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APRESENTAÇÃO

O ano de 2020 iniciou marcado pela pandemia da COVID-19 [Coronavirus Disease 
2019], cujo agente etiológico é o SARS-CoV-2.  Desde a gripe espanhola, em meados 
de 1918, o mundo não vivia uma crise sanitária tão séria que impactasse profundamente 
todos os segmentos da sociedade. O SARS-CoV-2 trouxe múltiplos desafios, pois pouco 
se sabia sobre suas formas de propagação e ações no corpo humano, demandando 
intenso trabalho de Pesquisadores(as) na busca de alternativas para conter a propagação 
do vírus e de formas de tratamento dos casos. 

No Brasil, a doença tem se apresentado de forma desfavorável, com elevadas taxas 
de contaminação e de mortalidade, colocando o país entre os mais atingidos. Em todas 
as regiões, populações têm sido acometidas, repercutindo impactos sociais, sanitários, 
econômicos e políticos. Por se tratar de uma doença nova, as lacunas de informação e 
conhecimento ainda são grandes, sendo que as evidências que vão sendo atualizadas 
quase que diariamente, a partir dos resultados das pesquisas. Por isso, as produções 
científicas são cruciais para melhor compreender a doença e seus efeitos, permitindo 
que se pense em soluções e formas para enfrentamento da pandemia, pautando-se na 
cientificidade. Reconhece-se que a COVID-19 é um evento complexo e que soluções 
mágicas não surgirão com um simples “estalar de dedos”, contudo, mesmo diante desta 
complexidade e com os cortes de verbas e ataques de movimentos obscurantistas, os(as) 
Cientistas e as universidades brasileiras têm se destacado neste momento tão delicado 
ao desenvolverem desde pesquisas clínicas, epidemiológicas e teóricas até ações 
humanitária à população. 

Reconhecendo que, para entender a pandemia e seus impactos reais e imaginários 
no Brasil, devemos partir de uma perspectiva realista e contextualizada, buscando 
referências conceituais, metodológicas e práticas, surge a proposta deste livro. A obra 
está dividida em três volumes, elencando-se resultados de investigações de diversas 
áreas, trazendo uma compreensão ampliada da doença a partir de dimensões que 
envolvem alterações moleculares e celulares de replicação do vírus; lesões metabólicas 
que afetam órgãos e sistemas corporais; quadros sintomáticos; alternativas terapêuticas; 
efeitos biopsicossociais nas populações afetadas; análise das relações das sociedades 
nas esferas culturais e simbólicas; e algumas análises por regiões.

Destaca-se que esta obra não esgota a discussão da temática [e nem foi pensada 
com esta intenção], contudo, avança ao permitir que os conhecimentos aqui apresentados 
possam se somar às informações já existentes sobre a doença. Este material é uma 
rica produção, com dados produzidos de forma árdua e rápida por diversos(as) 
Pesquisadores(as) de regiões diferentes do Brasil.

Sabemos o quão importante é a divulgação científica e, por isso, é preciso evidenciar 
a qualidade da estrutura da Atena Editora, que oferece uma plataforma consolidada e 



confiável para os(as) Pesquisadores(as) divulgarem suas pesquisas e para que os(as) 
leitores(as) tenham acesso facilitado à obra, trazendo esclarecimentos de questões 
importantes para avançarmos no enfrentamento da COVID-19 no país.

Luís Paulo Souza e Souza
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RESUMO: Com o aparecimento da pandemia 
em virtude do novo coronavírus, houve 
muitas modificações não só em relação ao 
conhecimento médico, mas também no cenário 
dos serviços de saúde. A infecção causada pelo 
SARS-CoV-2 se caracteriza principalmente 
pelo acometimento do sistema respiratório, 
abrangendo desde casos assintomáticos até a 
síndrome respiratória aguda grave, a qual pode 
levar à morte. No entanto, o comprometimento 
de outros sistemas, como o sistema neurológico, 
tem sido relatado. Nesse sentido, este artigo tem 
como objetivo expor as principais manifestações 
no sistema nervoso central associadas ao 
novo coronavírus e identificar as mudanças 
que ocorreram na sala de emergência, 
especialmente em relação à prática neurológica. 
Para isto, realizou-se uma revisão de literatura 
através de artigos encontrados no período de 
2019 a 2020 nas bases de dados da PUBMED 
e SciElo. Foi observado que os principais 
sintomas neurológicos relatados são tontura, 
dor de cabeça, hipogeusia, hiposmia e outras 
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manifestações mais graves como polineuropatia e doenças cerebrovasculares, ainda que 
as bases fisiopatológicas da associação entre o vírus e essas manifestações permaneçam 
pouco esclarecidas. Diante dessa relação, identificaram-se alterações importantes na 
conduta dos profissionais de neurologia, desde as medidas tomadas para a admissão nos 
serviços de saúde até as decisões tomadas nas emergências clínicas.
PALAVRAS-CHAVE: sala de emergência na neurologia; manifestações neurológicas do 
Covid-19; impactos do Covid-19

