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Resumo
Palavras-chave
Oxigengteraﬂpial; SABAS‘ Introdug&o: A infegao por SARS-CoV-2 veio modificar os cuidados de saude, levando a que
‘.COV‘QE |nf§§ao; |psuf|0|en— técnicas inovadoras de administragdo de oxigénio fossem testadas. A oxigenoterapia nasal de
cia respiratoria; cuidados de alto fluxo (ONAF) ganhou destaque nesta pandemia, tornando-se, muitas vezes, controversa
enfermagem. na abordagem a pessoa com COVID-19.

Objetivo: Mapear a evidéncia disponivel sobre os beneficios do uso da ONAF na pessoa com
infecéo por SARS-CoV-2.
Materiais e métodos: Uma scoping review sera guiada segundo a metodologia do Joanna Briggs Institute. Foram definidos
critérios de elegibilidade com base na populagéo, conceito e contexto, considerando adultos com infecdo por SARS-CoV-2
(populagéo), oxigenoterapia nasal de alto fluxo (conceito), contexto hospitalar (contexto). Considerou-se bibliografia publicada
em portugués, inglés e espanhol, limitada ao ano 2020, nas bases de dados MEDLINE Complete, CINAHL complete, PubMed,
Cochrane, Nursing & Allied Health Collection.
Critérios de exclusao: Todas as publicacdes noutra lingua, publicagdes sem resultados relativamente aos beneficios da utilizagéo
da ONAF na pessoa com infecéo por SARS-CoV-2 e ainda estudos que abordem os beneficios da ONAF, mas em associacao
com outras terapias de administracdo de oxigénio. Dois revisores independentes triaram os titulos e resumos e posteriormente
analisaram o texto completo dos documentos selecionados, extraindo a informagéo util.
Resultados: Apds pesquisa em bases de dados encontraram-se 119 artigos, tendo sido apenas incluidos 12. Na generalidade,
todos os estudos apresentam beneficios acerca da utilizacdo da ONAF, nomeadamente na reducdo da taxa de ventilacao
mecanica, reducdo do tempo de internamento, melhor tolerancia da técnica, bem como mais conforto, comparativamente a
outras terapias de administragdo de oxigénio. Considera-se que o risco de contaminagao por aerossolizagcao € reduzido, caso
sejam garantidas as devidas medidas de seguranca.
Conclusodes: A ONAF é considerada uma técnica segura e com beneficios na abordagem a pessoa com infecao por SARS-CoV-2.

Keywords Abstract

Oxygen Inhalation therapy; Introduction: The SARS-CoV-2 infection changed medical health care by testing of innovative
SARS-CoV-2; infection; oxygen administration technics. The high flow nasal cannula therapy (HFNC) stood out in this
respiratory failure; nursing pandemic, as rather confiicting approaches were taken when caring for COVID-19 patients.
care. Aim: Map available data on the benefits of HFNC in patients with SARS-CoV-2 infection.
Materials and methods: A scoping review will have Joanna Briggs Institute methodology as
guidance. Some criteria of eligibility were taken into consideration to define the population, concept and context, taking into account
adults with SARS-CoV-2 (population), high flow nasal cannula (concept) and hospital setting (context). Literature published in
Portuguese, English and Spanish was reviewed, from the year of 2020, and from the following databases: MEDLINE Complete,
CINAHL Complete, PubMed, Cochrane, Nursing & Allied Health Collection.
Exclusion criteria: All publications in another language, publications with no results regarding the benefits of HFNC in people
with SARS-CoV-2 infection and studies addressing the benefits of HFNC but in association with another oxygen administration
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technics. Two independent reviewers screened the titles and abstracts, and latter analysed the full-text of the selected documents,

extracting the relevant information.

Results: During the course of this search, 119 articles were found of which 12 were included in this scoping review. In general,
all studies presented evidences of the benefits of high flow nasal cannula therapy when caring for patients with SARS-CoV-2
infections, as the reduction of the rate of mechanical ventilation; hospitalization; better tolerance of the technic as well as better
comfort when compared to other oxygen administration technics. Risk in aerosolization was considered to be reduced provided

that specific security measurements are secured.

