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PREFÁCIO

Durante o cuidado de Enfermagem, busca-se promover saúde com intuito de 
empoderar os indivíduos e torna-los ativos no processo de cuidado. Entretanto, estratégias 
de promoção de saúde são complexas e necessitam de atenção dos profissionais no 
planejamento de intervenções inovadoras que de fato contribuam para a melhoria da saúde 
e da qualidade de vida da população a que se destina. 

Para viabilizar a efetividade das práticas de promoção da saúde, o enfermeiro 
pode implementar a educação em saúde a partir de tecnologias educacionais, o que 
poderá resultar em uma prática educativa dinâmica e inovadora que possibilita o suporte 
educacional a partir das informações disponíveis nesses materiais. Acredita-se que o 
uso das tecnologias educacionais pode favorecer a autonomia e o aumento do poder do 
paciente na tomada de decisão sobre as condutas adequadas no cotidiano.

Assim, essas tecnologias educacionais, quando utilizadas nas intervenções 
educativas, favorecem o vínculo entre enfermeiro-paciente bem como facilitam o repasse 
das informações e assimilação do conhecimento proposto. O uso dessas tecnologias 
promove melhorias na assistência de enfermagem e na satisfação do indivíduo com a 
ação educativa proposta, sendo capaz de estimular a autonomia e a tomada de decisão no 
cuidado em saúde.

Neste livro, apresenta-se capítulos relacionados à temática das tecnologias e o 
cuidado de enfermagem. É notório o avanço e investimento por parte da Enfermagem 
na produção de conhecimentos que favoreçam melhor compreensão desta temática e os 
benefícios do uso das tecnologias da prática assistencial. Destaca-se a necessidade de 
ampliarmos a discussão acerca das implicações das tecnologias no âmbito do cuidado de 
enfermagem e sua incorporação no âmbito do Sistema Único de Saúde. 

Profa. Dra. Lívia Moreira Barros

Docente do Programa de Pós-Graduação em Enfermagem e do Curso de 
Enfermagem da Universidade da Integração Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira – 

UNILAB.
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RESUMO: Objetivou-se analisar as dúvidas sobre 
a COVID-19 postadas na rede social twitter. 
Estudo qualitativo, realizado mediante análise 
das dúvidas sobre a COVID-19 postadas em 
321 tweets. Houve organização das dúvidas em 
texto único, que foi o processado no software 
IRAMUTEQ e analisado a partir da Classificação 
Hierárquica Descendente. Obtiveram-se quatro 
classes: “Confirmação de notícia recebidas”, 
“Busca por informações sobre o vírus nas 
superfícies e reincidiva da doença”, “Preocupação 
em estar inserido em grupos de risco e na 
transmissão viral”, “Sintomas percebidos, esperar 
ou procurar o serviço de saúde?”. Observou-se que 
as dúvidas sobre a COVID-19, postadas no twitter, 
buscavam confirmar informações, esclarecer 
aspectos relacionados à permanência do vírus 
em superfícies, sobre a possibilidade de segundo 
contágio, os grupos de risco e como proceder 
diante de sintomas sugestivos do agravo. Assim, 
é pertinente que tais questionamentos sejam alvo 
de divulgação, por parte dos profissionais de 
saúde.
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QUESTIONS ABOUT COVID-19 SHARED ON THE TWITTER SOCIAL 
NETWORK: SUBSIDY FOR HEALTH EDUCATIONAL INTERVENTIONS

ABSTRACT: The objective was to analyze the doubts about COVID-19 posted on the twitter 
social network. Qualitative study, carried out through the analysis of doubts about COVID-19 
posted in 321 tweets. The doubts were organized in a single text, which was processed in the 
IRAMUTEQ software and analyzed using the Descending Hierarchical Classification. Four 
classes were obtained: “Confirmation of news received”, “Search for information about the 
virus on surfaces and disease recurrence”, “Concern about being inserted in risk groups and 
viral transmission”, “Perceived symptoms, wait or seek the health service?”. It was observed 
that the questions about COVID-19, posted on twitter, sought to confirm information, clarify 
aspects related to the permanence of the virus on surfaces, the possibility of second contagion, 
risk groups and how to proceed in the face of symptoms suggestive of the disease. Thus, it is 
pertinent that such questions are the target of disclosure by health professionals.
KEYWORDS: Coronaviruses; Online Social Networks; Health education; Qualitative research; 
Pandemics.