CHANGES IN THE EMERGENCY ROOM IN THE COVID-19 ERA

ABSTRACT:Since the emergence of the pandemic due to the new coronavirus a lot has 
changed not only in the medical knowledge, but also in the healthcare services scenario.  
The infection caused by the SARS-CoV-2 is mainly characterized by the involvement of the 
respiratory system, ranging from asymptomatic cases to acute respiratory distress syndrome 
(ARDS), which can lead to death. However, the impairment of other systems, such as the 
neurological system, has been reported. Hence, this article aims to expose the main central 
nervous system manifestations related to the new coronavirus and to identify the changes 
that occurred in the emergency room, especially in the neurological practice. For this, a 
literature review was performed  and articles found in the period from 2019 to 2020 in the 
databases PUBMED and SciElo were analysed. It was observed that the main symptoms 
reported are dizziness, headache, hypogeusia, hyposmia and other severe manifestations 
such as polyneuropathy and cerebrovascular diseases, even though the pathophysiological 
mechanisms of the association between the virus and these symptoms remain unclear. In 
face of this, important changes were identified in the conduct of neurology professionals, 
ranging from measures taken for the admission in healthcare services to the decisions made 
in clinical emergencies.
KEYWORDS: emergency room in neurology; clinical manifestations of Covid-19; Covid-19 
impacts

1 |  INTRODUÇÃO

A Covid-19 é causada por um novo coronavírus, envelopado de RNA, que possui 
alto grau de transmissibilidade, tendo a sua primeira aparição em dezembro de 2019, 
em Wuhan, China. Assim, espalhou-se para o mundo, acarretando em um crescimento 
exponencial de indivíduos infectados e tornando-se a maior pandemia do século XXI. 
No Brasil, nas localidades mais afetadas pela disseminação do coronavírus, houve um 
aumento na demanda de serviços de saúde, o que culminou no surgimento de novas 
dificuldades para resguardar o atendimento adequado aos pacientes 27,17.

Além dos sintomas respiratórios, os quais se enquadram como umas das principais 
formas de aparecimento da doença; possíveis manifestações neurológicas como: dor de 
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cabeça, tontura, comprometimento da consciência, convulsões, encefalopatia, anosmia 
e ageusia estão sendo cada vez mais relatadas, sugerindo a possível existência de 
neurotropismo. 27

Frente à grande infectividade, é fundamental preservar a segurança dos 
profissionais de saúde e dos outros pacientes, visando minimizar a exposição ao risco 
de contaminação pelo vírus. Ademais, o receio da população em procurar atendimento 
médico emergencial para outras doenças, quando necessário, acarreta muitas vezes, 
em evoluções desfavoráveis com o aumento da morbidade e altos custos a longo prazo, 
sendo necessário, pois, a implementação de mudança nas condutas de atendimento 
emergencial.8, 13

2 |  METODOLOGIA 

O presente trabalho busca compreender as nuances do comportamento clínico da 
Covid-19, bem como da atuação dos profissionais de saúde que vem necessitando de 
adaptações frente à pandemia, principalmente quanto à dimensão neurológica da doença. 
Portanto, através de uma revisão narrativa, de caráter qualitativo, pode-se perceber a 
dimensão dos impactos e atentar para possíveis respostas sobre o que deve mudar na 
atuação hospitalar.

Está revisão de literatura foi realizada a partir da busca de artigos em bases como 
o PUBMED e Scientific Eletronic Library Online (SciELO), considerando-se os artigos 
publicados sobre Covid-19 entre 2019 e 2020. Para tal fim, as palavras-chave utilizadas na 
busca foram: coronavírus neurological manifestations, Covid-19 neurological implications, 
cerebrovascular diseases and COVID-19, emergency roomand COVID-19; neurology 
health care services during pandemic, COVID-19 pandemic implications. Assim, foram 
encontrados 302 abordando as temáticas citadas. 

