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VIGILANCIA EM  reoiesedii o Edigio
Qualidade/CGC/DAS “COVID-19”
EBSERH e Ne 116
01 de julho de 2020

*As edigGes “COVID-19” do “Vigilancia em Foco” serdo publicadas diariamente, com o objetivo de documentar e divulgar

informacdes atualizadas sobre a situagdo do Novo Coronavirus (COVID-19) no mundo, no Brasil e na rede Ebserh.

CASOS SUSPEITOS E CONFIRMADOS DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19)

REGISTRADOS NO MUNDO, NO BRASIL E NA REDE EBSERH

Situa¢do mundial®:

A Organizagdao Mundial de Saude (OMS) atualizou a situagdo, no dia 01 de julho de 2020, 10.357.662 casos
confirmados globalmente e 508.055 mortes. Dos casos confirmados 306.794 na Africa; 5.218.590 na Regido
das Américas; 1.077.426 na Regido do Mediterraneo Oriental; 2.728.059 na Regido Europeia; 808.906 no

Sudeste da Asia; 217.146 foram registrados no Pacifico Ocidental; distribuidos conforme figura 1.

Quanto ao numero de ébitos: 6.192 na Africa; 249.318 na Regido das Américas; 24.970 na Regido do
Mediterraneo Oriental; 197.874 foram registrados na Regido Europeia; 22.235 no Sudeste da Asia; e 7.453

no Pacifico Ocidental.
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Figura 1. Distribuicdo dos registros de casos confirmados do novo coronavirus mundialmente.
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Fonte: World Health Organization (WHO).
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Figura 2. NUmero de casos confirmados, por data e regiao.
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Fonte: World Health Organization (WHO). Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.
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Situagdo no Brasil?:
Conforme Boletim do Ministério da Saude atualizado as 19:00 do dia 01 de julho de 2020, 60.632 dbitos por
COVID-19 foram registrados e 1.448.753 casos foram confirmados no Brasil. No dia 01 de julho, foram

registrados 46.712 casos novos e 1.038 novos 6bitos.

Tabela 1. Namero de casos e dbitos confirmados do novo coronavirus no Brasil.

Acre 13.715 370 1555,1 42,0
Alagoas 36.819 1.072 1103,2 32,1
Amapa 28.927 420 3420,4 49,7

Amazonas 72.284 2.843 1744,1 68,6
Bahia 76.485 1.902 514,3 12,8
Ceara 113.017 6.180 1237,6 67,7

Distrito Federal 50.676 620 1680,0 20,6
Espirito Santo 48.821 1.693 1214,9 42,1
Goias 25.541 503 363,9 7,2
Maranhao 83.256 2.081 1176,7 29,4
Mato Grosso 16.621 634 477,0 18,2
Mato Grosso do Sul 8.676 85 312,2 3,1
Minas Gerais 47.584 1.007 224,8 4,8
Parana 24.225 663 211,9 5,8
Paraiba 48.175 1.002 1198,9 24,9

Para 105.853 4.960 1230,4 57,7
Pernambuco 59.705 4.894 624,7 51,2
Piaui 22.059 686 673,9 21,0

Rio Grande do Norte 31.899 1.067 909,6 30,4
Rio Grande do Sul 28.171 636 247,6 5,6
Rio de Janeiro 115.278 10.198 667,7 59,1
Rondoénia 21.462 520 1207,6 29,3
Roraima 15.153 314 2501,5 51,8
Santa Catarina 27.279 347 380,7 4,8
Sergipe 25.915 701 1127,4 30,5

Sao Paulo 289.935 15.030 631,4 32,7
Tocantins 11.222 204 713,5 13,0

Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.

* Taxas de incidéncia e mortalidade por 100 mil de habitantes (considerando uma projegdo populacional do TCU para 2019)
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Figura 3. Coeficiente de Incidéncia de COVID-19 por UF de notifica¢do.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.

Figura 4. Casos novos de COVID-19 por data, no Brasil.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.
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Figura 5. Casos acumulados de COVID-19 por data, no Brasil.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.

Figura 6. Casos acumulados de COVID-19 nos Estados Brasileiros, por Data.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.
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Figura 7. Casos confirmados de COVID-19 no Brasil, por semana epidemiolégica.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.

