagacion de la enfermedad. Debido al aislamiento social para la prevencion
de enfermedades, una de las alternativas que se pueden utilizar para proporcionar informacion y educacion sanitaria a la
poblacion en general es a través de los medios de comunicacion. Asi pues, el objetivo de esta labor era utilizar los medios
de comunicacion social como instrumento para sensibilizar a la poblacion acerca de la prevencion del COVID-19, a fin
de ofrecer y facilitar el acceso a la informacion educativa. La seleccion de los medios de comunicacion social, asi como
su plataforma de interaccion, contribuyeron a la presentacion de resultados satisfactorios relacionados con los contenidos
publicados para la difusion de la informacion inherente a la enfermedad.
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Introducio

O novo Coronavirus (Sars-CoV-2) ¢ um virus
identificado como a causa de um surto de doenga respiratoria
detectado pela primeira vez em 2019, na cidade de Wuhan,
provincia de Hubei na Republica Popular da China, onde
houve varios casos de pneumonia, alertados a Organizagao
Mundial da Saide — OMS (ORGANIZACAO PAN-
AMERICANA DE SAUDE, 2020).

A doenga COVID-19 possui sintomas iniciais ndo
especificos (CASCELLA et al.,2020; HANI et al., 2020). Até
o momento ndo hd medicamento especifico para o tratamento
da Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus (Sars-CoV-2).
No entanto, medidas de suporte devem ser implementadas de
acordo com o caso clinico apresentado, tendo em vista que
cada paciente manifesta a doenga de forma diferenciada, indo
de um quadro assintomatico até o mais complexo com graves
quadros de infecgdes pulmonares, onde o paciente necessitara
de um cuidado mais delicado baseado principalmente no
fornecimento de oxigénio e ventilagdo mecanica (VARGAS
et al., 2020).

A prevengdo ¢ a principal forma para evitar a
expansdo do numero de casos da doenga e o principal fator
para isso consiste no isolamento social, segundo a WHO
(2020). E importante fortalecer medidas rigidas de higiene
para prevengdo e controle da doenga em locais publicos
como supermercados, hospitais e outros departamentos de
medicina em emergéncia, pessoas que pertencem ao grupo
de risco devem evitar saidas constantes e locais com grande
publico (WHO, 2020).

Diante dessa problematica, a Educacdo em Saude
além de contribuir para a formacdo da consciéncia critica
das pessoas a respeito da doenga, que partindo da realidade,
estimula a busca de medidas preventivas e agdes tanto de
forma individual quanto coletiva, a Educagdo em Saude ¢ uma
pratica social que produz o desenvolvimento da aplicagdo de
saberes destinados ao desenvolvimento humano, havendo
um consenso sobre o relevante papel de agdes de promogao
da saude e de educacdo em saude desenvolvidas dentro das
escolas e instituigdes (PAES; PAIXAO, 2016; PINAFO et
al., 2012).

Diante do exposto, este trabalho teve como objetivo
sensibilizar a populagdo e verificar o conhecimento da mesma
quanto a prevengdo da COVID-19, por meio da utilizagdo de
midias sociais, com o intuito de ofertar e facilitar o acesso a
informacdes de cunho educativo.

Material e Métodos

Para o desenvolvimento deste trabalho, foram
realizadas as seguintes atividades: revisdo bibliografica de
cunho descritivo ¢ exploratorio sobre o novo coronavirus
(Sars-CoV-2) e doenga (COVID-19) realizada nas bases de
dados Google Scholar, PubMed e Periddicos Capes sobre o
tema; confec¢dodemidiasinformativas,usodasmidiassociais,
aplicacdo de questionario online através do Google Forms®
criado com o intuito de avaliar o nivel de conhecimento da
populag@o a ser entrevistada sobre a pandemia do novo
coronavirus (Sars-CoV-2) e doenga (COVID-19) e o papel
dos canais de comunicacio na propagacdo de informagdes
falsas e verdadeiras. A validago das tecnologias foi realizada

Arquivos de Ciéncias Veterinarias e Zoologia da UNIPAR, Umuarama, v. 23, n. 2cont., ¢2306, 2020

58

SOUZA, J. S. de. et al.

por meio da interagdo do publico com o contetido publicado
nas redes sociais, e analise estatistica de forma descritiva
com auxilio de planilhas do Microsoft Excel das respostas
coletadas no questionario durante o tempo em que 0 mesmo
ficou disponivel. Foram qualificados e quantificados por
meio da andlise do conhecimento dos participantes e assim
foram validadas as tecnologias aplicadas sobre o tema.

A criagdo de midia informativa foi realizada por
meio de cartilhas em formato PDF e postagens educativas de
facil entendimento ao publico em geral, onde a elaboragao
do material ocorreu através de pesquisa bibliografica e sites
oficiais referentes ao tema.