Por isso, utilizou-se para a construção deste trabalho, artigos, que relataram a 
Covid-19 em seus aspectos sintomatológicos, bem como as mudanças nos protocolos 
clínicos emergenciais neurológicas diante da necessidade de novos métodos para tratar 
a doença.

3 |  DISCUSSÃO

O vírus SARS-CoV-2, conhecido como o novo coronavírus, é o sétimo coronavírus 
que infecta seres humanos, sendo geneticamente semelhante ao SARS-CoV-1 e ambos 
utilizam as proteínas spikes de sua superfície para se conectar à enzima conversora de 
angiotensina II. A presença da ECA II na superfície celular dos tecidos do hospedeiro está 
relacionado ao tropismo apresentado pelo SARS-CoV-2 em relação ao órgão. A ECA II 
está presente no intestino delgado, no epitélio das vias aéreas, nas células renais, no 
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parênquima pulmonar, no endotélio vascular e no sistema nervoso central 27,16  . Portanto, 
é evidente que o SARS-CoV-2 apresenta tropismo por diferentes tecidos e com isso é 
possível compreender as diversas manifestações extra-pulmonares da doença. 

Quanto ao espectro clínico de apresentações, há uma variedade do quadro clínico 
de um paciente com Covid-19 que  varia desde às expressões assintomáticas até ao 
acometimento de órgãos e sistemas. Dentro do aspecto sintomático podem ocorrer 
casos leves, moderados e graves. Os sintomas preponderantes, nos casos leves, são 
febre, dor de cabeça, dispneia, tosse, diarréia e fadiga.27 Tais casos podem evoluir 
para uma dispnéia com a saturação de oxigênio maior que 94 %, o que caracteriza o 
nível moderado. A doença é tida como grave quando o paciente apresenta taquipneia 
acentuada, hipoxemia com a saturação de oxigênio ≤93% e infiltrados pulmonares.8 Neste 
contexto, uma pequena parcela dos pacientes infectados desenvolve estágios clínicos 
considerados críticos da doença como: síndrome do desconforto respiratório (SARS), 
sepse, coagulação intervascular disseminada (CIVD), insuficiência cardíaca aguda e 
lesão renal aguda 13,16 

Uma parcela dos pacientes acometidos pela Covid-19, principalmente nos casos 
graves, pode evoluir com a presença de manifestações neurológicas. Segundo descrições 
da casuística em Wuhan, China, onde foram examinados 214 pacientes hospitalizados com 
Covid-19, com 36,4% apresentaram envolvimento neurológico a nível de sistema nervoso 
central (24,8%), sistema nervoso periférico (8,9%) e lesões musculares esqueléticas 
(10,7%)13.    

Sintomas neurológicos Manifestações neurológicas

Sistema nervoso central Tontura, Doença Vascular Cerebral, Ataxia, 
Epilepsia, Mielite transversa, Encefalopatia,

Encefalite, Redução do Nível de 
Consciência,  Cefaléia  e Convulsão

Sistema nervoso periférico Ageusia, Anosmia, Comprometimento 
da Visão,  dor neuropática, Síndrome de 

Guillain Barré
Lesão muscular esquelética Miopatia e Creatina quinase sérica >200 U/L

Tabela 1- Sintomas neurológicos relacionados à Covid-19 
Fonte: tabela de autoria dos referidos autores.

Quanto aos sintomas neurológicos específicos, fazem-se aspectos importantes: 

3.1 Cefaléia

A dor de cabeça em pacientes com a Covid-19 é umas das manifestações iniciais 
da enfermidade, podendo estar presente em um terço dos pacientes doentes, sendo 
normalmente associados a quadros de náusea, vômitos e diarréias. Além disso, a cefaléia 
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tende a iniciar e terminar, relativamente, ao mesmo tempo dos sintomas típicos da infecção 
viral, sendo caracterizada como difusa e de intensidade moderada a grave. Embora essa 
patologia seja comum, é necessária a busca por sinais de alerta, como alteração de 
freqüência ou intensidade da dor de cabeça, para que se possa extinguir outras hipóteses 
de causas relacionadas à cefaléia.3,5

