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    1 INTRODUÇÃO




    1.1 APRESENTAÇÃO DO TEMA E PROBLEMA DE PESQUISA




    A doença respiratória grave causada pelo novo coronavírus 2 (Sars-CoV-2) ou COVID-19, teve seu início em dezembro de 2019 na cidade de Wuhan na China a partir de uma mutação do coronavírus, um vírus causador de síndromes respiratórias aguda grave (SARS), a qual quase virou uma pandemia em 2002, o SARS-CoV (LO et al., 2020). A sua origem, no entanto, é ainda incerta no que tange ao seu vetor inicial, alguns dizem ser o morcego como Silva et al. (2020) ou as cobras (SHEREEN et al., 2020a). Enquanto outros autores ainda não afirmam a origem da doença, podendo apresentar como vetores intermediários os gatos, camelos ou pangolins (YI et al., 2020).




    O surto instaurado a partir de Wuhan, província de Hubei, República Popular da China pelo vírus da síndrome respiratória aguda grave 2, segundo Lo et al. (2020), Yi et al. (2020), Greenhalgh, Koh e Car (2020), Devakumar et al. (2020) e Parmet e Sinha (2020) evoluiu de algo local para uma pandemia, configurando uma situação crítica em termos de saúde pública (FERREIRA; PENA, 2020). Essa síndrome incitou a Organização Mundial de Saúde (OMS) a declarar um quadro de pandemia, anunciada pelo chefe da agência, Tedros Ghebreyesus, em Genebra, em 11 de março de 2020 (OMS, 2020).




    Atualmente, as possíveis explicações das grandes difusões da doença são os deslocamentos populacionais, mutações dos agentes biológicos e a rapidez de propagação da doença (YI et al., 2020). Para isso, gera-se a necessidade de um eficiente controle epidemiológico com ação governamental em determinar diretrizes para conter o avanço da doença, evitando a ruptura e a falência dos sistemas de saúde (MAGALHAES; MACHADO, 2014). Goulart (2005) ressalta a importância de não acontecer censura sobre o assunto, como ocorrido com a gripe espanhola, na qual dizimou milhões de pessoas.




    Em relação à pandemia de Covid-19, Nakamura e Managi (2020) estudaram como as entradas e saídas de pessoas ocorreram de país para país, focando na disseminação via aeronaves e como uma redução drástica da quantidade de voos em 90% seria necessária em países com alto índice de exportação de casos.




    Em outra pesquisa, Nir-Paz et al. (2020) afirma a ausência de transmissão a bordo de uma aeronave ao se utilizar máscara, contrapondo ao estudo de Eldin et al. (2020) que sugere uma provável contaminação a bordo de um avião em direção a Paris.




    No entanto, a partir do momento em que as fronteiras começaram a serem fechadas para a entrada de viajantes estrangeiros (OLIVEIRA, 2021), uma preocupação surgiu para os gestores aéreos sobre como realizar o transporte de pessoas de uma forma mais segura (PREZANT et al., 2021), essencialmente a partir da instituição de protocolos de segurança.




    Os protocolos sanitários para conter o avanço da doença são diversos entre os locais nos quais a contaminação ocorre (PREZANT et al., 2021). Além disso, eles também podem variar de acordo com a capacidade hospitalar disponível (BERRY et al., 2022) e a mobilidade das pessoas pelo território nacional, seja por terra ou pelo ar (NABOUSH; ALNIMER, 2020).




    Hoehl et al. (2020) estudou a contaminação em um voo internacional em um grupo ao não utilizar medidas de proteção individual e contribuiu com números expressivos de contaminação. Na mesma linha de raciocínio, Bae et al. (2020) conduziu um estudo para confirmar uma possível contaminação de passageiros por meio de pessoas assintomáticas a bordo de um outro avião.




    Dentre os diversos meios de transporte de pessoas, os aviões contribuíram fortemente para a disseminação do vírus ao levar pessoas de uma parte do globo para outra (SOBIERALSKI, 2020a). No início, não havia um protocolo determinado e restrito em relação à proteção das pessoas, quer seja tripulantes ou passageiros; porém já era ressaltado a importância de se manter medidas de higienização para evitar doenças (OLIVEIRA, 2021). Um precário início ocorreu com o bloqueio dos assentos do meio das companhias aéreas, consoante Milne, Delcea e Cotfas (2020).




