
CIRURGIA DURANTE A PANDEMIA COVID – 19: ADIAMENTOS, CUIDADOS E

CAUTELA NA VIA LAPAROSCÓPICA

Introdução: A pandemia da COVID-19 culminou com adaptações cotidianas para reduzir a

disseminação do vírus. Adequações foram necessárias nos blocos cirúrgicos, redobrando os

cuidados com a contaminação dos campos e em relação a equipe cirúrgica e de apoio, além do

adiamento de cirurgias eletivas visando a liberação de leitos para pacientes infectados pelo

SARS-CoV-2. O planejamento e a preparação das equipes, dos procedimentos e dos campos

são medidas eficazes para proteção dos pacientes e dos profissionais. Objetivo: Apresentar as

recomendações e cuidados necessários para o manejo cirúrgico dos pacientes durante a

pandemia. Métodos: Para a estruturação deste trabalho, realizou-se uma revisão bibliográfica

nas bases de dados "PubMed" e "UptoDate". Utilizamos os descritores: "COVID-19",

"elective surgery", "laparoscopy". Foram selecionados artigos publicados em periódicos

revisados por pares, do ano de janeiro de 2020 a abril de 2021, nos idiomas português e

inglês. Resultados: O adiamento das cirurgias eletivas e não emergenciais é uma medida

eficaz para a liberação de leitos cirúrgicos, em UTI e de ventiladores mecânicos (Correia et al,

2020). As cirurgias cardíacas e oncológicas de pacientes graves não devem ser adiadas pois a

sua não realização pode acarretar com o óbito do paciente (CRMMG, 2020). Foi observado

que a infecção do paciente pelo coronavírus em pós-operatório tem grande influência na sua

morbimortalidade. Quanto à cirurgia laparoscópica, cada caso deve ser avaliado

individualmente, levando em conta as particularidades do paciente e considerando sempre que

o benefício desta via deve ultrapassar o risco de contaminação pelo vírus através de aerossóis

do pneumoperitônio. Conclusão: Devido a instabilidade da pandemia da COVID-19, as

medidas preventivas a serem tomadas variam conforme a região e os marcadores

epidemiológicos, incluindo medidas dentro do bloco cirúrgico. Faz-se necessária avaliação

constante dos indicadores e da situação de cada hospital para avaliação das cirurgias a serem

realizadas em cada campo.
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