1 | 	INTRODUÇÃO
O surto de síndrome respiratória aguda grave causada pelo coronavírus SARS-CoV-2 

(COVID-19) representa grave ameaça à saúde. O vírus ataca as vias aéreas inferiores, 
mas também pode afetar o sistema gastrointestinal, coração, rim, fígado e sistema nervoso 
central, levando à falência de múltiplos órgãos (ZHU N. et al., 2019; LUI C. et al., 2020). 

De acordo com a Organização Mundial de Saúde, o COVID-19 é um problema de 
saúde pública mundial, com relatos de casos em 151 países. Até o dia 15 de abril de 2020, 
o número de casos confirmados é de 1.914.916 enquanto o número de mortes chegou a 
123.010 pessoas, em todo o mundo (WHO, 2020). A taxa de mortalidade é entre 2 a 5% dos 
casos, principalmente entre idosos e pessoas com comorbidades (KANG S. et al., 2020).

Assim, a investigação das informações precisas, sobre o comportamento pessoal 
são relevantes para redução da disseminação do COVID-19 (BASCH C. H. et al., 2020). 
Com a rápida expansão da pandemia, é imperativa a utilização de técnicas de pesquisa 
igualmente ágeis, que viabilizem rápida e precisa coleta (WALKER A. et al., 2020). Dados 
acessíveis ao público em mídias sociais podem ser aproveitados para descrever dúvidas, 
sentimentos e troca de conhecimento associados ao coronavírus, entre os indivíduos que 
postam informações nesses ambientes virtuais. 

O Twitter é uma plataforma de mídia social que permite aos usuários enviar e ler 
mensagens (“tweets”) limitadas a 280 caracteres. Os usuários visualizam tweets em suas 
linhas de tempo disponíveis e podem enviar, responder ou repostar (retuitar) para pessoas 
com as quais estabelecem conexão virtual na rede social (NAUYEN J. et al., 2019). 
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Estima-se que o Twitter possui mais de 500 milhões de usuários ativos. Os Estados 
Unidos da América estão em primeiro lugar no uso da plataforma digital, com cerca de 141 
milhões e o Brasil representa o segundo país a ter mais usuários, com cerca de 41 milhões 
(SEMIOCAST, 2013). Devido à popularidade dessa mídia social, destacou-se que o Twitter 
configura local de elevada probabilidade de ser cenário para expressão de dúvidas da 
população brasileira, sobre o COVID-19. Assim, esse estudo teve como objetivo analisar 
as dúvidas sobre o COVID-19 postadas na rede social Twitter. 

2 | 	MÉTODO
Tratou-se de estudo transversal, qualitativo, que foi realizado em abril de 2020 a 

partir de acesso virtual à rede social twitter. Os termos adotados ​​para coletar os dados nos 
tweets foram “coronavirus”, “dúvida” e “perguntacorona”, os quais poderiam aparecer tanto 
no post, quanto em hashtag. Cabe destacar que a hashtag consiste em palavra ou frase 
precedida por sinal de #, que é frequentemente utilizada para sinalizar tópico específico 
e vincular os tweets a tais tópicos, de forma a facilitar e potencializar o diálogo sobre 
determinado assunto (LACHMAR E. M. et al., 2017).

A busca resultou em 1261 tweets, publicados entre 14 de março a 6 de abril de 2020, 
que foram lidos na íntegra. Foi adotado como critério de inclusão tratar-se de postagem/
comentário acerca do COVID-19. O critério de exclusão foi não consistir em pergunta 
referente à dúvida, como possíveis interrogações que concluem frases que objetivam 
provocar reflexão no leitor, em trechos como “seria justo?”. Dessa forma, 940 tweets foram 
excluídos e 321 foram selecionados para compor a amostra.

A coleta dos dados foi feita por meio de instrumento estruturado, que continha 
informações sobre data da publicação, temática da dúvida e questionamento na íntegra 
publicado no Twitter. Para garantir o anonimato dos indivíduos, foram removidas informações 
que pudessem facilitar a sua identificação como nome do usuário e sexo. 