    No âmbito da economia, segundo Ferreira e Pena (2020), as medidas de isolamento e quarentena e proibições de viagens dentre outros nos países como a China, Itália, Estados Unidos da América, Irã e outros países europeus ocorreram de formas distintas. Parmet e Sinha (2020) afirma que no Brasil, foram realizadas várias ações para mitigação, como por exemplo, o Plano de Contingência Nacional que envolveu inicialmente o isolamento e a quarentena para mitigar a contaminação. A Portaria da Casa Civil de número 655, de 23 de junho de 2021, dispôs sobre a restrição excepcional e temporária de entrada no País de estrangeiros, de qualquer nacionalidade, recomendação da Agência Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa).




    Todas estas medidas causaram impactos graves na economia a curto e longo prazo (FERREIRA; PENA, 2020). Segundo Wu, Leung e Leung (2020), a falta das intervenções públicas imediatas aliada a uma maior disseminação internacional e o subsequente estabelecimento local de epidemias podem se tornar inevitáveis em um futuro próximo. Nir-Paz et al. (2020) aponta que pode ocorrer maior contaminação em locais onde houve demora na resposta com medidas para conter o avanço do vírus.




    Inevitavelmente, modificações ocorreriam nos protocolos a partir do maior conhecimento do vírus, sua forma de propagação e adequabilidade das medidas de acordo com as características locais, de cultura e populacionais (PREZANT et al., 2021). Destarte, é importante analisar como foi feita esta evolução de protocolos de segurança dos passageiros dentro das companhias aéreas de forma a subsidiar a decisão dos gestores, objeto de estudo deste trabalho. Não apenas a evolução, mas como os protocolos podem trazer segurança para que o serviço de aviação não seja responsável por disseminar uma pandemia mas também não pare de funcionar, afetando a economia global. Nakamura e Managi (2020) afirmam que é necessário que os governos e gestores adotem medidas para adequar o transporte aéreo a partir da pandemia, sendo ratificado a importância da proteção dos passageiros e dos tripulantes por Oliveira (2021).




    Assim, a questão norteadora deste trabalho é: quais as práticas adotadas pelas companhias aéreas em cada momento da pandemia de Covid-19 e quais perduraram sendo consideradas portanto mais efetivas na visão dos tomadores de decisão destas organizações?




    Induz-se aqui que a análise dos ciclos da pandemia ocasionada pelo COVID-19 em conjunto com as regras impostas pelas companhias aéreas para gerar segurança aos passageiros representam as ações que geram mais confiança para os tomadores de decisão das companhias aéreas e, por conseguinte, podem ser consideradas na visão dos gestores como mais efetivas.




    Deste modo, há uma contribuição deste estudo ao pesquisar como o novo coronavírus modificou os protocolos de segurança para o transporte de pessoas pelas companhias aéreas em geral. Gestores da área de transporte aéreo necessitam tomar decisões frente a cenários de incertezas, como os de uma pandemia. Este é um aspecto de preocupação tendo em vista os riscos de se estar enclausurado em um espaço restrito durante o tempo de duração de uma viagem conforme Nir-Paz et al. (2020).




    Por meio de uma análise documental dos protocolos utilizados pelas companhias aéreas em geral, entre os períodos de janeiro de 2020 e abril de 2022, a pesquisa pondera os seus impactos na mitigação da disseminação do SARS-COV-2 a bordo de aeronaves.




    1.2 OBJETIVOS




    O objetivo geral do presente trabalho foi identificar similaridades e divergências entre as práticas adotadas pelas companhias aéreas durante a pandemia de Covid-19.




    Com a finalidade de alcançar o objetivo geral, são propostos os seguintes objetivos específicos:




    1. Verificar as similaridades e distinções entre as medidas de contenção adotadas pelas companhias aéreas para mitigar a transmissão da COVID-19 a bordo de aeronaves;




    2. Analisar as associações entre as fases de contágio da doença e as alterações nos protocolos;




    3. Identificar as tecnologias incorporadas nos protocolos de segurança de passageiros aéreos durante a pandemia; e




    4. Avaliar quais medidas dos protocolos de segurança de passageiros aéreos perduraram durante as fases de evolução da pandemia, sendo consideradas mais efetivas na visão dos tomadores de decisão destas organizações.