Figura 8. Coeficiente de Mortalidade por COVID-19, por Unidade Federativa.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.
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Figura 9. Obitos de COVID-19 por data, no Brasil.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.

Data da notificagio

Figura 10. Obitos acumulados de COVID-19 por data, no Brasil.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.
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Figura 11. Obitos acumulados de COVID-19 nos Estados Brasileiros, por Data.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.
Figura 12. Obitos de COVID-19 no Brasil, por semana epidemioldgica.
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Fonte: Ministério da Saude, Dados disponiveis em 01 de julho de 2020.
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Quadro 1 — Defini¢oes de Casos Operacionais

1. Caso suspeito de doenca pelo
coronavirus 2019 (COVID-19)

Defini¢do 1 — SINDROME GRIPAL (SG): individuo com quadro
respiratério agudo, caracterizado por sensacgdo febril ou febre,
mesmo que relatada, acompanhada de tosse OU dor de garganta
OU coriza OU dificuldade respiratdria.

e EM CRIANGCAS (MENOS DE 2 ANOS DE IDADE): considera-se
também obstrugdo nasal, na auséncia de outro diagndstico
especifico.

e EM IDOSOS: a febre pode estar ausente. Deve-se considerar
também critérios especificos de agravamento como sincope,
confusdo mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e
inapeténcia;

Defini¢do 2 - SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG):
Sindrome  Gripal que apresente: dispneia/desconforto
respiratério OU Pressdo persistente no térax OU saturagao de 02
menor que 95% em ar ambiente OU colorac¢do azulada dos labios
ou rosto.

e EM CRIANCAS: além dos itens anteriores, observar os
batimentos de asa de nariz, cianose, tiragem intercostal,
desidratagdo e inapeténcia.

2. Caso confirmado de doenca
pelo coronavirus 2019 (COVID-
19)

POR CRITERIO LABORATORIAL: caso suspeito de SG ou SRAG com
teste: Biologia molecular (RT-PCR em tempo real, detec¢do do
virus SARS-CoV2): com resultado detectavel para SARS-CoV2.
Amostra clinica coletada, preferencialmente até o sétimo dia de
inicio de sintomas.
¢ Imunoldgico (teste rapido ou sorologia classica para detecgdo
de anticorpos para o SARS-CoV2): com resultado positivo para
anticorpos IgM e/ou IgG. Em amostra coletada apds o sétimo dia
de inicio dos sintomas.
POR CRITERIO CLiNICO-EPIDEMIOLOGICO: caso suspeito de SG
ou SRAG com: Histdrico de contato préximo ou domiciliar, nos
ultimos 7 dias antes do aparecimento dos sintomas, com caso
confirmado laboratorialmente paraCOVID-19 e para o qual ndo foi
possivel realizar a investigacdo laboratorial especifica.

Caso descartado de doenga pelo
coronavirus 2019 (COVID-19)

Caso suspeito de SG ou SRAG com resultado laboratorial negativo
para CORONAVIRUS (SARS-COV-2 nio detectavel pelo método de
RT-PCR em tempo real), considerando a oportunidade da coleta
OU confirmagao laboratorial para outro agente etioldgico.

Fonte: Ministério da Saude
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Quadro 2 — Notificacdo e registro

O que notificar? Casos de SG e de SRAG hospitalizado ou 6bito por SRAG, independente da hospitalizagdo,
que atendam a defini¢do de caso.

Quando notificar? Devem ser notificados dentro do prazo de 24 horas a partir da suspeita inicial.

Como notificar? Na Atengdo Primaria e nas demais unidades de saude (clinicas, consultérios, pronto
atendimento, etc.): Casos de SG devem ser notificados por meio do sistema e-SUS VE
www.notifica.saude.gov.br

¢ Nas Unidades de Vigilancia Sentinela de Sindrome Gripal: Casos de SG devem seguir os
fluxos ja estabelecidos para a vigilancia da influenza e outros virus respiratdrios, devendo ser
notificados no Sistema de Informacgdo da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-Gripe)
https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/

¢ Nos hospitais: Casos de SRAG hospitalizados devem ser notificados no Sistema de
Informacdo da Vigilancia Epidemiolégica da Gripe (SIVEP-Gripe)
https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/

« Obitos por SRAG independente de internacdo: devem ser notificados no Sistema de
Informacgdo da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-Gripe)
https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/

Quem deve Profissionais e instituicdes de satide do setor publico ou privado, em todo o territério
notificar? nacional.