O conteúdo obtido das dúvidas selecionadas foi unificado em texto e formatado 
para compor corpus de análise. O corpus textual foi processado no Software IRaMuTeQ 
(Interface de R pourles Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires) 
versão 0.7 alpha2. Este, divide o conteúdo em segmentos, com cerca de três linhas, para 
análise que varia de lexicografia básica (frequência de palavras) a análise multivariada por 
classificação Hierárquica Descendente (CHD) (CAMARGO B. V. e JUSTO A. M., 2013), que 
foi realizada no presente estudo.

Na CHD, o software divide o conteúdo textual em grupos (classes), diante da 
utilização do qui-quadrado aplicado à frequência das palavras. Assim, cada classe é 
composta por vocabulário que possui semelhança entre si e que apresentou-se diferente 
do vocabulário das outras classes. A apresentação visual que o IRaMuTeQ disponibiliza, 
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da CHD, é por meio de dendograma, no qual é possível observar a relação de aproximação 
entre as classes obtidas. 

Cabe destacar que o corpus textual analisado no presente estudo teve seu 
processamento pertinente de ser realizado no IRaMuTeQ, pois possuiu 1268 palavras, 
em 4960 ocorrências, que foram subdivididas em 136 segmentos, com aproveitamento de 
81,62% do conteúdo a ser processado.

Uma vez que tratou-se de pesquisa com informação e conteúdo de domínio público, 
inexistiu necessidade de apreciação por Comitê de Ética e Pesquisa, entretanto, os 
princípios éticos de anonimato, fidedignidade das informações e utilização dos achados 
para fins exclusivamente científicos foram seguidos. As informações contidas nos tweets 
foram coletadas, analisadas e divulgadas sem necessidade de se solicitar autorização 
prévia das pessoas que comentaram nesse ambiente virtual, tendo em vista que o twitter 
é uma ferramenta disponível em espaço público, aberto e acessível a qualquer indivíduo 
interessado na temática (FRAGOSO S., et al., 2011).

Com isso, foi garantido o anonimato dos autores dos comentários a partir 
da codificação pela letra “c”, referente a comentário, acrescida do número arábico 
correspondente à ordem cronológica da postagem.

3 | 	RESULTADOS
	 A análise dos 321 tweets resultou em quatro classes: “Confirmação de notícia 

recebidas”, “Busca por informações sobre o vírus nas superfícies e reincidiva da doença”, 
“Preocupação em estar inserido em grupos de risco e na transmissão viral”, “Sintomas 
percebidos, esperar ou procurar o serviço de saúde?”.

O processamento das 4960 ocorrências e dos 136 segmentos resultou no 
dendograma apresentado na Figura 1.
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Figura 1 - Dendograma dos segmentos textuais distribuídos por classes. Fortaleza, CE, Brasil, 2020.

Na primeira categoria, “confirmação de notícia recebidas”, foi possível observar que 
as dúvidas objetivavam confirmar ou refutar informações obtidas anteriormente. Essas 
dúvidas versavam sobre aspectos variados como possibilidade de inativação viral pelo calor, 
comportamento fisiopatológico e sintomatológico da doença, predisposição/vulnerabilidade 
por características biológicas e necessidade de isolamento de pessoas sintomáticas.

Queria sabe se é verdade que o vírus não sobrevive em lugares quentes. (c1)

É verdade que o coronavírus antes de atingir os pulmões, permanece na 
garganta por quatro dias e que nesse período a pessoa começa a tossir e 
sentir dores na garganta? (c2)

Vi boatos que algumas pessoas estão apresentando apenas perda de olfato 
e paladar. É verdade? (c3)

Tendo sintomas, é verdade que preciso me isolar 100% no quarto, morando 
com mãe de 72 anos? (c4)

É verdade que o tipo sanguíneo O positivo é menos propenso a se infectar 
com o vírus e o A positivo tem uma propensão maior? (c5)

Apesar de possuir conteúdo variado, as dúvidas que integram a primeira categoria 
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são unânimes em questionar a veracidade das informações. Assim, à medida que percebe-
se que os internautas responsáveis pelas postagens tiveram acesso a tais informações, 
observa-se que, parecem não confiar nas fontes das informações obtidas, de forma que 
buscam sua confirmação na rede social.