Para a criacdo da rede social e disseminacdo de
informagdes interativas e confidveis através de postagens, a
rede Instagram® foi a escolhida. Criada em abril de 2020,
contabilizou ndo s6 com o compartilhamento de stories
diarios informativos no préprio perfil, mas também com os
de perfis oficiais de saude e de autoridades locais, estaduais
e nacionais como: Ministério da Satde, Fundagdo Oswaldo
Cruz (Fiocruz), British Broadcasting Corporation- Brasil
(BBC- Brasil), Secretaria de satide da Bahia, Secretaria
Municipal da Satde de Manaus, SEMSA - Manaus, Prefeitura
de Manaus - AM, Prefeitura de Teresina- PI ¢ Governo do
Estado do Amazonas.

O preenchimento do questiondrio online foi
de forma andnima e voluntaria, de ordem qualitativa ¢
quantitativa. O instrumento ficou disponivel durante dez
dias para que fosse respondido pelo maior niimero de pessoas
possiveis com o intuito de alcangar diversos grupos da
sociedade em geral. Os questionamentos foram formulados
com base nos seguintes pontos: novo coronavirus (Sars-
CoV-2) e doenga (COVID-19) e o papel dos canais de
comunica¢do na propagacdo de informagdes verdadeiras e
falsas.

Resultados e Discussio

Ao todo foram distribuidas 200 cartilhas, divididas
entre os temas “Coronavirus (COVID-19): O que vocé
precisa saber? e “Coronavirus (COVID-19) e os pets: O
que vocé precisa saber sobre seu melhor amigo” (Figura 1 e
2). Foram recebidos 140 comentarios positivos; 60 pessoas
ndo se manifestaram sobre o material recebido. Meinert et
al. (2011) afirmam que a experiéncia educativa vivenciada
com o uso da cartilha constitui-se um importante meio de
informar, transmitir conhecimentos ¢ promover reflexdo
acerca da saude e bem-estar da sociedade. A cartilha ainda ¢é
um importante material didatico para atividades de educacéo
em saide com o objetivo de repassar o conhecimento
cientifico para o publico alvo (OLIVEIRA et al., 2014).
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Figura 1: Cartilha Coronavirus (COVID-19): O que vocé
precisa saber?
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Figura 2: Cartilha “Coronavirus (COVID-19) e os pets: O
que vocé precisa saber sobre seu melhor amigo.
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As cartilhas foram elaboradas com a finalidade
de sensibilizar a populagio assistida de maneira objetiva e
de facil entendimento. Ressalta-se ainda que para obter a
efetividade da cartilha educativa, € necessario o planejamento
eficaz da equipe, assim como a dinamicidade e a criacdo de
propostas que garantam a participagdo e aprendizagem de
aspectos significativos da doenca em questdo (MEINERT et
al., 2011).

Os informativos foram elaborados com linguagem
acessivel, ilustragdes atraentes e comunica¢do clara e
objetiva. Dessa forma, conseguiu atrair a atenc¢do e interesse
das pessoas a leitura conforme orientado por Oliveira et al.
(2014).

O médico veterinario ¢ um sanitarista por exceléncia
e tem o papel de disseminar informacdo a populagdo leiga. A
educagio em satide ¢ uma excelente maneira de ndo apenas
sensibilizar o grupo assistido, como também os tornar
propagadores em potencial desse conhecimento (PAES;
PAIXAO, 2016). Grippo e Fracolli (2008) consideram que
a educagdo em saude representa um recurso de interagdo de
conhecimentos oriundos no campo da satde representando
um processo educativo o qual favorece o desenvolvimento
da autonomia por meio da articulagdo dos conhecimentos
adquiridos.
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Para que as agdes de educagdo em satde sejam
eficazes, sdo necessarias metodologias que prendam a atengéo
do publico e também os direcione ao ponto forte do tema
abordado, para tanto, os questionarios sdo muito eficazes,
pois, apés a aplicacdo do mesmo os assistidos tém vontade
de saber qual ¢ a resposta e entdo passam a busca-la e prestar
mais atenc¢do quando esse ponto é abordado (SANTOS et al.,
2019).

O uso de midias sociais, apresentou resultados
satisfatorios em relacdo as publicagdes criadas para o perfil
@educacaoesaude medvet na rede social Instagram®
(Figura 3). A partir da realizacdo de 15 publicagdes e
stories diarios. Evidenciado a média de 200 visitas ao perfil
semanalmente, aumento no nimero de seguidores, sendo
60,1% dos entrevistados académicos da area da satde ¢ um
alcance médio de 230 pessoas por publicagdo (Figura 4).

Figura 3: Perfil @educacaoesaude medvet na rede social
Instagram.
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A tecnologia aplicada na pesquisa foi em formato
online pelo Google forms®, a qual resultou no total de
278 respostas abrangendo um publico de todos os estados
brasileiros, sendo 80% dos participantes eram residentes de
Manaus-AM. Os autores Chaer et al. (2011) demonstraram
que o questiondrio ¢ uma metodologia apropriada para ser
empregada quando se trata de problemas cujos objetos
de pesquisa correspondem a questdes de cunho empirico,
envolvendo opinido, percep¢do, posicionamento e
preferéncias dos pesquisados.