3.2 Hiposmia/ageusia

Possui uma elevada prevalência, sendo encontrada mais comumente nos pacientes 
jovens e que possuem sintomas leves da Covid-19. Isso pode ser percebido na pesquisa 
desenvolvida por 12 hospitais europeus, na qual verificou-se que dentre os 417 pacientes 
diagnosticados com leve a moderada confirmação laboratorial de Covid-19, apresentaram 
disfunções olfativas e gustativas em 85,6% e 88,0%, respectivamente, sendo a associação 
destas patologias muito comum10. Diferentemente dos resultados tidos no estudo realizado 
em Wuhan, que analisou pacientes internalizados, cuja prevalência da anosmia  foi 
encontrada em uma parcela pequena dos infectados; portanto essa patologia parece estar 
associada a um prognóstico positivo da doença.2,11 Além disso, a anosmia da Covid-19 
costuma se manifestar no início da infecção; muitas vezes não se associando a obstrução 
nasal; o que é diferente de outros vírus como o rinovírus, o vírus parainfluenza Epstein-
Barr e alguns coronavírus; dando, assim, a suspeitar de infecção por Covid-1910.

Os estudos mostram que 25,5% dos pacientes com anosmia e ageusia se recuperam  
após 2 semanas do término dos sintomas gerais, sendo que grande parte dos pacientes 
que desenvolvem tais manifestações clínicas não recebem tratamento para esses sintomas 
específicos, sendo usado em alguns pacientes irrigações salinas nasais, corticosteróides 
nasais e orais para os casos de anosmia; e l-carnitina ou oligoelementos e vitaminas para 
os pacientes com disfunção gustativa10 .     

3.3 Síndrome de guillain-barré

Dentre as possíveis manifestações neurológicas, a síndrome de Guillain-Barré vem 
se destacado como um possível acometimento neurológico. É necessário estar atento  
de que um paciente que se apresenta com uma doença paralítica aguda - como SGB, 
encefalomielite ou miosite - mesmo sem febre, dispnéia ou qualquer sintoma sistêmico, 
pode representar a primeira manifestação de Covid-19. Esse cuidado é condizente, 
considerando que apenas 43% dos pacientes positivos para o novo coronavírus na 
admissão têm febre e muitos dos pacientes atuais com SGB não apresentaram sintomas 
na admissão7.

É de extrema importância pontuar que esses casos iniciais de GBS também destacam 
que 2 sinais clínicos e laboratoriais, anosmia / ageusia e linfocitopenia / trombocitopenia, 
são sinais de alerta na suspeita de Covid-19 em pacientes assintomáticos com eventos 
neurológicos agudos7.
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Além disso, importante destacar que a SGB atinge o pico de 5 a 10 dias após os 
primeiros sintomas do Covid-19, o que, nas unidades de terapia intensiva (UTI), ajuda a 
distinguir a SGB da neuropatia da doença crítica que geralmente aparece mais tarde no 
curso de pacientes graves internados na UTI23. 

Assim, é válido ressaltar também que algumas pesquisas indicam que o Covid-19 
pode desencadear não apenas a SGB, mas outras doenças neurológicas autoimunes que 
necessitam de vigilância para o diagnóstico precoce e o início da terapia. Embora a infecção 
por Covid-19, como a maioria dos outros vírus, possa potencialmente piorar pacientes 
com auto-imunidade pré-existente, não há evidências de que pacientes com doenças 
neurológicas autoimunes estáveis   em imunoterapias comuns estejam enfrentando riscos 
aumentados de infecção¹.

3.4 Acidente vascular encefálico (ave)

Pesquisas estão sendo realizadas para entender a correlação entre a  Covid-19 
e o acidente vascular encefálico. A grande questão a ser analisada atualmente é se as 
alterações desencadeadas pelo vírus podem ser a causa de um evento cerebrovascular, 
ou se casos em que as duas patologias surgiram concomitantemente e, na verdade, não 
possuem uma correlação direta.18

Um estudo22 baseado na análise o tempo de tromboplastina parcial ativado(PTTa) 
concluiu que pacientes portadores de Covid-19 possuem um estado de hipercoagulabilidade 
que precede ou coincide com graves complicações2. Também foi encontrado, em uma 
outra pesquisa, anteriormente mencionada, realizada em Wuhan, China envolvendo 214 
pacientes com Covid-19, que 2,8% dos pacientes apresentaram AVE isquêmico e 5,7% no 
subgrupo de 88 pacientes, que apresentavam quadros mais graves da doença tiveram um 
nível de D-dímeros significativamente elevados, considerando o estado pró-trombótico 
possível etiologia do AVE. 13

