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RESUMO

Introducao: Individuos que foram admitidos por Covid-19 em estado
moderado ou grave necessitam de admissdo nas unidades de urgéncia,
emergéncia e de terapia intensiva (UTI), devido a hipoxemia secundaria a
insuficiéncia respiratéria aguda. Diante disso, a ventilacdo nao-invasiva
(VNI) desempenhou um papel fundamental durante o curso da pandemia
em evitar a intubacao orotraqueal e, consequentemente, em diminuir o
esforco respiratério. Nessa conjuntura, foi necessario a criacdo de novas
interfaces de VNI que evitassem a maior aerossolizacao do virus SARS-
Cov-2, como a mascara de mergulho adaptada (Méascara Owner).
Objetivo: Comparar o volume corrente (VC) obtido durante a VNI com
mascara Owner e com mascara orofacial convencional em pacientes com
Covid-19 moderada a grave. Metodologia: Trata-se de anélise dos dados
de ensaio clinico randomizado (CONEP 41316620.1.0000.5343), que
avaliou pacientes adultos admitidos na UTI de um hospital de ensino, de
ambos os sexos, com diagnéstico confirmado de Covid-19 e com critérios
para instituicao da VNI, sendo os mesmos alocados no Grupo Owner e no
Grupo Orofacial. A amostra foi analisada quanto a gravidade clinica (SAPS
IIl) e quanto aos aspectos sociodemograficos e antropométricos. A VNI foi
instituida em modo CPAP ou BiPAP (10 cmH20) para manter a Sp02
=93%, Fi0O2 =50% e FR= 24 irpm. Foram analisados o comportamento do
VC, do volume minuto (VM) e da frequéncia respiratéria (FR) antes e apds
a instituicdo da VNI. Andlises de variancia (ANOVA) fatorial de medidas
repetidas com testes a posteriori de Bonferroni foram utilizadas para
verificar diferencas nas varidveis ventilatérias entre os grupos nos e entre
0os momentos (p<0,05). Resultados: Foram avaliados 85 pacientes
(n=54 do sexo masculino), com média de idade de 58,71+14,62 anos. O
VC demonstrou um efeito de interacdo significativo (p= 0,039; n?= 0,054).
Vale ressaltar que o Grupo Owner apresentou um maior VC (417,22+4,87
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ml) em relacao ao Grupo Orofacial (397,06+5,68 ml) apds a aplicacdo da
VNI (p= 0,009), conforme demonstrado nas comparacdes a posteriori. As
demais varidveis ventilatérias analisadas foram semelhantes em ambos
0s grupos, nao tendo apresentado diferenca significativa entre eles.
Conclusao: O uso da mdascara de mergulho adaptada resultou em maior
volume de ar corrente, o que nos permite inferir sobre o maior poder de
vedacdo a face do paciente dessa interface, o que contribui para validar a
seguranca deste novo dispositivo em saude.
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