O publico de 18-24 anos representou 60,1% do
publico total e os mesmos alegaram ter maior conhecimento
sobre o assunto. Segundo Rosado e Tomé (2015) os jovens sdo
curiosos e se mostram ativos as informagdes aos ambientes
digitais pelo alto grau de participagdo nas redes sociais.
Para os participantes do estudo com 80 anos ou mais o seu
sistema de crengas favorece um comportamento negligente,
pois estdo menos receptivos a novas informagdes, acreditam
ter risco médio de contaminagdo, acham que a pandemia
sera menor no Brasil e que temos uma protegdo maior para
a COVID-19, ja os jovens apresentam um maior cuidado em
relag¢do a doenca (LIMA et al., 2020).

O grau de escolaridade dos participantes foi de
52,2% para o Ensino superior incompleto. Com rela¢do as
perguntas realizadas com o grupo total, 97,8% das pessoas
alegaram saber o que ¢ 0 novo coronavirus. Ao associarmos
essa pergunta ao género analisamos que o publico feminino
apresentou (52%) um maior conhecimento sobre a doenga
em relagdo ao publico masculino (48%). Em estudo de Lima
et al. (2020) o género feminino acredita mais na gravidade
dessa doenga que os homens, fato explicado devido ao maior
senso de autocuidado das mulheres. Isso pode interferir
até na taxa de infeccdo que de acordo com Chen et al.
(2020), observaram que um nimero maior de homens foi
contaminado pela COVID-19 em relacdo as mulheres.

As redes sociais usadas com maior frequéncia
pelos entrevistados foram WhatsApp® e Instagram®
com 93,9% e 88,8%, respectivamente. As fontes de maior
confianca para o recebimento de informagdes consideradas
pelos participantes foram: Ministério da saude, Organizacdo
Mundial de Satde e telejornais. As fontes nido confiaveis
consideradas pelo publico foram WhatsApp® 79,9% e
Facebook® 73,4%. Segundo Castro ef al. (2020) ¢ cada vez
mais importante a manuten¢ao da sociabilidade e informagdes
em condi¢des excepcionais de isolamento social. Assim o
uso das redes sociais disponibilizando o monitoramento do
virus, possibilitado por diversas instituicdes, por exemplo,
tem ajudado as pessoas a se manterem informadas sobre
o contexto mundial, bem como o acesso a informagdes de
fontes seguras.

Quando questionados sobre essas atualizagdes/
posts serem verdadeiras, 65,5% dos entrevistados
consideraram a alternativa “Alguns”. Ao associarmos essa
pergunta a faixa etaria, foi observado que pessoas com
idade entre 18-24 anos acreditam que apenas algumas
informacdes sejam verdadeiras. Na pergunta sobre ja terem
compartilhado alguma noticia falsa, mesmo que sem querer,
73% alegaram que “ndo”. Ao compararmos essa questao ao
género observamos que, 60% das mulheres entrevistadas
alegaram que n@o compartilharam informagdes falsas sobre
a COVID-19. Ja em relagdo a faixa etaria os jovens entre
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18-24 anos alegaram ndo terem compartilhado noticias
falsas, mesmo que sem querer.

O compartilhamento de informag¢des falsas
pode resultar em problemas sérios e implica grande
responsabilidade em quem o faz, além de dificultar o trabalho
dos profissionais de satide em relagdo a prevengdo e os
cuidados sobre a COVID-19 (SOUSA JUNIOR et al., 2020).

Dos entrevistados, 29,5% marcou a opgao de terem
saido “Apenas 1 vez por semana” de suas residéncias.
Segundo estudo de Bezerra et al. (2020), concluiram que
a percep¢do das pessoas quanto ao isolamento social como
medida de combate a pandemia, varia conforme a renda,
escolaridade, idade e sexo, porém a maior parte acredita que
se trata da medida de controle mais indicada e estdo dispostos
a esperar o tempo que for necessario para contribuir com o
enfrentamento a COVID-19, fato comprovado pela presente
pesquisa devido ao quantitativo de respostas obtidas.

Quando questionados sobre as medidas de
prevencdo, 97,8% dos entrevistados afirmaram que usam
mascaras quando necessitam sair de casa. Em relagdo
a populagdo de forma geral, o seu uso ¢ recomendado
principalmente para quem esta infectado. Como a doenca
tem um periodo de incubagdo de 14 dias, nem sempre as
pessoas sabem que estdo infectadas, portanto a utilizagdo
ampla das mascaras tem sido recomendada (BORNSTIN
et al., 2020). A pesquisa mostrou que, 57,2% disseram ndo
terem tido contato com algum portador de COVID-19;
Sobre a higienizagdo das compras em estabelecimentos
essenciais ao chegarem em casa, 78,7% alegaram que
higienizavam as mesmas. Para sanitizagdo de superficies,
materiais e utensilios, o recomendado € que se utilize solugao
de alcool na concentracdo 70% ou solug@o de agua sanitaria
(hipoclorito de sodio) na concentragdo de 0,1%, conforme
recomendag@o da Organizagdo Mundial da Saude (WHO,
2020).