Conclusions: The HFNC in considered to be a secure technic with specific benefits in the care of the SARS-CoV-2 infected patient.

Introducao

Em dezembro de 2019, uma nova infecdo viral foi
identificada na cidade de Wuhan, na China. O seu
agente, o virus SARS-CoV-2 (vulgarmente conhecido
como coronavirus), foi rapidamente identificado
como causador da doenca “COVID-19”. Devido
a0 seu caracter altamente transmissivel e infecioso,
foi responsavel pela declaracio de uma pandemia
por parte da Organizacdo Mundial de Satde, em
marco de 2020.

A infecio por SARS-CoV-2 inicia-se com a entrada
do virus no hospedeiro, podendo ocorrer pela via
naso e/ou orofaringe, através da inalacao de goticulas
provenientes de secrecoes respiratorias de uma pessoa
infetada, ou pela inoculacao de particulas virais, as
quais, estando presentes nas secrecoes respiratorias,
contaminam maos ou objetos que, em contacto com a
face, permitem que o virus aceda as células epiteliais.!
Uma das principais consequéncias da infecio por
SARS-CoV-2 resulta numa pneumonia hipoxemiante
grave associada a insuficiéncia respiratoria.

Desde o inicio do século passado, a investigacao
em redor do tratamento da insuficiéncia respiratoria
tem-se tornado um marco importante na satde, tendo
sido desenvolvidas diversas formas de abordagem,
desde a oxigenoterapia convencional a ventilaciao
mecanica invasiva e ndo invasiva.? Com o surgi-
mento da pandemia da COVID-19, verificou-se a
necessidade de recorrer a estas terapias na resposta
as pessoas com formas graves da doenc¢a. Numa
fase inicial, e indo ao encontro das recomendacdes
emanadas pela Organizacdo Mundial de Saude, o
suporte ventilatorio na COVID-19 baseava-se na
ventilacio mecinica invasiva. No entanto, verificou-
-se que poderia ser prejudicial, ao provocar lesio
pulmonar induzida pela ventila¢io.?

Na ultima década, a oxigenoterapia nasal de alto
fluxo (ONAF), comumente conhecida por high flow,
tem assumido maior importincia como nova estra-
tégia de abordagem ao doente com insuficiéncia

respiratoria. Esta terapia consiste na utilizacdo de
oxigénio aquecido e humidificado, sendo o circuito
composto por quatro componentes: uma fonte de
oxigénio de alto fluxo, que permite atribuir um fluxo
constante de ar e uma fracdo inspirada de oxigénio
(FiO,), um humidificador, um circuito inspiratorio
aquecido e canulas nasais especificas.??

A pessoa com insuficiéncia respiratoria apresenta
determinadas taxas de fluxo inspiratorio, que excede
o fluxo maximo fornecido pelos dispostivos conven-
cionais. Por fornecer até 100% de oxigénio com um
fluxo maximo de 60 L/minuto, a ONAF minimiza
a diluicdo pelo ar ambiente, aumentando assim a
FiO,.? Como principais vantagens destacam-se, além
da possibilidade de administracdo de um maior fluxo
de oxigénio, a diminuicio do espaco morto que,
consequentemente, contribui para uma diminui¢cao
tanto da frequéncia respiratdria como do trabalho
respiratorio; a melhoria da compliance pulmonar,
bem como o facto de ser uma técnica mais facilmente
tolerada pelas pessoas, com melhorias significativas
na sensacao de dispneia.*> Além dos beneficios
referidos anteriormente, a ONAF permite a pessoa
satisfazer as suas necessidades basicas sem interferén-
cia de interfaces, tais como alimentacdo, hidratacido
e comunicac¢ido, reduzindo significativamente os
niveis de ansiedade das mesmas.?

Apesar de, inicialmente, haver contrassenso rela-
tivamente a utilizacio da ONAF em pessoas com
COVID-19, uma vez que esta poderia estar associada
a dispersao de aerossois e consequente contaminacao
dos profissionais de satide que a implementavam,®
bem como por poder atrasar o inicio da entubacao
orotraqueal e, por conseguinte, a ventilacdo inva-
siva.? Estudos mais recentes®’ reforcam que a ONAF
pode ser considerada uma estratégia de suporte de
oxigénio, tendo sempre em consideracio o histérico
de saude da pessoa, trazendo beneficios decorrentes
da sua utilizacao.?