Por que notificar? A COVID-19 é uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII) e
Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN), segundo anexo Il do
Regulamento Sanitario Internacional, portanto, um evento de saldde publica de notificagao
imediata, como determina a Portaria de Consolidagdao N2 04, anexo V, capitulo I, segdo |
(http://j.mp/portariadeconsolidacao4ms).

Fonte: Ministério da Saude

Atualizagoes:

Orientag¢6es do Ministério da Salide para Manejo de Pacientes com COVID-19
Fonte: Ministério da Saude
https://saude.gov.br/images/pdf/2020/June/17/Covid19-Orienta----esManejoPacientes.pdf

Critérios para alta de pacientes com COVID-19 do isolamento. Informe Cientifico,17 de junho de 2020
Fonte: OPAS/OMS
https://iris.paho.org/handle/10665.2/52318

Manutencao de servicos essenciais de saude: orientagao operacional para o contexto COVID-19

Fonte: OMS
https://www.who.int/publications/i/item/covid-19-operational-guidance-for-maintaining-essential-health-services-
during-an-outbreak

Uso de imagem toracica no COVID-19. Um guia rapido

Este guia de aconselhamento rapido examina as evidéncias e faz recomendacdes para o uso de imagens no
térax em cuidados agudos de pacientes adultos com suspeita, provdvel ou confirmada de COVID-19.

Fonte: OMS

https://www.who.int/publications-detail-redirect/use-of-chest-imaging-in-covid-19
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DIRETRIZES PARA DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DA COVID-19. 07 de maio de 2020.

Fonte: Ministério da Saude
https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/May/08/Diretriz-Covid19-v4-07-05.20h05m.pdf
OrientagGes aos trabalhadores dos servigos de satide — Saiide mental de atengdo psicossocial na pandemia
da COVID-19

Os trabalhadores da saude sdo os recursos mais preciosos a serem preservados e a receber suporte durante
e apds uma pandemia. E, de acordo com a Organizagdo das Nagdes Unidas, é fundamental que a saude mental
desses trabalhadores dos servigos de saude seja garantida.
https://www.fiocruzbrasilia.fiocruz.br/wp-content/uploads/2020/06/cartilha_trabalhadores saude.pdf

Abordagem da crianga critica suspeita de COVID-19
https://www.youtube.com/watch?v=Yp5MgvT31QU&feature=youtu.be

Ventilagao mecanica em pacientes pediatricos com COVID-19
https://www.youtube.com/watch?v=sVDKOYOOh1Q&feature=youtu.be

Protocolo de intubagdo de pacientes pediatricos com suspeita ou confirmagdo de COVID-19
https://www.youtube.com/watch?v=CSgfbSmvkk4

Uso correto de EPI nas urgéncias e hospitais
https://www.youtube.com/watch?v=YRnO7fYKUgk&feature=youtu.be

Protocolo de Manejo Clinico do Coronavirus (COVID-19) no ambiente pré-hospitalar e hospitalar
https://www.youtube.com/watch?v=7EuRkfMsbSc

Aula complementar de atualizagdo: Protocolo de Manejo Clinico do Coronavirus (COVID-19) no ambiente
pré-hospitalar
https://www.youtube.com/watch?v=Cha2U 2ahDk&feature=youtu.be

Protocolo de Manejo Clinico do Coronavirus (COVID-19) na Terapia Intensiva
https://www.youtube.com/watch?v=rkOFajS7jzZY

Quais sdo as diferentes manifestagoes clinicas?
https://www.youtube.com/watch?v=ds7X-I9XC7U&feature=youtu.be

Suporte ventilatério: uso de métodos ndo invasivos
https://www.youtube.com/watch?v=sxRcZygK7EU&feature=youtu.be

Manual satide mental e COVID-19
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/May/29/Manual-Sa--de-Mental-e-COVID-19.pdf

Emergéncia Psiquiatrica em tempos de pandemia
https://www.youtube.com/watch?v=IMW7f9wlrQU&feature=youtu.be

Recomendacdes de protecao aos trabalhadores dos servigos de saide no atendimento de COVID-19 e
outras sindromes gripais.