A segunda categoria, “busca por informações sobre o vírus nas superfícies e 
reincidiva da doença”, foi marcada por questionamentos que refletiam a busca por 
informações específicas. A primeira informação era referente a permanência do vírus em 
superfícies variadas, como alimentos e corpo humano, e à possibilidade da dispersão do 
vírus no ar.

Quanto tempo o novo coronavírus vive em uma superfície ou no ar? (c6)

Gostaria de saber se o vírus fica no ar ou se o vírus fica apenas nas superfícies. 
(c7)

O vírus pode ficar no cabelo? (c8) 

Formigas, moscas e baratas podem também transmitir o coronavírus se 
tiverem contato com superfícies contaminadas (c9)

O vírus pode ficar em alimentos como maçã, banana? (c10)

Além da permanência viral nas superfícies, a segunda categoria foi formada por 
dúvidas que apontavam preocupação com a possibilidade da COVID-19 poder acometer 
as pessoas mais de uma vez. Alguns internautas chegaram a questionar a existência de 
pesquisas que comprovassem o fato, o que apontou para a credibilidade popular de dados 
científicos, para veracidade das informações acerca da pandemia.

Quem já se recuperou da doença pode ficar doente novamente? (c11)

Já existe alguma evidência científica que mostre que pessoas que já foram 
infectadas pelo coronavírus desenvolvam imunidade contra ele e não podem 
pegar novamente? (c12)

	 Na terceira categoria, “preocupação em estar inserido em grupos de risco e na 
transmissão viral”, observou-se a existência de dúvida referente ao pertencimento do próprio 
internauta ou de parentes próximos, a algum grupo de risco. Tais dúvidas decorriam da 
presença de doenças crônicas; autoimunes; histórico de cirurgias; cardiopatias; aspectos 
comportamentais, como tabagismo; e afecções respiratórias gerais, como rinite e alergias.

Tenho asma crônica, como fica o risco pra esse grupo de pessoas? (c13)

Eu tenho lúpus, imunidade baixa, faço uso de cloroquina. Quais os riscos que 
eu tenho do coronavírus? (c14)

Minha filha usa traqueostomia, ela corre mais risco? (c15)

Fiz uma valvoplastia há 15 anos gostaria de saber se estou no grupo de risco. 
(c16)
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Quem tem doença autoimune corre mais riscos? (c17)

Tenho 36 anos e sou fumante há pelo menos uns anos, estou dentro do grupo 
de maior risco? (c18)

Pessoas com doenças respiratórias e alérgicas mesmo jovens tem maiores 
riscos em contrair o vírus? (c19)

Outro conjunto de questionamentos, integrantes da terceira categoria, foi acerca 
do distanciamento social. Tais questionamentos versavam sobre a justificativa para sua 
realização; sobre o intervalo de tempo de duração da pandemia, caso o distanciamento 
fosse realizado conforme preconizado; e sobre a possibilidade de transmissibilidade viral 
após finalização do distanciamento.

Após esse índice reduzir a grande massa irá sair do isolamento social e essa 
massa que ficou isolada não vai contrair o vírus da mesma forma? (c20)

Se o isolamento social for mantido e realizado de forma correta, quanto tempo 
duraria essa crise? (c21)

Quando o isolamento terminar, qual a chance de contrair o vírus? (c22)

Esses questionamentos apontam para incertezas e confusões referentes ao 
distanciamento social, que, aparentemente, não é compreendido pelos internautas que 
postaram as perguntas.

O último aspecto contemplado nas dúvidas pertencentes à terceira categoria, 
remeteu à transmissão do COVID-19 por pessoas assintomáticas. As dúvidas de tal aspecto 
variavam: enquanto alguns internautas questionavam a possibilidade de transmissão, 
outros, demonstraram ciência de tal possibilidade e procuravam compreender a forma de 
ocorrência de tal transmissão.