Tendo em conta a problematica descrita, justifica-
-se a realizacdo da seguinte scoping review,® com o
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objetivo de mapear a evidéncia cientifica acerca dos
beneficios associados ao uso da ONAF na pessoa
com infecio por SARS-CoV-2, decorrente da questdo
de revisdo “Quais sdo os beneficios da utilizacio da
oxigenoterapia nasal de alto fluxo na pessoa com
infecio por SARS-CoV-2?.

A questdo de revisio foi elaborada de acordo
com a estratégia PCC (population, concept, context)®,
sendo que a populacio (P) sio pessoas adultas
(maiores de 18 anos) com infecao por SARS-CoV-2, o
conceito (C) € a oxigenoterapia nasal de alto fluxo,
e o contexto (C) resume-se ao uso da oxigenoterapia
nasal de alto fluxo no doente com infecdo por
SARS-CoV-2 em contexto hospitalar.

Materiais e Métodos

Cumprindo todo o rigor metodologico e transpa-
réncia relativo a elaboracio de uma scoping review,
a presente revisio foi guiada pelo Joanna Briggs
Institute® e organizada de acordo com a checklist
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses extension for scoping review
(PRISMA-ScR).? Inicialmente procedeu-se a identi-
ficacio da questio de investigacao, seguindo-se a
pesquisa de estudos relevantes, selecio e anilise
dos mesmos, culminando no agrupamento, resumo
e apresentacdao de resultados.®

A estratégia de pesquisa pretendeu encontrar
artigos publicados em portugués, inglés e espanhol,
sendo limitada a publicacdes do ano de 2020, uma
vez que a temdtica em estudo se limitava ao ano
considerado, apreciando estudos que abordassem,
diretamente, os beneficios da utilizacio da ONAF
na pessoa com infecao por SARS-CoV-2 (critérios de
inclusio). Os critérios de exclusio incluiram todas
as publicacdes noutra lingua, publicacdes que nao
apresentassem resultados relativamente aos beneficios
da utilizacio da ONAF na pessoa com infecdo por
SARS-CoV-2 e ainda publicacdes que abordassem os
beneficios da ONAF, mas em associacdo com outras
terapias de administracio de oxigénio.

Para identificar artigos sobre a técnica, foi realizada
uma pesquisa inicial, em novembro de 2020, na
MEDLINE e CINAHL, com os termos SARS-CoV-2 e
High Flow Nasal Oxygen, seguindo-se uma anilise
dos titulos, resumos e palavras-chave, de modo a
identificar sinébnimos dos termos utilizados. Através
desta analise inicial, conseguimos perceber a existén-
cia de estudos que abordavam os beneficios do uso
da ONAF na pessoa com SARS-CoV-2, permitindo-nos
proceder a uma pesquisa mais aprofundada.

2022

Uma segunda pesquisa, em dezembro de 2020, foi
realizada nas seguintes bases de dados: MEDLINE
Complete (by EBSCO), CINAHL Complete (by
EBSCO), PubMed, Cochrane e Nursing & Allied
Health Collection. Por fim, as referéncias bibliograficas
dos artigos identificados foram analisadas e incluidas,
sempre que cumpriam os critérios de inclusao.

Para a revisao consideraram-se estudos primarios
de natureza quantitativa experimentais e observa-
cionais e ainda revisdes de literatura que cumpriam
os critérios de inclusio.

Apds a pesquisa, toda a bibliografia encontrada
foi gerida pelo software de gestio bibliografica
Mendeley, sendo removidos os duplicados.

Os artigos encontrados, num total de 119, foram
analisados por dois revisores independentes, tendo
em conta a relevancia do titulo e resumo. Posterior-
mente, os artigos escolhidos desta primeira selecio
(33 artigos) foram analisados em texto integral,
atendendo aos critérios de inclusdo, tendo sido
selecionados, para a realizacao da revisdo, 12 artigos.