Além do D-dímero, proteína C-reativa(PCR) elevada também se mostrou  associada 
com o evento cerebrovascular na Covid-19.4,24.  Observou-se também casos de pacientes 
com idade inferior a 50 anos, que foram admitidos na emergência e diagnosticados com 
AVE de grandes vasos e Covid-19.15

Portanto, é importante considerar que essa condição de hipercoagulabilidade 
sistêmica provocado direta e indiretamente(através da resposta inflamatória) pelo vírus 
é uma boa alternativa para interligar às duas doenças13. Contudo, ainda não podemos 
dizer até que ponto ocorre a influência do estado pró-trombótico, demonstrado pelos 
pacientes com Covid-19, e o acidente vascular cerebral isquêmico, visto que existe a 
possibilidade do envolvimento de outros mecanismos etiopatogênicos na formação do 
AVE, como cardioembolias secundárias à dano miocárdico e o mecanismo secundário à 
choque séptico e cardiogênico.4

Diante deste novo cenário, protocolos estão sendo elaborados para as mais diversas 
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emergências clínicas: em junho de 2020 foi publicado um relatório especial para o manejo 
do acidente vascular encefálico durante a pandemia da Covid-19, objetivando adicionar 
uma camada de proteção no cuidado com os profissionais e pacientes9. É necessário 
ter esse protocolo em mente, tanto para evitar a propagação da patologia, quanto 
para reconhecer sintomas neurológicos que podem ser indícios de uma infecção por 
coronavírus, mesmo na ausência de sintomas respiratórios significantes. Entre as medidas 
abordadas no ProtectedCodeStroke, existe a recomendação da realização do teste RT-
PCR para pacientes vítimas de AVE com sintomas respiratórios relacionados à Covid, 
pacientes com histórico de viagem recente e aqueles com dificuldade de comunicação por 
quaisquer razões. O protocolo aborda também a necessidade dos profissionais utilizarem 
equipamentos de proteção individual(EPIs) e porem máscaras nos pacientes, assim que 
possível. Estudos estão sendo feitos acerca do uso de heparina profilática para evitar 
efeitos trombóticos em pacientes portadores de coronavírus, mas até o momento não há 
evidências suficientes para protocolar essa ação.4

Assim como foram feitas mudanças no manejo do AVE, outras emergências clínicas 
também passaram por essa modulação na abordagem, e provavelmente, outras alterações 
ainda serão feitas para garantir um atendimento de alta qualidade, apesar das dificuldade 
decorrentes dessa nova infecção.

Após a triagem do paciente na emergência, a evolução dos seus sintomas 
desencadeará o seu encaminhamento. Assim, embora cerca de 81% dos casos de 
pessoas infectadas pelo SARS-CoV-2 apresentem sintomas leves 25, muitos pacientes 
requerem cuidados médicos hospitalares. Dentre estes, a maioria deles são manejados 
nas enfermarias 17.No entanto, estudos recentes apontam que cerca de 14-34,6% dos 
pacientes que são hospitalizados em função da infecção causada pelo SARS-CoV-2 
requerem tratamentos intensivos, especialmente no que se refere ao suporte ventilatório 
19,20,14,21.

Importante salientar, que em pessoas mais idosos, as quais já apresentam 
comorbidades prévias como: hipertensão, diabetes, doenças cardíacas ou 
cerebrovasculares, malignidade e doenças renais crônicas; há uma maior chance de a 
se agravar com o envolvimento neurológico, corroborando, assim, ao estabelecimento 
de um pior prognóstico. 5 À vista disso, a ágil atuação dos profissionais de saúde no 
reconhecimento da infecção, é imprescindível, pois contribui para uma maior proteção 
desses profissionais, bem como a execução de estratégias terapêuticas mais precoces e 
adequadas.

A admissão de pacientes suspeitos de Covid-19 na emergência requer o cumprimento 
de protocolo proposto pelo Ministério da Saúde brasileiro sobre o manejo clínico da 
Covid-19 na atenção especializada12. 