Com relagdo as crengas sobre a COVID-19, o
questionario revelou que 75,5% dos entrevistados acreditam
que os animais de estimagao ndo podem transmitir a doenga;
mas, 44,2% acreditam que a COVID-19 teve origem em
morcegos ou outros animais. Essa afirmativa pode ser
justificada por um fato histdrico, vivenciado em meados de
2003, de que esse mamifero foi indicado como um provavel
agente de disseminagdo da SARS (sindrome respiratoria
aguda grave) causada pelo coronavirus SARS-CoV (DO BU
et al., 2020).

Para finalizar o questionario havia uma opg¢do em
que o participante marcaria se procuraria mais informacéo
sobre a COVID-19 apds ter preenchido o mesmo, onde
46,4% dos entrevistados alegaram que procurariam maiores
informacdes sobre o tema. Esses dados corroboram com a
pesquisa feita por Sousa Junior ef al. (2020) que realizou a
analise da utilizacdo do termo “coronavirus”, por meio da
ferramenta Google Trends® e pesquisas de Fake News onde
concluiu que concomitante a toda essa exposigdo midiatica
que a pandemia tem causado, o nimero de buscas na internet
tem demonstrado alto crescimento e evidenciado que a
populagdo ndo esta isenta da dimensdo da problematica, mas
esta buscando informagdes que a orientem e os auxiliem
nesse momento tdo delicado e este projeto teve o intuito de
expor informagdes confidveis e claras para os participantes
e demais pessoas da comunidade que tiverem interesse em
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acessar o Instagram®.
Conclusido

A pandemia continua em andamento e o numero
de casos continuam surgindo diariamente, o que reforga a
necessidade de divulgagdo e manutengdo sobre as medidas
sanitarias para o controle e prevengdo da doenga. Muitas
variaveis clinicas ainda estdo em processo de estudo e
comparagdo com outros acometimentos virais anteriores.
Certamente, havera um crescimento no nimero de artigos,
nas patentes e nos estudos clinicos. No entanto, até a data
do presente trabalho ndo existe, de fato, uma vacina com
eficacia comprovada mundialmente, porém muitos paises
estdo em processos de pesquisa da formulagdo de vacinas.

A utilizac@o de questionario online o qual foi criado
baseado no nivel de conhecimento da populagdo sobre
a pandemia do novo coronavirus e o papel dos canais
de comunicacdo na propagagdo de informagdes foram
importantes instrumentos para o entendimento da percepgio
populacional a respeito das noticias, prevengdo e crengas
sobre a COVID-19 de maneira quantitativa e qualitativa.

Dada a importancia do assunto, torna-se necessario
continuar o projeto com a divulgagdo de informagdes
sanitarias, fontes com informac¢des verdadeiras, cartilhas
e publicagdes diarias para alcan¢ar um nimero maior de
individuos e dessa forma contribuir para a formagdo da
consciéncia critica a respeito da doenga e a manutengdo da
prevengdo da mesma.
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ANEXO B-Cartilha Coronavirus (COVID-19): O que vocé precisa saber?

. r'] @educacaoesaude_medvet

X

)

Coronavirus =~
(COVID-19). O
que voce
precisa saber ?
@

PRIMEIRO, NAO VAMOS ENTRAR
P EM PANICO, OK?!

-/

0
Vamos primeiro nos acalmar, para entao
acalmarmos os outros!

Passe paraoladoeesclareca
suas duvidas <

>»> /

: )
‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ Para maiores infarmages acesse: saude.gov.Br/coranavirus
SRS T AR Organiza¢do Mundial de Sadde: https://www.wha.int/



X

( Mas, como
devo me
acalmar diante,
do que esta
acontecendo
NO pais e no
mMundo???

Yy SABEMOS QUANTO O VIRUS
. ESTA SE

ESPALHANDO RAPIDAMENTE
PELO PAIS E MUNDO A FORA,
E QUE NAO TEM UMA
VACINA OU TRATAMENTOS
ESPECIFICOS ATE O
MOMENTO
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principal problema sobre esse virus e motivo
de
preocupacao para populacao é a sua alta taxa
de transmissao de maneira rapida,
se espalhando em escala mundial, mas, sua
letalidade é bastante baixa

~ ¥~ emrelagao ao numero de doentes. F';\

A

Mas, com cuidado e PREVENCAO é possivel
mudar esta SITUACAO !!!




O quee
um

coronavirus
7777

DE ACORDO COM A

ORGANIZACAO MUNDIAL
DE SAUDE (OMS), OS
CORONAVIRUS SAO:

UMA GRANDE FAMILIA DE

VIRUS QUE PODEM CAUSAR
DOENGCAS EM ANIMAIS E
HUMANOS. EM HUMANOS

PODEM CAUSAR DE UM

\ IMPLES RESFRIADO HA UM

PROBLEMA MAIS SERIO

RESPIRATORIO.