Foram excluidos 21 artigos por nio darem res-
posta aos obijetivos da tematica em estudo e nio
cumprirem os critérios de inclusio, nomeadamente
nido apresentarem resultados acerca dos beneficios
da utilizacio da ONAF na pessoa com infe¢do por
SARS-CoV-2 ou indicarem resultados, mas sempre
em associacdo com outras terapias de administracio
de oxigénio.

O processo de pesquisa e selecio encontra-se
sintetizado no diagrama Prisma, evidenciado na
figura 1.

Os dados extraidos dos artigos pelos mesmos
dois revisores independentes sao apresentados nos
resultados, em formato de tabela, incluindo uma
sintese acerca da populacio, método de estudo e
principais conclusdes para a questao de pesquisa.
Quaisquer divergéncias encontradas na extraciao e
dados foram resolvidas por meio de discussao.

Resultados

Os resultados apresentam-se relatados, de forma
resumida, com o propésito de descrever como se
relacionam com o objetivo e questio de pesquisa.
A apreciacao dos resultados foi realizada de forma
interativa entre os investigadores. A avaliacio meto-
dologica dos estudos nio foi incluida, visto nio ser
um critério obrigatério para a realizaciao de scoping
reviews.?

Os artigos incluidos limitam-se ao ano de 2020,
tendo sido desenvolvidos em Africa do Sul, Franca,



Figura 1 - Diagrama Prisma (adaptado do PRISMA-ScR®)

Registos excluidos

por titulo
(n=17)

Registos excluidos pelo

resumo

(n=9

A oxigenoterapia nasal de alto fluxo na pessoa com infe¢do por SARS-CoV-2 7

tura, um estudo experimental e um estudo piloto.
O numero de participantes em cada estudo varia
desde 9 até uma amostra de mais de 300, no
entanto, os resultados identificados em todos os
estudos sdo consensuais. Os principais conteados
encontrados centram-se nos beneficios da utilizaciao
da ONAF em pessoas com infecio por SARS-CoV-2,
nomeadamente beneficios fisiologicos (melhoria da
funcao respiratoria, diminuicio da necessidade de
escalar para outras terapias de administracio de
oxigénio mais invasivas, menor taxa de mortalidade,
maior conforto relativamente a outras terapias,
possibilidade de desempenhar as atividades de
vida diarias, entre outros) mas também beneficios
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psicologicos. Um dos estudos reforca a importancia
da associacio da ONAF com o decubito ventral.
Na maioria dos estudos apresentados, as pessoas

China, Espanha, Itilia e Estados Unidos
da América. Sio maioritariamente estudos obser-

submetidas a ONAF tiveram alta hospitalar, sem
necessidade de oxigenoterapia domiciliar. Em suma,
todos os estudos evidenciam que a ONAF é uma
técnica segura e efetiva para ser implementada em
pessoas com infecao por SARS-CoV-2.

Os principais resultados encontrados a partir da
anilise de conteudo dos 12 artigos incluidos sio
apresentados de forma sintetizada na tabela 1.

vacionais longitudinais, duas revisdes de litera-

Tabela 1 - Sintese dos principais resultados

Autor, ano, pais

Desenho do estudo

Metodologia

Resultados

Calligaro
et al., 2020,
Africa do Sul

Observacional
Prospetivo

293 pessoas com
COVID-19 foram
submetidas a ONAF,
durante um periodo
de 16 dias.

— 137 pessoas tiveram sucesso na implementagdo da técnica, sendo que a
maioria (128) teve alta hospitalar, 8 permaneceram no hospital (apesar de
conseguirem fazer desmame) e 1 faleceu.

— As pessoas que obtiveram sucesso com a ONAF apresentaram, ap6s 6h
de inicio da técnica, melhor SpO,, baixas FR e FC e necessidade de FiO,
mais baixas.

— O estudo refere que a ONAF pode ser utilizada como suporte ventilatorio
em pessoas com pneumonia ou insuficiéncia respiratoria associada a
COVID-19, evitado a VMI, mesmo em casos de hipoxemia severa.

— Em suma, o uso da ONAF, podendo ser feito fora da UCI, é vidvel em
pessoas com SARS-CoV-2 positivo.