    1.3 JUSTIFICATIVA




    Face à grande necessidade de se aprofundar no tema relativamente novo, gera-se a necessidade de definir questões relativas aos protocolos de segurança adotados pelas companhias aéreas frente ao novo coronavírus (COVID-19) afim de manter sua dinamicidade e eficiência no transporte aéreo (NABOUSH; ALNIMER, 2020).




    A definição de uma pandemia possui em seu âmago o atingimento de qualquer pessoa sem qualquer distinção social ou econômica (FERREIRA; PENA, 2020). Portanto, possui intrinsecamente uma abrangência evidente e justificável ao estudo do trabalho como forma de reduzir futuros acontecimentos relacionados, abrangendo a responsabilidade das companhias aéreas em fornecer as medidas de segurança necessárias (NABOUSH; ALNIMER, 2020). Ademais, uma vez que é desejável mitigar e atuar de forma preventiva na contaminação de doenças, especialmente as transmitidas pelo ar (SILVA et al., 2020).




    O estudo será útil academicamente devido à sua contribuição para o melhor conhecimento do tema recente. Bielecki et al. (2020) respalda que apesar do grande número de estudos, ainda há poucas evidências avaliando medidas de proteção para viagens aéreas ou mesmo para a vida cotidiana. É importante ressaltar que a transmissão do vírus durante viagens de aviões ganhou enorme importância no restabelecimento das atividades em geral (BIELECKI et al., 2020). Entender os protocolos para acelerar a volta a operação segurança é fundamental para os gestores diminuírem o impacto sócio-econômico.




    Conforme Devakumar et al. (2020), os efeitos sociais do surto geram medo, rachaduras sociais e políticas em níveis micro, meso e macro da sociedade devido ao isolamento, a quarentena e o tratamento inicial incerto (PARMET; SINHA, 2020), pesquisa clínica em termos medicamentos conforme Teixeira (2020) e Grein et al. (2020) e vacinas (FIOCRUZ, 2020). Os estudos científicos são produzidos para respaldar o avanço tecnológico e disseminar o conhecimento, gerando confiança na população (PREZANT et al., 2021). Gomes, Gauss e Lacerda (2021) destacam a importância da atividade econômica ser conduzida sob medidas preventivas e que façam sentido para os trabalhadores, devendo ser rigorosamente seguidas, o que pode contribuir para mitigar os efeitos da pandemia na sociedade.




    Dessa forma, a importância estratégica de se analisar a pandemia com o viés econômico sob a ótica do transporte de passageiros pelas companhias aéreas se mostra valioso, uma vez que gera ambição dos gestores em reduzir as perdas econômicas. Macilree e Duval (2020), inclusive, reiteram que os governos, especialmente aqueles que têm indústrias de aviação internacional, devem fazer contribuições para suas companhias aéreas, afim de preservar o acesso e a conectividade; corroborando para a expressiva relevância do setor.




    Pongpirul, Kaewpoungngam e Chotirosniramit (2020) afirmaram que algumas medidas levantaram preocupações financeiras e de viabilidade para o setor de aviação civil, embora várias atividades preventivas tenham sido acordadas pelas partes interessadas em gerenciar a pandemia de forma eficaz e eficiente. Eles ressaltam que seria fundamental a existência de um equilíbrio ideal entre a segurança da saúde pública e a viabilidade financeira da companhia aérea, especialmente quando previa-se que as receitas de passageiros das companhias aéreas caíssem em 314 bilhões de dólares até o fim de 2020 (PONGPIRUL; KAEWPOUNGNGAM; CHOTIROSNIRAMIT, 2020), sendo esperado pela IATA (IATA, 2020). No cenário brasileiro, de acordo com as demonstrações contábeis do terceiro trimestre, publicadas no dia 31 de dezembro de 2021, as três maiores empresas brasileiras do setor aéreo — Gol, Latam e Azul — tiveram prejuízo líquido de 3,9 bilhões de reais nesse período, conforme Farias (2020). Trata-se do pior resultado líquido obtido por elas no terceiro trimestre apurado em toda a série histórica analisada, iniciada em 2015. O resultado líquido do 3º trimestre deste ano representa uma piora de 760,6% em relação ao mesmo período do ano passado, correspondente a uma margem líquida negativa de 144,4%, ante prejuízo líquido de 454,6 milhões de reais, com uma margem líquida negativa de 3,8%, computado no mesmo período de 2019. No acumulado do ano, comparando com o mesmo período de 2019, o prejuízo líquido das empresas passou de 561,8 milhões de reais para 19,7 bilhões de reais. Na comparação entre os anos, a margem líquida saltou de – 1,8% para – 132,3%. Esse foi o pior resultado alcançado pelas três empresas no 3º trimestre de toda a série histórica analisada (FARIAS, 2020). Pode-se verificar portanto que o mercado brasileiro é altamente concentrado em três grandes companhias aéreas (AZUL LINHAS AÉREAS, GOL e LATAM) com mais de 90% de participação no mercado de RTK (Receita Tonelada Quilômetro). Entre 2020, a Latam possuiu um prejuízo de 21,38 bilhões de reais e em 2021 de 21,85 bilhões de reais, enquanto que a GOL teve saldo negativo de 7,22 bilhões em 2021 (FERNANDES, 2022).




