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INTRODUCAO

A infeccdo por COVID-19, a doenca causada pelo SARS-CoV-2, geralmente resulta em
doenca assintomatica ou leve. No entanto, em uma situacdo de pandemia, o nimero de pacientes
infectados que evoluem para insuficiéncia respiratéria hipoxica aguda se tornou muito alto,
desafiando a capacidade do sistema de saide (GRASSELLI et al., 2020).

Observa-se que a hipoxemia arterial € uma marca registrada dos casos graves de
COVID-19. Portanto, seu manejo deve contar com oxigénio suplementar para melhorar a
oxigenacdo e auxiliar os esforcos respiratorios em diferentes formas de suporte. Estudos
observacionais iniciais durante a pandemia de COVID-19 relataram mortalidade muito alta em
pacientes que receberam ventilacdo mecanica invasiva, enquanto alguns pesquisadores
alertaram contra a intubacédo precoce e ventilacdo mecanica (TOBIN, 2020).

Visto isso, em pacientes com insuficiéncia respiratdria aguda readmitidos na unidade de
terapia intensiva (UTI), a canula nasal de alto fluxo (CNAF) e a ventilagdo mecénica nao
invasiva (VNI) melhoram a oxigenacdo e reduzem o esforgo inspiratério e o trabalho
respiratorio. O oxigénio da canula nasal de alto fluxo mostrou beneficio clinico na reducéo das
taxas de intubagdo e agora é novamente recomendado para insuficiéncia respiratoria aguda
(ROCHWERG et al., 2020).

A oxigenoterapia CNAF € um novo tipo de tecnologia de suporte respiratorio que tem
atraido atengdo em aplicagdes médicas nos ultimos anos. Tem as vantagens de desempenho
estavel de fornecimento de oxigénio e concentragdo constante de oxigénio. Além disso, pode

manter a temperatura do ar na faixa de 31 a 37°C e fornecer até 100% de umidade do gas.
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Portanto, essa tecnologia tem as vantagens da congestéo nasal e das mascaras comuns (TENG
etal., 2021).

Desse modo, a questédo utilizada para nortear a pesquisa, foi: Quais os beneficios do uso
da oxigenoterapia de alto fluxo no tratamento da COVID-19? Visto isso, 0 estudo objetivou

analisar os beneficios da oxigenoterapia de alto fluxo em paciente com COVID-19.
METODOLOGIA

O estudo se consistiu em uma revisao integrativa da literatura, a partir da temética de
oxigenoterapia de alto fluxo. A revisdo integrativa trata-se de um método investigativo que
permite a procura, 0 ponderamento critico e a sintese dos indicios sobre um tema investigado,
no qual o seu produto sdo as circunstancias finais do conhecimento do tema investigado, a
implantacdo de intervencdes efetivas na contribuicdo de cuidados, e na diminuicdo de custos,
além do mais, permite o reconhecimento de fragilidades, que poderdo transmitir o
desenvolvimento de investigacOes futuras (SOUZA et al., 2017).

Este tipo de método possui seis etapas diferentes: 1) identificacdo do tema e escolha da
hip6tese ou pergunta de pesquisa para a producdo da revisdo integrativa; 2) determinacéo de
critérios para exclusdo e inclusdo de amostragem/estudos ou pesquisa de literatura; 3)
estabelecimento das informagOes a serem retiradas das categorizagfes dos estudos/estudos
selecionados; 4) verificacdo dos estudos envolvidos na revisdo integrativa; 5) analise dos
resultados e 6) exposicdo da sintese/revisdo do conhecimento (SOUZA et al., 2017).

O estudo ocorreu no més de agosto de 2022, em que consistiu a partir das bases de dados
da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), que possui instrumento de busca nas bases da: Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), BDENF e PUBMED. Nestas bases utilizou os
termos: Salienta-se que estes termos foram localizados através da pesquisa aos Descritores em
Ciéncias da Saude (decs.bvs.br).

Foram adotados como critérios de elegibilidade: estudos disponiveis na integra, artigos
completos, estudos publicados nos ultimos cinco anos (2017 a 2022), ensaio clinico
randomizado, nos idiomas inglés e portugués. J&, como critérios de exclusdo foram utilizados:
artigos que o titulo ou resumo ndo atinjam o objetivo deste estudo, teses, monografias e
dissertagdes e ainda artigos ou resumos que tenham sido publicados em anais de congresso.