Demoule
et al., 2020,
Franca

Observacional
Retrospetivo
Longitudinal

379 pessoas com
COVID-19 em UCI,
sendo que 146 foram
submetidas a ONAF,
testando-se a taxa de
VMI e mortalidade nos
dois grupos.

— O estudo sugere que a ONAF reduz significativamente a taxa de EOT e,
consequente, de VML

— A taxa de mortalidade é similar nos dois grupos, concluindo-se que a
ONAF nao aumenta a taxa de mortalidade em pessoas com COVID-19.

— Os autores sugerem que a ONAF é segura como abordagem terapéutica
na pessoa com infe¢ao por SARS-CoV-2.

Geng
et al., 2020,
China

Observacional
Longitudinal

8 pessoas com doenca
por COVID-19 severa
ou critica foram
submetidas a ONAF,
durante 7/10 dias.

— Ap6s 24h de inicio do tratamento, a SpO, e a relacio P/F aumentaram
substancialmente. A FiO, foi reduzida ao longo do tratamento, sendo que
as pessoas suspenderam a ONAF e iniciaram oxigenoterapia convencional.
A totalidade teve alta hospitalar.

— A ONAF providencia uma pressao positiva no final da expiragao, permitindo
uma melhoria da ventilacao/perfusio. A ONAF fornece, também, um
fluxo de oxigénio aquecido e humidificado, em comparacio com a VNI,
demonstrando mais vantagens relativamente 4 mesma.

— A ONAF reduz a taxa de EOT e melhora o prognostico de doentes com
insuficiéncia respiratoria.

— A ONAF nio substitui a VMI, mas revela-se uma boa opcao de tratamento.
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Tabela 1 - Sintese dos principais resultados (cont.)