Quem é assintomático passa o vírus? (c23)

Como acontece a transmissão por pacientes assintomáticos? (c24)

Na quarta e última categoria, “sintomas percebidos, esperar ou procurar o serviço 
de saúde?”, foi observado a possibilidade de muitas variações sintomatológicas deixarem 
os internautas confusos. Tal confusão perpassa por dúvidas de quais seriam os sintomas 
característicos, quando considerar o quadro grave, quando aguardar no próprio domicílio e 
quando buscar atendimento nos serviços de saúde.  

Já faz duas semanas que estou com a garganta fechando, febre e com muita 
tosse seca, o que devo fazer? Procurar um pronto atendimento? (c25)

Tive alguns sintomas e estou em casa monitorando, ontem tive um pouco de 
falta de ar, minha dúvida é se espero mais um pouco ou se já devo procurar 
um médico? (c26)

Senti um cansaço uns 3 dias sem outros sintomas, devo me preocupar com 
o vírus? (c27)
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Sou asmático e já tenho por normal sentir faltar de ar. Quando a falta de ar 
pode ser considerada como sintoma de coronavírus? (c28)

É possível perceber que os sintomas relatados nas dúvidas variam dos característicos 
da COVID-19, febre, tosse e falta de ar, até situações inespecíficas e cuja causa pode ser 
multivariada, como incômodo na garganta. Além disso, tornou-se perceptível a necessidade 
de informação por parte de pessoas asmáticas, acerca de quando a falta de ar pode 
ser devido à doença crônica e quando faz-se necessário sinalizar possível suspeita de 
acometimento por COVID-19. 

4 | 	DISCUSSÃO
Semelhante em outras epidemias por coronavírus, como SARS em 2002 e MERS 

em 2012, a população busca, na internet, informações para resolução de dúvidas sobre 
o COVID-19, para potencializarem a sua prevenção e autocuidado. O Google Trends 
evidencia aumento significativo na procura de informações sobre COVID-19, desde o início 
de fevereiro de 2020 (BASCH C. H., 2020; GOOGLE TRENDS, 2020).

No final de 2019, o primeiro paciente com o novo coronavírus foi identificado na 
cidade de Wuhan, província de Hubei, China (LU R., et al., 2020). Nos meses seguintes, a 
doença se espalhou rapidamente por diversos países e gerou muitos questionamentos na 
população sobre o seu surgimento, sintomas e fatores de risco.

Foi observado no Twitter que as pessoas estavam receosas quanto à possibilidade 
de transmissão do vírus por intermédio de formigas, moscas e baratas. Nos surtos de 
SARS e MERS houve a confirmação de possibilidade de transmissão de coronavírus de 
animais para humanos, pois os coronavírus são patógenos capazes de contaminar ambos 
os grupos (KANG S. et al., 2020). Em ambas as epidemias, o vírus surgiu em morcegos e 
infectaram humanos por outros hospedeiros intermediários como a civeta em SARS-CoV e 
o camelo em MERS-CoV (de WIT E. et al., 2016). Acredita-se que o SARS-CoV-2 também 
tenha sido transmitido por morcegos ou outros hospedeiros como pagolins (KANG S. et al 
2020), mas não existem evidências que comprovem tal fato (LI H., et al., 2020). 

Nas categorias 1 e 2 foram identificadas dúvidas referentes à sobrevivência 
do COVID-19 em superfícies, frutas ou ambientes quentes. Sabe-se que o coronavírus 
pode permanecer em superfícies inanimadas por, pelo menos, nove dias em temperatura 
ambiente e, nos aerossóis, continua ativo por até três horas. Nos materiais plásticos de 
polipropileno, permanece passível de contaminação por até três dias enquanto em aço 
inoxidável consegue permanecer dois dias e um dia no papelão. É sensível aos raios 
ultravioletas e, quando exposto ao calor ou ambientes acima de 30º C, sua meia-vida é 
reduzida (KANG S., et al., 2020; KAMPF G., et al., 2020; GASMI A., et al., 2020; VAN 
DORIMALEN N. et al., 2020).
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Diante da possibilidade de transmissão por fômites, é relevante a manutenção de 
cuidados na higienização pessoal e do ambiente, como lavagem regular das mãos, das 
superfícies e utensílios, com desinfetantes (GASMI A. et al., 2020; LIPSITCH M. et al., 
2020). O COVID-19 pode ser inativado rapidamente com soluções a base de etanol a 
70%, hipoclorito de sódio a 0,1% ou peróxido de hidrogênio a 0,5% (KANG S. et al., 2020; 
KAMPF G. et al., 2020; ZHAI P. et al., 2020).