    Budd, Ison e Adrienne (2020) afirmam em outra pesquisa que 19 das 32 companhias aéreas europeias que suspenderam todas as operações de voo o fizeram durante um período de duas semanas, de 15 a 30 de março de 2020. A maioria dessas companhias aéreas eram empresas menores com base em países com poucas ou nenhuma operação doméstica que realizavam principalmente serviços inter-europeus e intercontinentais.




    A partir de então, estudos começaram a ser produzidos atendendo a demanda mercadológica e começaram a surgir os primeiros protocolos de segurança de passageiros e tripulantes a bordo das aeronaves em janeiro de 2020 (PREZANT et al., 2021). No Brasil, a lei nº 13.979, de 6 de fevereiro de 2020 estabeleceu os protocolos iniciais. Os estudos iniciais focaram na forma de propagação do vírus (SILVA et al., 2020), e os protocolos seguiram esta linha de mitigação inicial com guias para tripulantes e passageiros (OLIVEIRA, 2021), logo a indústria aérea começou a se equipar e preparar.




    Em território nacional a Resolução de Diretoria Colegiada da ANVISA RDC nº 456, de 17 de dezembro de 2020 dispôs sobre as medidas a serem adotadas em aeroportos e aeronaves em virtude da situação de Emergência em Saúde Pública de Importância Nacional decorrente do surto do novo coronavírus SARS-CoV-2. Oliveira (2021) destaca que a manutenção do funcionamento do transporte aéreo em meio à pandemia é imprescindível pois auxilia no transporte de vítimas, na prestação de socorro, além da demanda logística, como no transporte de medicamentos, vacinas, ventiladores mecânicos. Finalmente é vital para o deslocamento de pessoas e transporte de cargas das demais atividades que se mantiveram em andamento (OLIVEIRA, 2021).




    O trabalho também possui sua comprovada utilidade gerencial ao evidenciar as medidas adotadas pelas companhias aéreas, de uma forma geral, afim de mitigar o risco de transmissão da Covid-19 nos serviços aéreos, de forma a aumentar a segurança e confiança do passageiro em voar (NABOUSH; ALNIMER, 2020). Scholz (2020b) afirma que o fato de estar sentado perto de alguém por algumas horas não significa um risco maior do que estar em outra área onde a pessoa está próxima a outras em um determinado período de tempo, como lojas e especialmente a parte relacionada ao turismo. Chu et al. (2020) corrobora com o fato de que o isolamento social dentro de um avião não é viável.




    1.4 DELIMITAÇÕES




    O presente trabalho apresentará uma abordagem apenas conceitual, com revisão da literatura e de manuais e relatórios técnicos. Desta forma, não serão estudados na prática os protocolos identificados. Apenas serão relatados desfechos decorrentes dos protocolos adotados com notícias publicadas em meios de comunicação. Para a coleta das informações, serão observados os protocolos adotados no período de janeiro de 2020 a abril de 2022, devido ao tempo de formulação da pesquisa, coleta e análise dos dados. Isso posto, é válido salientar que as informações médicas que surgirem após este período não estão contempladas neste trabalho.