2022

Autor, ano, pais Desenho do estudo Metodologia Resultados
- — A ONAF providencia altos fluxos de oxigénio, reduzindo a taxa de EOT,
Glrtin Kaya . o .
L s . a taxa de mortalidade, e diminui o tempo de internamento em UCL
et al., 2020, Revisdo de literatura N/A N . ) . o . o
Turquia — A ONAF é mais confortavel, na medida em que o ar € aquecido e humificado;
no entanto, requer monitorizacao rigorosa em casos de doenca grave.
— Ao fim de 1 més, 19 pessoas fizeram desmame da ONAF, 4 mantiveram
a terapia e 4 faleceram. Das 4 pessoas que mantiveram a ONAF, apenas
Gu 34 pessoas com 2 foram transferidas para a UCIL.
et al 31020 Monocéntrico COVID-19, sendo que |— A ONAF é considerada segura e efetiva.
Fr;n 2 ’ Retrospetivo 27 foram submetidas |- O risco de aerossolizacio é reduzido, uma vez que a equipa de profissionais
¢ a ONAF. de satde deve usar EPI adequados durante a implementacao da técnica.
— Os autores sugerem que a ONAF apresenta um impacto psicologico mais
favoravel do que outras formas de ventilacao.
196 pessoas com insu-
Panadero Observacional ficiéncia respiratoria
) . causada por COVID- |- 19 pessoas tiveram sucesso na terapia, e 21 tiveram insucesso, com
et al., 2020, Retrospetivo . o e N R o - N
Espanha Longitudinal -19, submetendo necessidade de EOT (mais idosos e com mais comorbilidades).
P 40 a ONAF, durante
30 dias.
— A ONAF é mais confortavel e mais bem tolerada que a VNI; apresenta
L como beneficios a reducao do espaco morto e aumento dos volumes
Suffredini R PR .
. - . expiratorios; melhora o trabalho respiratorio; é considerada uma ponte
e Allison, M., Revisao de literatura N/A . . )
entre a oxigenoterapia convencional e a VMI.
2020, EUA ) PN
— Recomenda-se o uso da mascara cirargica.
— Associar o decubito ventral pode melhorar os resultados da ONAF.
— Aumento significativo na FC, FR e relacio P/F no grupo de ONAF, ao fim
22 pessoas com de 6h de tratamento, em compara¢do com a oxigenoterapia convencional.
COVID-19, sendo 12 Todas as pessoas submetidas a ONAF tiveram alta hospitalar.
Teng . submetidas a ONAF e |- A ONAF pode melhorar os valores de PCR, melhorando a infe¢io e
Experimental o . . . . .
et al., 2020, Longitudinal as restantes 10 a oxi- reduzindo o tempo de permanéncia em UCI/internamento.
China g genoterapia conven- |— A ONAF promove o recrutamento alveolar, melhora a capacidade residual
cional, avaliando-se a pulmonar e reduz o trabalho respiratorio.
eficicia até 72h. — As pessoas relataram melhor conforto.
— A ONAF tem alto valor de aplicacdo clinica.
9 pessoas submetidas |— 7 pessoas evitaram a EOT, o que indica que o DV diminuiu a possibilidade
Tu a ONAF e colocadas de EOT em doentes com ONAF.
. em decubito ventral, |— O DV permite um melhor recrutamento alveolar e, aliando-se a ONAF,
et al., 2020, Estudo piloto § . . j . A j S
China durante mais de dois melhora a oxigenag¢do e aumenta o volume inspiratorio.
dias. — A ONAF associada ao DV pode ser considerada uma medida preventiva
ou de resgate, mas usada com precaucao.
— 19 pessoas tiveram sucesso com a terapia, 9 insucesso e com necessidade
Vianello Observacional 28 pessoas submetidas | de iniciar VNI (5 prosseguiram para EOT e 3 faleceram).
et al., 2020, Retrospetivo a ONAF, durante 10 |— A ONAF melhora o washout de CO,, gera PEEP e evita lesoes associadas
Italia Longitudinal dias. a outras técnicas de oxigenoterapia.
— A ONAF ¢ importante para reverter a hipoxemia.
— Das 17 pessoas submetidas a ONAF apenas 7 passaram para VNI e 2
. 318 pessoas com
Wang Observacional para VML
. COVID-19, colocando- . . s
et al., 2020, Retrospetivo — O uso da ONAF deve ser considerado como uma medida primdria na
. L -se 17 em ONAF, 9
China Longitudinal em VNI ¢ 1 em VMI COVID-19.
" | — A ONAF ¢é mais confortavel e a sua manipulacio mais facil.
290 pessoas com — Em 20 pessoas registou-se insucesso da ONAF, com necessidade de se
COVID-19, sendo que . - -
43 foram submetidas a proceder 2 EOT em 13 delas.
Xia Observacional . — A ONAF ¢é uma medida de suporte ventilatorio eficaz em casos de doenca
Coa ONAF, 24 submetidas
et al., 2020, Multicéntrico leve/moderada.
. . a VNI ou VMI, e 223 . . . s
China Retrospetivo . — Baixa SpO, ou PaO, e género masculino, antes do inicio do tratamento,
sem O,, avaliando-se P L ) .
2 é preditivo de falha da ONAF (neste estudo).
a eficicia ao longo de | : . ) . .
3 dias — Se a ONAF for implementada precocemente, pode ser mais efetiva.

Legenda: CO,: Dioxido de carbono; DV: Dectbito Ventral; EOT: Entubac¢ao Orotraqueal; EPI: Equipamentos de Prote¢ao Individual; FC: Frequéncia Cardiaca;
FiO,: Fracdo inspiratoria de oxigénio; FR: Frequéncia Respiratoria; O,: Oxigénio; ONAF: Oxigenoterapia Nasal de Alto Fluxo; PaO,: Pressdo arterial de
oxigénio; PCR: Proteina C Reativa; PEEP: Positive End-Expiratory Pressure; Relagcdo P/F: Relacdo entre PaO2/FiO2; SARS-CoV-2: Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2; SpO,: Saturacdo periférica de oxigénio; UCI: Unidade de Cuidados Intensivos; VMI: Ventilacdo Mecanica Invasiva; VNI: Ventilacao
Nao Invasiva.
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Discussao

A utilizacio da ONAF na pessoa com SARS-CoV-2
constitui uma problematica com impacto crescente
ao longo dos ultimos tempos. Apesar de todas as
controvérsias relativamente ao uso da ONAF, os 12
artigos analisados, demonstram beneficios na pessoa
com COVID-19.

Dois autores'™! incluidos nesta revisao relatam
que a ONAF é segura e efetiva para implementar em
casos de doenca por COVID-19, reduzindo significa-
tivamente a taxa de ventilacio mecinica invasiva.!®!!