Ainda na categoria 1, houve o predomínio de necessidades de conhecimento sobre 
a relação entre o tipo sanguíneo e o coronavírus. Na epidemia de SARS, indivíduos do 
grupo sanguíneo O eram menos propensos a serem infectados pelo SARS-CoV (CHENG 
Y. et al., 2005). Pesquisa realizada na China investigou o tipo sanguíneo de 1.775 casos 
confirmados de COVID-19 em Wuhan e verificou que 37,75% apresentavam tipo sanguíneo 
A. Dos 206 pacientes que vieram a óbito, 41,26% também apresentavam sangue tipo A. 
Os autores sugeriram maior investigação sobre a correlação do grupo sanguíneo ABO e o 
COVID-19 (ZHAO J. et al., 2020).

Muitos internautas apresentavam dúvidas relacionadas aos órgãos afetados e 
manifestações clínicas mais comuns. Geralmente, o coronavírus ataca os sistemas 
respiratório e gastrointestinal, porém também pode se disseminar para outros órgãos 
importantes, como rins, fígado, coração e cérebro (KANG S. et al., 2020).

Os principais sintomas são fadiga, febre, calafrios, tosse seca, mialgia, dispneia, 
congestão nasal, dor de cabeça, coriza, garganta inflamada, vômitos e diarreia (LIU C. et 
al., 2020; KANG S. et al., 2020; LI H. et al 2020; HUANG C. et al., 2020; CHEN N. et al., 
2020; YANG Y. et al., 2020). Pacientes mais graves evoluem com síndrome do desconforto 
respiratório agudo, lesões cardíacas, choque séptico, acidose metabólica e disfunção da 
coagulação, levando à falência de múltiplos órgãos e morte (KANG S. et al., 2020; HUANG 
C. et al., 2020; CHEN N. et al 2020; GUO Y. R. et al., 2020) e estes é que constituem 
indicações para procurar o serviço de emergência.

Observou-se nas dúvidas analisadas no Twitter curiosidade foi sobre a perda 
de olfato e paladar após a infecção por COVID-19. Esses resultados corroboram com 
estudo realizado no Google Trends, que identificou aumento da busca por informações 
relacionadas à perda de olfato na Itália, Espanha, Reino Unido, EUA, Alemanha, França, 
Irã e Holanda (WALKER A. et al., 2020). Estudo multicêntrico realizado na Bélgica com 
417 pacientes evidenciou que 85,6% da amostra apresentava distúrbios olfativos e 88,8% 
tiveram alteração no paladar. As mulheres foram mais afetadas por essas disfunções do 
que os homens (LECHIEN J. R. 2020).

É pertinente ressaltar que muitos pacientes apresentam apenas os sintomas mais 
comuns como febre, fadiga e tosse, tendo um quadro leve da doença. Outros pacientes 
permanecem assintomáticos, o que favorece a disseminação da doença. Isso está 
associado aos questionamentos identificados nas categorias 1 e 3, sobre possibilidade 
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de infecção por meio de assintomáticos e tempo necessário de isolamento entre pessoas 
contaminadas. 

Sabe-se que, após a inoculação do COVID-19, existe o período prodrômico de três 
a nove dias, para a manifestação dos primeiros sintomas e, consequentemente, busca do 
serviço de saúde (YANG Y. et al., 2020; MACLNTYRE C. R., 2020). Essa lacuna contribui 
para aumento na proliferação de casos, pois a maior carga viral ocorre no início da doença, 
quando os sintomas são leves (ZOU L. et al., 2020). Estima-se que esses indivíduos 
contaminados podem infectar, em média, 3,77 outras pessoas (ZHU N. et al., 2019; YANG 
Y. et al., 2020).

Crianças e adolescentes podem ser reservatórios para transmissão assintomática 
(MACLNTYRE, C. R., 2020). Estudos realizados na China e na Alemanha evidenciaram 
que pessoas assintomáticas transmitiram a infecção (BAI Y. et al., 2020; ROTHE, C. et al., 
2020). Outro estudo na China demonstrou que a carga viral em pessoa assintomática é 
semelhante à de pessoas sintomáticas, o que ratifica que indivíduos sem sintomas podem 
ser propensos a transmitir coronavírus, tanto quanto os casos sintomáticos (ZOU, L. et al., 
2020). 