Para isso, entendesse que o quadro inicial da doença advinda do coronavírus é 
caracterizada como uma síndrome gripal, no entanto, casos iniciais leves, subfebris 
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podem evoluir para elevação progressiva da temperatura e a febre ser persistente além 
de 3-4 dias, ao contrário do descenso observado nos casos de influenza, dependendo da 
investigação clínico-epidemiológica e do exame físico para o desfecho do diagnóstico23. 

Em casos suspeitos ou confirmados para SARS-CoV-2 que não necessitem de 
hospitalização e o serviço de saúde opte pelo isolamento domiciliar, o médico poderá 
solicitar raio-x de tórax, hemograma e provas bioquímicas antes de serem dispensados 
para o domicílio, conforme avaliação clínica do paciente12. 

Embora a maioria das pessoas com Covid-19 tenha doença leve ou não complicada, 
algumas desenvolvem doença grave que requer oxigenoterapia (14%), além de que,  
aproximadamente, 5% necessitarão de tratamento em uma unidade de terapia intensiva 
(UTI). Dos pacientes mais críticos, grante parte deles necessitará de ventilação mecânica. 
A pneumonia grave é o diagnóstico mais comum em pacientes que demonstram quadro 
grave de Covid-1912. 

O atendimento feito pelos profissionais de saúde requer alguns cuidados, em que 
eles devem conhecer o uso correto dos EPI’s na tentativa de evitar contaminações 
no momento de colocação e retirada dos equipamentos, para isso, demonstrações e 
treinamentos devem ser realizadas juntamente à equipe. Pela dificuldade na separação 
dos dois fluxos, mesmo os profissionais que atendem na área não suspeita de Covid-19 
devem usar os EPIs básicos durante o atendimento.  Estes protocolos e recomendações 
são modificados conforme a dinâmica de evolução da pandemia, a troca de conhecimentos 
e a racionalização de recursos.3

Quanto aos pacientes que buscam à emergência neurológica, inicialmente deve-
se associar suas queixas a possíveis manifestações neurológicas da Covid-19 frente ao 
status de pandemia. Cefaleia, hiposmia e ageusia são as apresentações neurológicos 
mais demonstradas por esses doentes, assim é necessário continuar o protocolo para 
detecção do coronavírus e manejar o paciente como um caso suspeito até confirmação 
do caso.

Em casos de apresentação de acidentes vasculares, é importante sinalizar uma 
relação de gravidade. Dessa forma, uma parcela dos pacientes que estão sendo recebidos 
nas emergências vítimas de um acidente vascular encefálico, testam positivo para o novo 
coronavírus.

Com isso, as condutas e protocolos estão sendo modificados nas emergências 
neurológicas para receber esses novos pacientes na situação pandêmica atual. 

Ademais, distanciamento social e isolamento resultam em relutância para que os 
doentes compareçam ao hospital, o que pode contribuir para piores prognósticos do 
AVE, por exemplo. Numa série com cinco casos reportados de pacientes que foram 
diagnosticados com AVE, dois admitiram que atrasaram em chamar uma ambulância 
porque estavam preocupados em ir a um hospital durante a pandemia.
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4 |  CONCLUSÃO

Apesar da Covid-19 possuir um índice baixo de letalidade, se apresenta como um 
problema de grandes proporções, não apenas por possuir uma alta taxa de contaminação 
que agrava o índice de mortalidade, mas também porque este problema quando associado 
a outros como os de infra-estrutura hospitalar decorrentes da pandemia, trazem sentido 
ao título de ‘pandemia’ que a situação atual comporta.

Além disso, a Covid-19 possui um variado espectro sintomatológico podendo atingir 
diversos órgãos e sistemas, dessa forma o profissional de saúde deve estar preparado 
tanto para os sintomas comuns, quanto para identificar precocemente o surgimento 
de manifestações específicas como as neurológicas, para um efetivo tratamento do 
paciente, dificultando o agravamento do quadro clínico. As implicações neurológicas 
estão apresentando um número crescente de casos, principalmente a anosmia, 
ageusia,cefaléia,síndrome de Guillain-Barré e AVE; o que leva aos neurocirurgiões 
a necessidade de mudar as suas condutas no combate ao Covid-19, desde a sala de 
emergência quando o paciente apresenta os primeiros sintomas, acompanhando-o com 
cautela. 
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