Outro autor afirma que a ONAF pode ser imple-
mentada em casos de pneumonia associada a
COVID-19 com hipoxemia severa,®> no entanto, &
relatado ser eficaz em situacdes de doenca leve/
/moderada, obtendo apenas resultados positivos
em doentes com relacoes PaO,/FiO, superiores a
200 mmHg'** afirmando que valores de relacio
PaO,/FiO, inferiores a 100 mmHg sdo preditivos
de insucesso da terapia.'t

Foi evidenciado, a partir da analise dos estudos
3 e 15, que as pessoas submetidos a ONAF, ao fim
de algumas horas, obtiveram valores de saturacdes
periféricas de oxigénio (SpO,) superiores, frequéncia
respiratoria melhorada, melhores relacdoes PaO,/
/FiO, e necessidades decrescentes de FiO,, com-
parativamente ao inicio da terapia.*" Verificou-se
que as melhorias fisiologicas identificadas se devem
ao efeito da pressdo positiva no final da expiracdo,
0 que, consequentemente, provoca recrutamento
alveolar, aumento dos volumes respiratorios e melho-
ria da capacidade residual pulmonar.'® Desta forma,
verifica-se uma reducdo do trabalho respiratorio,
do washout de didxido de carbono, melhorando
significativamente a relacdo ventilacio/perfusio e
oxigenacao. 141517

O decubito ventral, comummente conhecido como
prone position, tem-se tornado uma intervencao
frequente na doenca COVID-19. Quando associado
a ONAF, verificaram-se elevadas taxas de sucesso.
Autores de dois estudos *' testaram esta associacao,
tendo obtido, ao fim de 2 horas, melhoria nos
valores de oxigenacao, nomeadamente aumento
dos valores de SpO,, pressao parcial de oxigénio no
sangue arterial e decréscimo da pressao parcial de
dioxido de carbono no sangue arterial. O decubito
ventral &€ uma medida utilizada na hipoxemia severa,
comprovando-se ser uma intervencao segura em
associacdo com a ONAF, melhorando o volume
corrente e a oxigenacao, podendo, potencialmente,
evitar a necessidade de ventilacio mecinica.*"’

Relativamente a taxa de mortalidade, verificou-se
que a utilizacdo da ONAF reduz a taxa de morta-
lidade em pessoas com COVID-19, melhorando o
prognostico das mesmas.'

No que diz respeito a técnica de ONAF, dois
autores “'® de estudos incluidos nesta revisao eviden-
ciaram algumas vantagens na utilizacio da mesma.
A ONAF, ao providenciar altos fluxos de oxigénio
aquecidos e humidificados, reduz substancialmente
0 espaco morto anatbmico e melhora eficazmente
a oxigenacdo. Tendo em conta que o equipamento
da ONAF impede a entrada de ar ambiente para o
circuito, evita, desta forma, a diluicao do fluxo de ar,
promovendo a manutenc¢do da FiO, preestabelecida.*
Alguns estudos™® consideraram que as pessoas
possam continuar a falar e a interagir com a familia e
profissionais de satude, tornando-se psicologicamente
mais favoravel que outras técnicas de oxigenoterapia,
adaptando-se melhor a técnica por periodos mais
prolongados.*” Verificou-se, através da analise de
estudos incluidos num dos artigos selecionados,'® que
a humidificacdo e o aquecimento do ar, fornecidos
pela ONAF, diminuem a perda de calor e agua
pelo trato respiratorio, com recuperacao da funcio
ciliar, promovendo a libertacio de secrecdes e,
consequentemente, a reducio das sobreinfecdes do
trato respiratorio. '

Para além de ser uma técnica de simples mani-
pulacdo, também reduz a ocorréncia de lesoes
na pele, em comparacao com outras técnicas de
oxigenacdo, como a ventilacio nao invasiva, pelo
uso de interfaces diferentes.!>!*

E relatado também que os doentes sentem maior
conforto na adaptacio 2 ONAF, evidenciando reducio
da dispneia.® Desta forma, ao conservar a energia
do organismo, acelera a recuperacdo, conduzindo
ao sucesso da terapia.’