    1.5 ESTRUTURA DO TRABALHO




    O presente trabalho está estruturado em cinco capítulos, sendo iniciado pela Introdução ao tema com a justificativa de pesquisa e definição dos objetivos. O próximo capítulo apresenta os principais conceitos que dão suporte a pesquisa. São apresentadas as definições dos termos mais utilizados. O terceiro capítulo apresenta os métodos adotados na condução da pesquisa. Os procedimentos de coleta das informações são apresentadas bem como as escolhas metodológicas de análise.




    O quarto capítulo tratará dos resultados identificados na literatura acerca das evoluções dos protocolos bem como a linha do tempo e explicitações sobre as fases da pandemia. As companhias aéreas serviram para balizar os protocolos adotados de acordo com o avanço dos estudos, das vacinas e tecnologias no ambiente aéreo. O capítulo termina com uma discussão acerca dos protocolos adotados em cada fase de evolução da doença. Porfim, serão apresentadas as consideraçõesfinais, seguidas de sugestões de pesquisas futuras.


  




  

    2 REVISÃO CONCEITUAL




    2.1 PANDEMIA, SARS-COV-2 (COVID-19) E PRINCIPAIS MEIOS DE CONTÁGIO




    Segundo Ferreira e Pena (2020), a palavra pandemia possui uma origem grega, formada com o prefixo neutro “pan” (todo) e “demos” (povo). A sua primeira utilização foi por Platão, em seu livro “As Leis”, no sentido genérico, referindo-se a qualquer acontecimento com a capacidade de alcançar toda a população. Aristóteles também empregou a palavra em sentido semelhante ao de Platão e Galeno, quando se referiu a pandemia às enfermidades epidêmicas de grande amplitude (FERREIRA; PENA, 2020). No século XX, a palavra pandemia adota o sentido de uma epidemia com grande difusão e proporção que se dissemina para vários países e mais de um continente (FERREIRA; PENA, 2020).




    Tipificado pelo código penal brasileiro, no artigo 267, é crime causar epidemia, mediante a propagação de germes patogênicos, sendo calculada a pena de reclusão, de dez a quinze anos. Com a adição de dois parágrafos: o 1º se do fato resulta morte, a pena é aplicada em dobro; e 2º no caso de culpa, a pena é de detenção, de um a dois anos, ou, se resulta morte, de dois a quatro anos. Devido ao alto número de mortes causadas pela COVID-19, pode-se enquadrar no parágrafo 2º.




    Para Goulart (2005) e Moreno-Montoya e Hoz (2019), pandemia não é algo inédito na história mundial (OKLAND; MAMELUND, 2019). Em torno de 100 anos após a gripe espanhola de 1919, verifica-se uma mutação do vírus influenza mais resistente levando à óbice milhares de vidas humanas (MORENO-MONTOYA; HOZ, 2019). Ferreira e Pena (2020) destaca que antes da COVID-19, a pandemia mais recente havia sido em 2009, conhecida como gripe suína, causada pelo vírus H1N1. A OMS elevou o status da doença para pandemia em junho daquele ano, após contabilizar 36 mil casos em 75 países. No total, 187 países registraram casos e quase 300 mil pessoas morreram na época. A OMS decretou o fim da pandemia em agosto de 2010 eficou evidenciado o alerta para futuras pandemias (FERREIRA; PENA, 2020).




    Moattari, Moghadami e Honarvar (2012) argumentaram que durante a pandemia do H1N1, houve certas restrições para passageiros voarem de um local para outro a depender da taxa de transmissão e da celeridade de contaminação de passageiros no transporte aéreo. Haworth, Rashid e Booy (2010) afirmaram que as atividades que aglomeram pessoas aumentam o risco de infecções, como a propagação da gripe entre os contatos vulneráveis dos viajantes, incluindo idosos e crianças. Ebrahim et al. (2009) ressalta que as medidas de distanciamento social padrão devem ser seguidas quando impostas pela transmissão grave da H1N1 e ressalta que se não forem colocadas em prática, um maior número de contaminações podem ocorrer. Seguindo a mesma linha de pensamento de medidas restritivas, Cordova et al. (2009) ressalta que em 24 de abril de 2009, a República Mexicana decretou o fechamento de todas as escolas do Distrito Federal e da área metropolitana da Cidade do México. Todos os passageiros que entraram e saíram do aeroporto foram informados do surto de H1N1 e aconselhados a procurar atendimento imediatamente caso apresentem sintomas. Além disso, Cordova et al. (2009) cita outras medidas de contenção adotadas, tais como: disseminar mensagens educacionais sobre higiene respiratória através da mídia de massa; distribuição de máscaras e desinfetante para as mãos com álcool ao público; e desencorajar grandes reuniões públicas, incluindo serviços religiosos, eventos teatrais e jogos de futebol. Finalmente, em 25 de abril, um decreto nacional mexicano permitiu o isolamento domiciliar de qualquer pessoa com um caso suspeito e, em 27 de abril, o fechamento de escolas foi determinado em todo aquele país (CORDOVA et al., 2009).