®
—



COVID-19 é a doenca infecciosa causada
pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2)
recentemente descoberto que causa
problemas respiratorios e sintomas
parecidos com o com o da gripe, e o

contagio acontece de pessoa para pessoa
ou através de objetos contaminados

recente
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X
w

&

'COMO ESSE
VIRUS TEM SE
ESPALHADQ???

DE ACORDO COM A
o Y ORGANIZACAO MUNDIAL DE
. SAUDE (OMS), AS PESSOAS
PODEM PEGAR O COVID-19
DE OUTRAS PESSOAS QUE
TEM O VIRUS. A DOENCA
PODE SE ESPALHAR DE
PESSOA PARA PESSOA
ATRAVES DE PEQUENAS
GOTICULAS DE SALIVA,
ESPIRRO, TOSSE, FALA, BEIJO,
ABRACO, APERTO DE MAO,
CELULARES, MACANETAS E
CORRIMAO.

Por isso é importante ficar de 1 a 2 metros
de uma pessoa doente ou qualquer outra
pessoa.

%
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( 3
PREVENCAO
E NOSSO
UNICA
" SOLUCAO!

>
0 “ ENQUANTO NAO SURGE

UMA VACINA OU
TRATAMENTO
ESPECIFICO CONTRA A
COVID-19, NOSSA UNICA
SOLUGCAOE A
PREVENCAO!!!
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ol

..

é‘ ~ V4 ~
">Lave bem as maos com agua e sabao ou )
= » desinfetantes a @\\/f{:‘

base de alcool;
>Ao0 tossir ou espirrar, cubra nariz e boca com
lenco ou
>< com o braco, e nao com as maos;
~ >Se estiver doente, evite contato fisico com
outras pessoas;
(§

>Evite tocar olhos, nariz e boca com as maos
nao lavadas;

@>N§o compartilhe objetos de uso pessoal,
como talheres,
toalhas, escova pratos e copos; |
= ~Evite aglomeracdes de pessoas e mantenha ‘
N os ambientes ventilados.

.,_
i

22
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. \ / N

N

FIQUEATENTO

Sintomas

covid-10 ,

*

0S SINTOMAS SAO BEM P‘ARECIDOS COM UMA

GRIPE COMUM :

f FEBRE ALTA, TOSSE ‘i@

DIFICULDADE PARA RESPIRAR, CANSACO,DORES NO CORPO,

‘o CONGESTAO NASAL, ®
DOR DE GARGANTA OU DIARREIA.

"‘ Procure uma unidade de saude em caso suspeito,
B 4 COM ATENCAO ESPECIAL AOS IDOSOS, CRIANCAS E
PESSOAS IMUNOSSUPRIMIDAS (Grupo de risco).




¢ \ /"

(o]
\ FIQUEATENTO /
E evite a superlotagao do sistema de saiide
saiba ouando
e ,*4',
procurar uma 4‘9,

unidade de sauode

>SE OS SEUS SINTOMAS SAO DE UMA GRIPE COMUM,

()
<. %~/ COMO: Coriza, mal estar e nariz entupido. Fique em
casa de repouso, beba bastante agua e se alimente bem

>CASO POSSUA JUNTO COM OS SINTOMAS DA GRIPE,
TOSSE E FEBRE. Procure uma Unidade Basica de Saude.

>MAS, SE TIVER OS SINTOMAS DA COVID-19, COMO:
\\ febre, tosse e dificuldade para respirar sem fazer parte dom“_ .
grupo de risco Procure uma Unidade Basica de Saude.

-
-
2

>MAS, SE FIZER PARTE DO GRUPO DE RISCO. Procure a
rede de emergéncia: Hospitais, prontos socorros e UPA'S. __

-
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COMO CUIDAR
) DASUA =

il

©

MASCARA DE +=
PANQ?

~
. .s‘

o

EXISTE UMA ESCASSEZ MUNDIAL DE MASCARAS,
POR ISSO A OMS RECOMENDA AS PESSOAS QUE
USEM MASCARAS COM SABEDORIA!!

CHEGANDO EM CASA...

1) Lave as maos com agua e sabao, antes de retirar
a mascara.
2) Remova a mascara pelo lago ou né da parte tras
e evite tocar na parte da frente.
3) DeixE a mascara de molho por 30 minutos em 10
y Ml de agua sanitaria para 500 ml de agua potavel.
Lave a mascara e as maos com agua e sabao.
Espere a mascara secar para ser utilizada de
novamente.
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USE MASCARA
.~ SEMPPRE QUE
PRECISAR SAIR

E CASAM!

EVE COM VOCE UMA MASCARA RESERVA, PORQUE
SEU TEMPO DE USO E DE 2 HORAS.

NAO ESQUE(;A..."”