Apesar de estudos iniciais documentarem que a
ONAF poderia estar contraindicada em pessoas com
SARS-CoV-2, devido ao risco de aerossolizacio e
consequente contaminacao dos espacos e transmis-
sdo de infecdo cruzada, atualmente alguns estudos
contrariam esta ideia. E afirmado que o risco de
aerossolizacdo é reduzido,"" no entanto devem ser
tomadas medidas especificas para evitar a transmissao
do virus, tais como utilizacdo de quartos de pressao
negativa ou mesmo quartos individuais, utilizacio
de equipamentos de protecio individual, lavagem
periddica das mios e distanciamento social.'** Um
dos autores® evidencia, ainda, que o risco de dis-
persao de aerossois nao € maior do que em outras
terapias de administracio de oxigénio, salientando
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a importincia da vigilincia da condensacao de
dgua no circuito, devido ao risco de ocorréncia de
infecdes associadas aos cuidados de saude.’

Além das medidas referidas anteriormente, salienta-
-se 0 uso de mascara cirargica que cubra o nariz e
a boca dos doentes, durante a terapia, como medida
de minimizacdo da dispersao de aerossois.*

Em suma, as pessoas submetidas a ONAF tiveram
sucesso com o uso da terapia, sendo que a maijoria
teve alta hospitalar, sem necessidade de oxigeno-
terapia domiciliar. Considera-se que a ONAF pode
reduzir o tempo de internamento, nao necessitando
de ser implementada em Unidades de Cuidados
Intensivos, reservando as camas das mesmas para
doentes com necessidade de ventilacio mecinica
invasiva. !

A ONAF & uma opciao terapéutica capaz de
melhorar a hipoxemia e quadros de insuficiéncia
respiratoria associados a COVID-19, podendo evi-
tar a entuba¢io orotraqueal e reduzir as taxas de
mortalidade.

Salientamos que, apesar da ONAF ser uma técnica
simples e com bastantes resultados positivos, requer
uma monitorizac¢ao rigorosa da estabilidade hemodi-
nimica e adaptacio da pessoa.'® Os autores reforcam
ainda que, se for implementada precocemente, pode
tornar-se mais efetiva.'?

Limita¢cdes do estudo: consideramos que a pro-
blematica é recente e, inevitavelmente, ndo existe
muita investigacao acerca da mesma. Evidenciamos
que seria importante a continuidade da investigacao
na area do uso da ONAF na pessoa com infeciao
por SARS-CoV-2.

Conclusoes

Esta scoping review teve como objectivo o mapea-
mento da evidéncia cientifica disponivel acerca dos
beneficios da ONAF na pessoa com infecio por
SARS-CoV-2.

Foram identificados estudos que demonstraram
evidéncia relativamente a utilizacio da ONAF na
pessoa com COVID-19.

Verificou-se, a partir da analise dos estudos inclui-
dos nesta scoping review, que a ONAF ¢é capaz de
melhorar a fungdo respiratoria da pessoa, evitando
a necessidade de outras terapias de administra-
¢do de oxigénio mais invasivas e desconfortaveis.
Identificou-se que a associacio do decubito ventral
com a terapia ONAF aumenta a taxa de sucesso da
mesma, trazendo resultados mais benéficos para a
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pessoa. Esta técnica permite, também, que a pessoa
tenha um papel mais ativo na manutenc¢ao do seu
estado de satde, na medida em que fica capacitada
para o desenvolvimento de determinadas atividades
de vida didrias, tais como alimentacdo, hidratacio,
comunicacao, que se encontram comprometidas
quando esta submetida a outras técnicas de ven-
tilacao.

Identificou-se que o risco de aerossolizacdo é
minimo, nio comprometendo diretamente a segu-
ranca dos profissionais de satde envolvidos, com
medidas de seguranca adequadas na abordagem a
pessoa com COVID-19.

Em suma, esta revisdo demonstra que a ONAF
é segura e efetiva na abordagem a pessoa com
SARS-CoV-2 e pode ser utilizada em situacdes de
insuficiéncia respiratoria resultante da COVID-19,
tendo em conta os beneficios evidenciados ao longo
da revisao.
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