    Petruccelli et al. (2010) utilizou a especificidade das forças armadas ao permitir a capacidade única de isolar e colocar em quarentena os indivíduos doentes de H1N1 e considerar a praticidade de tais medidas quando o ponto de transmissão generalizada foi alcançado em uma pandemia. Para serem eficazes, essas medidas devem ser escalonáveis, integradas com planos operacionais e médicos regulares e tirar proveito dos recursos ou procedimentos existentes, como arranjos habitacionais (PETRUCCELLI et al., 2010). É possível verificar que as medidas de contenção dos vírus transmitidos de forma aérea são semelhantes.




    Segundo o Ministério da Saúde, o vírus A ou também conhecido como H1N1, causou uma pandemia no Brasil em 2009 com 30.055 casos de foram registrados, representando 14,5 casos notificados para cada 100 mil habitantes do país. A pandemia afetou de forma mais rigorosa as regiões sul e sudeste com uma taxa de contaminação de 66,2 para cada 100.000 de habitantes e 9,7 respectivamente. Os estados mais atingidos foram o Estado do Paraná, Santa Catarina e São Paulo e as faixas etárias com maiores incidências são os menores de dois anos (com 22 casos para cada 100.000 habitantes) e de 20 a 29 anos (16 casos para 100.000 habitantes) respectivamente. Entre os possíveis risco para a ocorrência de complicações por influenza estão a idade inferior a dois anos, tabagismo, idade acima de 60 anos, portadores de doenças crônicas respiratórias e doenças cardiovasculares.




    Embora seja uma doença recente, a COVID-19 é uma modificação do vírus SARS-COV, em sua forma de SARS-COV-2 (SILVA et al., 2020). Afim de compreender os pormenores da sua transmissão aérea e prevenção da doença, faz-se necessária algumas definições pertinentes acerca do tema. A primeira delimitação é acerca do que seria o vírus. Segundo Silva et al. (2020), os coronavírus são vírus de RNA de fita positiva com envelope da família Coronaviridae. Existem sete membros que previamente já infectaram humanos, incluindo HCoV-229E, HCoV-OC43, HCoV-NL63, HCoV-HKU1, Vírus da Síndrome Respiratória Aguda Grave (SARS-CoV), Vírus da Síndrome Respiratória do Oriente Médio (MERSCoV) e o emergente SARS-CoV-2 (responsável pela COVID-19) (SHEREEN et al., 2020b).




    Segundo Ferreira e Pena (2020), a Covid-19 é uma doença caracterizada por sintomas típicos gripais em níveis leve, moderado e grave, caracterizados por febre baixa a alta, diarreia, cansaço físico, tosse seca constante, falta de ar, pneumonia grave, dor muscular, tontura, dor de cabeça, dor de garganta, rinorreia, dor no peito, náusea e vômitos, conforme Lo et al. (2020), Yi et al. (2020) e Greenhalgh, Koh e Car (2020) corroboram. Há que se ressaltar sua elevada gravidade e alta transmissibilidade e mortalidade em relação ao SARS em 2003, uma vez que atinge mais idosos e homens, com um tempo de incubação entre 3 a 14 dias em média (YI et al., 2020).