Leve também uma sacola para guardar a mascara,
caso seja preciso trocar;
Evite tocar ou ajustar a mascara, enquanto a
estiver usando;

AS MASCARAS SO SAO EFICAZES QUANDO USADAS

EM COMBINACAO COM LIMPEZA DAS MAOS COM
AGUA E SABAO OU ALCOOL 70°;

AO USAR UMA MASCARA, SE INFORME SOBRE O USO

E DESCARTE ADEQUADO DA MESMA, PARA EVITAR y)
POSSIVEIS RISCOS DE CONTAMINACﬂO
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- O principal problema ndo é apenas sobre
-ddquirir OU NAO a doenca COVID-19. mas,
E sobre pensar nos mais
FRACOS,VULNERAVEIS,
PY e pessoas de IDADE AVANCADA e
principalmente a SUPERLOTACAO DO
SISTEMA DE SAUDE.

NAO E PORQUE, VOCE NAO ESTA
APRESENTANDO NENHUM SINTOMA QUE NAO
DEVA SE PREVENIR E FICAR ATENTO!!!!

E MAIS UMA VEZ, NAO DEIXE PARA FAZER
AMANHA O QUE PODE SER FEITO AGORA!!!!
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@educacaoesaude_medvet

\/‘ . UM POR
Y TODOSE
TODOS POR

A UNIAO DE TODOS
FAZ A FORCAE A
DIFERENCA!!! TENHA
BOM SENSO COMPRE
SOMENTE O
ESSENCIAL NAO FACA
ESTOQUE DE COMIDA
OU PRODUTOS DE
LIMPEZA. E RESPEITE
TODAS AS MEDIDAS
IMPOSTAS PELAS
AUTORIDADES!!

ENSE NO PROXIMO, PC
SEU SEMELHANTE TAMBEM §
E PREVENCAO!

Sempre busque informacoes em fontes
confiaveis, evite FAKES NEWS!!!

9 :ll
V ==.!'.‘F',."HT DDDDDDD Para maiares informacdes acesse: saude.gov.br/coronavirus
C

S Organizagdo Mundial de Saldde: https://www.who.int/
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ANEXO C- Cartilha Coronavirus (COVID-19) e os pets: O que vocé precisa saber sobre

aaaaaaaaa
HE  campus Man

_ Coronavirus
(Cov1d-—19 e 0S
N0, pets: e
@) voce precisa
WV 0 saber sobre

@ scu melhor
amigo

CFMYV, 2020

@educacaoesaude_medvet



eonm
“Q BB  INSTITUTO FEDERAL
¢ BEE smazonas .
J BB Campus Manaus Zona Leste L J
N }
T

oa* A COVID-(9 acomete cies e
gatos?

NAO! Os virus dessa familia sdo espécie-
especificos, o que significa que coronavirus dos
c8es e gatos é diferente do novo coronavirus e
ndo é transmissivel aos humanos.

S

TEIN
S

“
og® Devo tomar algum cuidado,ﬁ \(

com meus anhimais ? 7

Mesmo que n&o sejam acometidos pela COVID-
19, os pets podem carrear o virus se tiverem
contato com secre¢des de pessoas infectadas,
por isso, cuidados devem ser tomados:

Lave sempre as maos antes e apos
o contato com os animais;

N

—‘—. Higienize diariamente vasilhas__
Y de 4gua, alimentacdoe —

TR brinquedos..

@educacaoesaude_medvet (CFMV, 2020)
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@::‘ . .*.— 4}
°a’ € se ey estiver com a
CONVID-(9?

Vale ressaltar que, pessoas doentes ndo
devem ter contato com seus pets, pois
secre¢cdes contaminadas podem  ser
carreadas no pelo.

op® Posso passear com meus

animais durante o isolamento

social ? ﬁ/«

Ndo é aconselhavél sair com animais

para  passeios, respeitando  as}

medidas de isolamento.

Nao ha evidéncias de que caes
e gatos sejam infectados pelo
virus da COVID-19.

5

Mas, podem servir com carreadores
do virus, se tiverem contato com
secrecoes de pessoas contaminadas.

>

A

™

r 'edocacaoesaude_medvet (CFMV, 2020)
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[ 11 -
Q [ 1] INSTITUTO FEDERAL
( BEBE smazonas L J
L1 Campus Manaus Zona Leste S = }
i =

°@® Mas, se precisar passear,
quais cuidados devo tomar? 9

: , *
Realizar passeios curtos;
Horarios e lugares com menor
aglomeracao de pessoas e
«animais; evitar pracas e parques;

S ——

4‘ Higienizar as maos antes e depms
do passeio; 1

\_ |
Evitar o contato com outras pessoas €

animais, o virus pode ser carreado pelas
nossas maos para o pelo do animal;

'.'o“ Ao retornar para casa, higienizar as
. patinhas dos caes com agua e sabao.

. e
°a’ 8 (g

(CFMV, 2020)
@educacaoesavde_medvet
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. “6G 4
II INSTITUTO FEDERAL

HEE Amazonas
II Campus Manaus Zona Les

%% A-reuq:ﬁo!.u I )
Coronavirus de cdes e gatos
NAO infectam humanos

Y
OOQO?OS

~ = 3 (i "o
caes sO0 podem ser infectados pelo
coronavirus canino (CCoV) causando diarreia e
vOmitos em animais ndo vacinados.