A fase de avaliagdo dos artigos ocorreu decorrente a leitura dos titulos e resumos dos

estudos que serdo encontrados em cada busca, sendo aqueles do resultado das etapas de inclusdo
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e exclusdo aqui determinados. Os artigos com potencial de fazer parte da amostragem da revisdo
integrativa foram avaliados e obtidos na integra, incluso apenas 0s que englobavam a proposta

deste estudo.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Na base de dados foram encontrados 675 artigos inicialmente, apds o uso dos critérios de
incluséo citados na metodologia, foram inclusos 45 artigos, e excluidos 5, restando 40 estudos
para serem lidos os titulos e resumos, apds a leitura restaram 10 artigos, dentre eles 7
contemplavam o objetivo desta pesquisa depois da leitura na integra.

A partir dos estudou observou que em um ensaio clinico multicéntrico, aberto e
randomizado de pacientes com insuficiéncia respiratéria aguda hipdxica grave por COVID-19,
0 uso de oxigenoterapia de alto fluxo via intubacdo nasal reduziu significativamente a
necessidade de intubacdo e ventilagdo mecanica invasiva com recuperacdo em 28 dias
(OSPINA-TASCON et al., 2021).

Resultados positivos também foram encontrados em 110 pacientes idosos com COVID-
19 criticamente doentes que receberam oxigenoterapia CNAF. A mortalidade foi menor (5,3%)
nos 38 pacientes que receberam canula nasal de alto fluxo no estagio leve da SDRA em
comparacao com 30,6% nos 72 pacientes que iniciaram o CNAF no estagio moderado da SDRA
(DENG et al., 2021).

Como também, o uso de oxigénio nasal de alto fluxo foi associado ao aumento dos dias
livres de ventilador e menor tempo de permanéncia na UTI em um estudo de coorte
observacional multicéntrico de 122 adultos criticamente doentes pareados para insuficiéncia
respiratéria hipdxica aguda relacionada ao COVID-19 em comparagdo com estratégias de
intubacédo precoce (MELLADO -ARTIGAS et al., 2021).

E em comparagédo com o grupo com canula nasal (COT), a frequéncia cardiaca, frequéncia
respiratoria e indice de oxigenacdo (PaO 2 /FiO 2 ) no grupo oxigenoterapia CNAF foram
melhores em 6 horas e PaO 2 /FiO 2 e em 24 horas e 72 horas ap0s o tratamento. A duracao da
internacdo na unidade de terapia intensiva (UTI) e a internacgdo total foram menores no grupo
oxigenoterapia CNAF do que no grupo COT. Portanto, a aplicacdo precoce de oxigenoterapia
CNAF em pacientes criticamente doentes com COVID-19 pode melhorar a oxigenacdo em
comparagdo com COT, e a oxigenoterapia CNAF pode diminuir a taxa de infeccdo e reduzir o
tempo de permanéncia do paciente na UTI (TENG et al, 2021).
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Além disso, comparado a oxigenoterapia convencional, a CNAF demonstrou reduzir o
risco de exigir ventilacdo mais avancada e proporcionar melhor alivio da dispneia, e foi sugerida
como terapia de primeira linha mesmo antes do diagndstico definitivo da dispneia (LIU et al.,
2020).

Contudo, em dos estudos a utilizagdo da CNAF n&o tenha sido associada a menor
mortalidade em 90 dias, foi associada a menos falhas de oxigenacéo. Este estudo destacou que
a CNAF pode ser Util e tdo segura quanto o oxigénio padrdo em um grande nimero de pacientes
com COVID-19 (SCHMIDT et al., 2021).

Assim, evitar a intubacdo sisttmica no COVID-19 previne complicaces associadas a
ventilagdo mecanica invasiva, sedacdo, delirio e paralisia neuromuscular. Além disso, a
prevencdo de intubacdo bem-sucedida pode otimizar recursos durante uma pandemia
(TVERRING; AKESSON; NIELSEN, 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Sendo assim terapia com canula nasal de alto fluxo é uma importante terapia de suporte
de oxigénio para pacientes criticos e é recomendada para pacientes com COVID-19. O uso
precoce de CNAF foi associado a menor tempo de internagdo em UTI e hospital e menor
mortalidade. Portanto, 0o CNAF deve ser considerado precocemente no tratamento de pacientes
idosos com COVID-19.

Sendo assim, como estratégia clinica de oxigenoterapia amplamente utilizada, a
oxigenoterapia CNAF tem demonstrado seu importante papel na insuficiéncia respiratéria
aguda. Os resultados mostram que a oxigenoterapia CNAF tem bom valor de aplicagdo no
tratamento de pacientes graves com COVID-19 e deve auxiliar no diagnostico e tratamento
clinico.

Salienta-se que o estudo perpassou por algumas limitagdes, como o nimero reduzido de
publicacdes na area para melhor evidéncia cientifica, necessitando de novos estudos na éarea,

para auxiliar os profissionais de salde.

Palavras-chave: COVID-19; Oxigenoterapia, UTI, Hospitalizag&o.
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