    Silva et al. (2020) e Berry et al. (2022) estudaram como a contaminação e a propagação do vírus podem acontecer. Define-se como contaminação a carga viral necessária para infecção, ou seja, a quantidade de vírus necessária para criar uma infecção ou quantum em 63% de indivíduos em um lugar fechado (BERRY et al., 2022). Dessa forma a infectividade viral depende da capacidade do vírus para se anexar e entrar na célula hospedeira e usar seus recursos para finalmente produzir um novo vírion infeccioso, que é o novo vírus maturado e capaz de contaminar outro ser vivo (MONDEJA et al., 2021).




    Segundo a Organização Mundial da Saúde, a transmissão aérea é definida como a propagação de um agente infeccioso causado pela disseminação de aerossóis que permanecem infecciosos quando suspensos no ar por longas distâncias e no tempo (WHO, 2020). Em maio de 2020, acreditava-se que a transmissão do SARS-CoV-2 ocorria apenas pelo contato com superfícies contaminadas e a não higienização correta das mãos e/ou por gotas grandes suspensas no ar conforme Chen (2021).




    As pequenas partículas de secreções respiratórias contendo patógenos expelidas para o ar, podem permanecer no meio por longos períodos, conforme definido por Group et al. (2009), levando o conteúdo para longe de onde foram originadas (SIEGEL et al., 2007). Dessa forma, aumenta-se a possibilidade de transmissão aérea, especialmente na ausência de procedimentos para conter a geração de aerossol (GROUP et al., 2009).




    Dessa forma, os aeroportos e aeronaves constituem em sua essência, locais propícios para a propagação de doenças respiratórias, conforme afirma Berry et al. (2022). Por isso, pesquisas como a de Scholz (2020b) ao analisarem a transmissão em aeronaves da Airbus constituem a espinha dorsal e justificam a necessidade de se estudar a propagação destes tipos de doenças em aeronaves. Thai et al. (2021) afirma que indivíduos com proximidade física ao paciente sintomático índice (trêsfileiras à frente) possuem aproximadamente três vezes mais risco do que os passageiros sentados em outro lugar do avião.




    Ademais, conforme Mohd Thabit et al. (2021), houve relatos de um aumento nos estudos epidemiológicos mostrando infecções COVID-19 positivas documentadas por culturas virais positivas entre pacientes assintomáticos ou pré-sintomáticos, o que pode significar transmissão durante os períodos de incubação pré-sintomáticos. Destarte, é imprescindível que sejam adotadas medidas de contenção da COVID-19, mesmo em viajantes que ainda não estão apresentando sintomas evidentes.




    2.2 SEGURANÇA DE PASSAGEIROS E TRIPULANTES EM OPERAÇÕES AÉREAS




    Em relação à parte aeronáutica, Macilree e Duval (2020) afirmam a importância do setor para o desenvolvimento dos países e trocas comerciais pelo mundo afora, de tal forma que o impacto causado pela pandemia nas operações aéreas fatalmente afeta as economias mundiais (OLIVEIRA, 2021). É imperativo portanto que o ambiente aéreo seja seguro para o passageiro, focando na percepção de proteção dos clientes (CHU et al., 2020).




    A definição de segurança para Naboush e Alnimer (2020) contém um significado que é o cuidado humano. Este cuidado estende-se a todos os elementos do transporte aéreo e as atividades relacionadas com passageiros e funcionários e o ambiente de trabalho em aviões e aeroportos e nos locais de manutenção, escritórios e locais de reservas e salas de espera dentro dos aeroportos. Transmitir o cuidado aos passageiros é vital para o sucesso das companhias aéreas (SCHOLZ, 2020b).




    Uma das formas atuais mais modernas em operação nos aviões é ofiltro de ar. Para Berry et al. (2022) umfiltro de ar de tamanho adequado é conhecido por ser eficaz na remoção das pequenas gotículas no ar. Além disso, mesmo um de eficiência média será eficaz e afetará o desempenho de um sistema de aquecimento, ventilação e ar-condicionado já instalado menos do que umfiltro HEPA (High Efficiency Particulate Arrestance), ou algum outrofiltro que induzirá uma queda de pressão maior. Scholz (2020a) defende uma melhor eficiência com uma velocidade de mudança de ar em 1,4 minutos, obtido pelofiltro HEPA. Thai et al. (2021) declara que o voo sem o sistema defiltragem de ar particulado de alta eficiência é considerado de alto risco de contaminação.
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