%Ojé os gatos podem ser infectados pelo
coronavirus felino (FCoV) que causa sintomas
como perda de peso, acumulo de liquido em regido
abdominal e infeccdes nos olhos. Nao ha vacina
contra o coronavirus felino.

D%OOS virus que infectam e causam esses sintomas em
cdes e gatos sdo espécie-especificos. NAO sendo
capazes de causar doenca nos humanos. /'f

Y

%OA vacina utilizada nos caes também nao possui
eficacia na protecdo contra a COVID-19, e
administra-la em humanos pode causar efeitos
colaterais.

A\

0

@educacaoesaude_medvet (CFMV, 2020) ¢
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aaaaaa

MANTENHAM-SE SEMPRE BEM

*R°® INFORMADOS SOBRE SEUS

AMIGUINHOS, PARA MAIORES
INFORMACOES ACESSE: /

N ORE
q BN INSTITUTO FEDERAL
¢ HEE :m

Organiza¢do Mundial da Saude Animal (OIE)
Associacdo Mundial de Veterinaria (WVA)

°a® Acesse: www.portal.cfmv =

A pagina do CFMV disponibilizou!
orientacoes sobre como cuidar dos
animais durante a pandemia.

*a’Nio esqueca de cuidar da sua
saude, para maiores
informacédes acessell

www.coronavirus.saude.gov.br
Aplicativo: Coronavirus - SUS

@educacaoesavde_medvet

82
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ANEXO D- Questionario aplicado através do Google Forms: Opinido publica sobre o

18/02/2021

coronavirus e a COVID-19

Opinido publica sobre o coronavirus e a COVID-19

Opinido prLica sobre o coronavirus e a COVID-19

Questionario elaborado por académicas do Instituto Federal de Educacgao, Ciéncia e
tecnologia do Amazonas- IFAM. Como parte da metodologia, desenvolvimento e
resultados do trabalho de pesquisa, para obtengao de nota parcial na disciplina de Higiene
Veterinaria, objetivando avaliar o nivel de conhecimento da populagao a ser entrevistada
sobre a pandemia do novo coronavirus e da doenga causada por ele (covid-19) e o papel
dos canais de comunicagao na propagacao de informacoes falsas e verdadeiras. Sua
participagao é de extrema importancia para nossa pesquisa e que assim possamos
compreender a melhor a percepgao sobre os fatos que estao ocorrendo.

N&o se preocupem esse questiondrio € andnimo, responda sozinho, pois essa é uma
autorreflexao sobre o temal

Para maiores informagoes sigam a pagina @educacaoesaude_medvet.

Desde ja agradecemos a colaboragao de todos!

*Obrigatorio

Género *
Marcar apenas uma oval.

Feminino
Masculino

Prefiro nao dizer

2- Em qual cidade/ Estado vocé mora? *

Qual sua idade? *

Marcar apenas uma oval.

Menos de 18 anos
18-24 anos
24-40 anos
40- 60 anos

Superior a 60 anos

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8Gw01rz5cNkrICm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit

171



18/02/2021 Opini&o publica sobre o coronavirus e a COVID-19

4. Qual seu grau de escolaridade? *

Marcar apenas uma oval.

Ensino Fundamental Incompleto
Ensino Fundamental Completo
Ensino Médio Incompleto

Ensino Médio Completo

Ensino Superior Imcompleto

Ensino Superior Completo

Ensino Superior Com pds graduagao

Outro:

5. Vocé sabe o que € o novo Coronavirus 2019 (covip-19)? *

Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao
Talvez

Bem pouco

Outro:

6. Que redes sociais usa frequentemente? (Pode selecionar vdrias) *

Marque todas que se aplicam.

Facebook
LinkedIn
Twitter
Whatssap
Youtube
Instagram
TikTok
Snapchat
Pintrest

Outro:

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8Gw01rz5cNkrlCm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit

84

21
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18/02/2021 Opinido publica sobre o coronavirus e a COVID-19

7. Quais sdo as fontes de informacéo confiaveis que vocé considera sobre a COVID-19? (Pode Selecionar

Varias) *
Marque todas que se aplicam.

TV publica

Telejornais de canais de TV

Radio

Amigos e Colegas

Facebook

whatsapp

Instagram

Youtube

Organizagao Mundial de Saude e Ministério da Saude
Outro:

8. Pravocé quais sdo as fontes em que vocé ndo considera confiavel? (pode selecionar varias) *

Marque todas que se aplicam.

TV publica

Telejornais de canais de TV

Radio

Amigos e Colegas

Facebook

Whatsapp

Instagran

Youtube

Organizagao Mundial de Saude e Ministério da Saude
Outro:

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8Gw01rz5cNkrICm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit 3/11



18/02/2021 Opinido publica sobre o coronavirus e a COVID-19

9. Com que frequéncia vé atualizacdes/posts em redes sociais relacionadas com a COVID-14?

Marcar apenas uma oval.