Fonte: Ministério da Saude
https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/April/16/01-recomendacoes-de-protecao.pdf

Guia de Vigilancia Epidemiolégica Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional pela Doenga pelo
Coronavirus 2019.

Fonte: Ministério da Saude

https://www.saude.gov.br/images/pdf/2020/April/06/GuiaDeVigiEp-final.pdf
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https://www.youtube.com/watch?v=IMW7f9wlrQU&feature=youtu.be
https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/April/16/01-recomendacoes-de-protecao.pdf
https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/April/16/01-recomendacoes-de-protecao.pdf
https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/April/16/01-recomendacoes-de-protecao.pdf
https://www.saude.gov.br/images/pdf/2020/April/06/GuiaDeVigiEp-final.pdf

NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N2 04/2020. Orientagdes para servicos de satde: medidas de prevengdo
e controle que devem ser adotadas durante a assisténcia aos casos suspeitos ou confirmados de infec¢do pelo
Novo coronavirus (SARS-CoV-2), atualizada em 08/05/2020.

Fonte: Anvisa
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9chica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-
ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28

NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N2 06/2020. Orienta¢des para a prevencao e o controle das infecgdes pelo
Novo Coronavirus (SARS-COV-2) em procedimentos cirurgicos

Fonte: Anvisa
https://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/alertas/item/nota-tecnica-gvims-ggtes-anvisa-n-
06-2021

NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N2 07/2020 Orientacdes para a prevengio da transmissdo de COVID-19
dentro dos servicos de saude.

Fonte: Anvisa

http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+-GIMS-GGTES-
ANVISA+N%C2%BA+07-2020/f487f506-1eba-451f-bccd-06b8f1b0fed6

Atencao a satide do Recém-Nascido no Contexto da Infec¢ao pelo Novo Coronavirus (nota técnica)
Fonte: Ministério da Saude
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/notatecnicaamamentacao92020DAPESSAPSMS03
abr2020COVID-19.pdf

Atencao as Gestantes no Contexto da Infecgdo Causada pelo Novo Coronavirus (nota técnica).

Fonte: Ministério da Saude
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/notatecnicagestantes72020COCAMCGCIVIDAPESS
APSMS03abr2020COVID-19.pdf

Cursos

Doengas ocasionadas por virus respiratérios emergentes, incluindo o COVID-19

Os coronavirus sdo uma grande familia de virus que causam doencas que variam desde o resfriado comum até
doencas mais graves, como a Sindrome Respiratdria do Oriente Médio (MERS) e a Sindrome Respiratdria Aguda
Grave (SARS). Um novo coronavirus (COVID-19) foi identificado em 2019 em Wuhan, China. Fonte: UNASUS
https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46164

Manejo clinico da COVID-19 na Atencdo Especializada

O curso oferece a oportunidade de rever as recomendag¢bes que compdem o Protocolo de Manejo Clinico do
Coronavirus (COVID-19) e outros documentos oficiais relevantes sobre manejo clinico de sindromes gripais com
énfase nos niveis de Atencdo Secundaria e Terciaria a Saude. A decisdo de realizar o manejo clinico adequado deve
ter como marcos referenciais os documentos oficiais preconizados pelo Ministério da Saude