Por isso a necessidade de isolamento, tanto de pacientes sintomatológicos como 
assintomáticos, pois, para a redução da transmissão do vírus, a detecção e o isolamento 
precoces são essenciais (KANG, S. et al., 2020; YANG, Y. et al., 2020). Muitos internautas 
questionaram sobre o tempo necessário de isolamento dos casos assintomáticos/
sintomáticos e também do restante da população.

Existem diversas medidas de saúde pública para controle da pandemia de COVID-19 
que são isolamento, quarentena, distanciamento social e contenção da comunidade. O 
isolamento é o resguardo de pessoas infectadas em um determinado ambiente e pode 
ocorrer em hospitais ou no domicílio, com duração, em média, de 14 dias (WILDER-
SMITH, A., 2020). O distanciamento social ajuda a evitar o contato próximo entre indivíduos 
sintomáticos e assintomáticos e é útil quando há confirmação de transmissão comunitária 
(CASCELLA, M. et al., 2020).

Na categoria 3 é possível verificar que muitas estavam relacionadas aos grupos e 
fatores de risco associados à maior possibilidade de contaminação e mortalidade. A maioria 
dos pacientes que morreram de COVID-19 apresentavam comorbidades, eram idosos ou 
imunossuprimidos (CHEN, N. et al., 2020; WEISS, P., 2020; ZHENG Y. Y. et al., 2020). 
Isso indica que fatores predisponentes como idade, sexo, comorbidades e estilo de vida 
influenciam o curso e a gravidade clínica do COVID-19 (GASMI, A. et al., 2020; WEISS, P., 
2020; VARDAVAS, C. I. e NIKITARA, K., 2020). 

Doenças como Diabetes Tipo 2 (DM 2), Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS), 
cardiopatias, derrames cerebrais e câncer contribuem para piora do quadro clínico (GASMI, 
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A. et al., 2020). Estudos na China indicaram que 23,7% dos pacientes em estado crítico 
apresentavam hipertensão (ZHANG, G. et al., 2020) e 16,2% dos casos mais graves 
tinham diabetes (ZHENG, Y. Y. et al 2020), o que corrobora que pessoas com diabetes e 
hipertensão constituem o grupo de risco.

Outro fator importante para a piora do quando clínico, que esteve presente nas 
dúvidas identificadas no Twitter, é o tabagismo. Na China, estudo revelou que 16,9% 
dos casos graves faziam uso de tabaco (GUAN, W. et al., 2020). O fumo é prejudicial 
para o sistema imunológico, pois diminui a capacidade de resposta a infecções e, 
consequentemente, aumenta a vulnerabilidade à doenças infecciosas (VARDAVAS, C. I. e 
NIKITARA, K., 2020; ZHOU, Z. et al., 2016). 

A disponibilização de informações corretas e confiáveis é essencial para a redução 
da disseminação do vírus por intermédio de maior conhecimento e adesão da população 
às medidas preventivas. Gestores e profissionais de saúde devem aumentar os esforços 
no compartilhamento de conteúdos sobre coronavírus para a população, bem como mitigar 
informações falsas que circulam na internet.

Este estudo teve como foco as postagens no Twitter e, com isso, esses resultados 
podem não refletir os possíveis achados em outras mídias sociais. Destaca-se ainda 
como limitação a impossibilidade de caracterização da amostra quanto à variáveis 
sociodemográficas, como sexo, idade, estado civil, escolaridade e renda familiar, o que 
impediu investigação do perfil de participantes.

 

5 | 	CONCLUSÃO
Observou-se que as dúvidas sobre o COVID-19, postadas no Twitter, buscavam 

confirmar informações, esclarecer aspectos relacionados à permanência do vírus em 
superfícies, sobre a possibilidade de segundo contágio, os grupos de risco e como proceder 
diante de sintomas sugestivos do agravo. Assim, é pertinente que tais questionamentos 
sejam alvo de divulgação, por parte dos profissionais de saúde.
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