Uma vez por semana

Uma vez por dia

Duas a cinco vezes por dia
Mais de cinco vezes por dia
Umas vez por semana
Duas vezes por semana
Trés vezes por semana

Outro:

10.  Dessas atualizagdes/posts, quantos considera néo serem verdadeiros? *

Marcar apenas uma oval.

Todos
Maior parte
Alguns
Nenhum

Outro:

11, Vocé ja compartilhou alguma noticia falsa? mesmo sem querer? *

Marcar apenas uma oval.
Sim

Nao

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5agqaT8Gw01rz5cNkrlICm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit

*

86

41
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18/02/2021 Opinido publica sobre o coronavirus e a COVID-19

12, Com que frequéncia recebe mensagens sobre a COVID-19? *

Marcar apenas uma oval.

Uma vez por dia

Duas a trés vezes por dia

Mais de trés vezes por dia
Uma vez por semana

Duas vezes por semana

Mais de trés vezes por semana

Outro:

13.  Quais dos sequintes métodos usa para evitar ser enganado por nofticias falsas sobre a COVID-19?

(Pode selecionar mais de uma opgéo). *

Marque todas que se aplicam.

Adota uma postura de desconfianga sobre mensagens das redes sociais

Considera apenas fontes oficiais/governamentais e OMS (Organizagao Mundial da
Saude)

Nao |é as mensagens das redes sociais
Cruza as mensagens com outras fontes de informagao

Pergunta ao remetente qual foi a fonte original da mensagem

14.  Vocé tem cumprido as medidas de isolamento social impostas pelas autoridades? *

Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao

As vezes

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8GwO01rz5cNkrlCm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit 5/11



18/02/2021 Opinido publica sobre o coronavirus e a COVID-19

15. Com que frequéncia vocé saiu de casa, durante o periodo de isolamento social? *

Marcar apenas uma oval.

Mais de 2 vezes ao dia
1 vez ao dia

4 a 6 vezes na semana
3 a5vezes nasemana
1 vez na semana
Quinzenalmente

Nao sai de casa durante esse periodo

16.  Vocé tem usado mdscara ao necessitar sair de casa?
Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao

Ocasionalmente

17.  Vocé teve contado com alguém portador da Covid-19? *
Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao

Talvez

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8GwO01rz5cNkrICm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit

88
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18/02/2021 Opiniéo publica sobre o coronavirus e a COVID-19

18. Durante as compras em estabelecimentos essenciais vocé fem higienizado suas compras, ao chegar

em casa?

Marcar apenas uma oval.

Nao

Talvez

19.  Voce fem praticado exercicios fisicos em casa durante o isolamento social? *

Marcar apenas uma oval.

Nao

Talvez

20.  Voce acredita que os animais de estimagto pode transmitir a doenca? *

Marcar apenas uma oval.

Nao

Talvez

21.  Pravocé a COVID-19 feve origem em morcegos ou outros animais? *

Marcar apenas uma oval.
Nao

Talvez

Outro:

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8GwO01rz5cNkrlICm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit

89
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18/02/2021 Opinido publica sobre o coronavirus e a COVID-19

22.  Vocé acredita que a COVID-19 foi Criada por laboratérios? *
Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao
Talvez

Outro:

23.  Vocé acredita que a COVID-19 foi acidentalmente Libertada por Laboratérios? *
Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao
Talvez

Outro:

24.  Vocé tem receio da COVID-19? *
Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao
Talvez

Outro:

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8GwO01rz5cNkrlCm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit

90

8/11
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18/02/2021 Opinido publica sobre o coronavirus e a COVID-19

25.  Vocé acredita que uma pessoa pode ficar infectada com a COVID-19 se comprar produfos vindos da
China? *

Marcar apenas uma oval.

Nao
Talvez

Outro:

26.  Vocé tem Armazenado o maximo possivel de alimentos, para o caso de as lojas fecharem? *

Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao

Outro:

27. Vocé acredita que os suplementos de vitamina C protegem completamente de ser infectado pela
COVID-19? *

Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao
Talvez

Outro:

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8GwO01rz5cNkrlCm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit 9/11
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28.  Pravocé a COVID-19 é como a gripe? *
Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao
Talvez

Outro:

29.  Voct estd satisfeito com as reagdes do Governo do Local em que reside, em relagdo a COVID-19?  *
Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao
Mais ou menos

Outro:

30.  Procurard mais informag@o sobre a COVID-14 depois de fer preenchido este questionario? *
Marcar apenas uma oval.
Sim
Nao

Talvez

31.  Caso tenha alguma sugestio sobre o questiondrio ou o tema, serd de grande valia para nossa

pesquisa. Desde ja agradecemos.

https://docs.google.com/forms/d/1VI_W5aqaT8Gw01rz5cNkrlICm52wxJdaGr7jx01dAPzw/edit 10/11
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Este conteldo nao foi criado nem aprovado pelo Google.
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