Fonte: UNASUS

https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46172

Medidas de protegdao no manejo da COVID-19 na Atengdo Especializada. O Curso aborda a identificacdo e a
extensdo da transmissdo da infec¢do pelo novo coronavirus, assim como o reconhecimento de seus fatores de
risco entre os profissionais da satde. Orienta sobre o uso correto de Equipamento de Protec¢do Individual (EPI) no
atendimento de casos relacionados a COVID-19, identificacdo dos procedimentos de desinfeccdo e
reconhecimento da infec¢do relacionada ao novo Coronavirus na assisténcia a salde no ambito da Atencado
Especializada, entre outros.
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http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/alertas/item/nota-tecnica-gvims-ggtes-anvisa-n-06-2021
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/alertas/item/nota-tecnica-gvims-ggtes-anvisa-n-06-2021
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+-GIMS-GGTES-ANVISA+N%C2%BA+07-2020/f487f506-1eba-451f-bccd-06b8f1b0fed6
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+-GIMS-GGTES-ANVISA+N%C2%BA+07-2020/f487f506-1eba-451f-bccd-06b8f1b0fed6
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/notatecnicaamamentacao92020DAPESSAPSMS03abr2020COVID-19.pdf
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/notatecnicaamamentacao92020DAPESSAPSMS03abr2020COVID-19.pdf
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/notatecnicaamamentacao92020DAPESSAPSMS03abr2020COVID-19.pdf
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/notatecnicagestantes72020COCAMCGCIVIDAPESSAPSMS03abr2020COVID-19.pdf
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/notatecnicagestantes72020COCAMCGCIVIDAPESSAPSMS03abr2020COVID-19.pdf
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/notatecnicagestantes72020COCAMCGCIVIDAPESSAPSMS03abr2020COVID-19.pdf
https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46164
https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46172

Fonte: AVASUS
https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46163

Orientag¢Ges sobre a COVID-19 na Atencgdo Especializada. Entre os objetivos do curso estdo: diferenciar as fases
epidemioldgicas da COVID-19; identificar as definicGes operacionais de casos; reconhecer a sintomatologia de
pacientes com COVID-19; compreender detalhadamente as orienta¢des sobre isolamento domiciliar, entre outras.
Fonte: AVASUS

https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46162

Prevengdao e controle de infecgées (PCI) causadas pelo novo coronavirus (COVID-19). O curso fornece
informacgdes sobre o que os servigos de salde devem fazer para estar preparados para responder no caso de
surgimento de um virus respiratério, como o novo coronavirus. Como identificar um caso e como aplicar
adequadamente as medidas de prevencdo e controle para garantir que ndo resultem em mais infecgdes entre os
profissionais de saude e pacientes. O curso foi produzido pela Organiza¢do Mundial da Saude e traduzido para o
portugués pela Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS/OMS) e esta sendo ofertado e certificado pela Fiocruz
Brasilia.

Fonte: AVASUS

https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46170

Virus respiratdrios emergentes, incluindo o COVID-19. Este curso fornece uma introdu¢do geral ao COVID- 19 e
virus respiratdrios emergentes. O curso destina-se aos profissionais de saude publica, gerentes de incidentes e
pessoas que trabalham para as NagGes Unidas, organizagGes internacionais e ONGs, além da populagao em geral.
Fonte: AVASUS

https://avasus.ufrn.br/local/avasplugin/cursos/curso.php?id=320

Ventilagdo Mecanica Basica. Existem diversos modos ventilatorios convencionais, sendo extremamente
importante o entendimento de cada um deles, assim como os cuidados necessarios durante a pratica, a fim de
minimizar riscos enquanto estratégia de tratamento.

Fonte: Albert Einstein

https://ensino.einstein.br/ventilacao _mecanica basica p3155/p

Uso Correto das EPI pela Equipe Assistencial. O curso online gratuito aborda o uso correto dos EPI pela equipe
assistencial, formas de identificagao dos tipos de precaugao, uso de EPI especificos para cada forma de precaugao,
maneiras de descarte e utilizacdo dos EPI para cada tipo de situa¢do, além das orienta¢des de higiene para o
profissional da saude nos tipos de precauc¢do abordados.

Fonte: Albert Einstein

https://ensino.einstein.br/uso correto das epis pela equipe assistenci p3147/p
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Fluxograma integrado de manejo de casos LEGENDA
suspeitos e confirmados de COVID-19 Lok Lz
Sinais/sintomas de sindrome gripal
LEMBRAR DE:
- Notificacio SIVEP-Gripe; - Reavaliar terapéutica apos
SINAIS DE GRAVIDADE? = - -Coletaramaostra resultado de RT-PCR;
- Dispneia. cionara ‘:].'g' i respirdtoria e enviar - Registrar o resultado
. Sat02 < 95% em ar ?grrfta"t‘::;e%i;(a’)ifo 1 gana LACEN; _4 laboratorial no SIVEP-Gripe;
ambiente. .temicrus,llc?nrme - Caso confirmado COVID-19,
Nao - Desconforto respiratorio. protocolo adotada. acionar a vigilancia para
1 - Piora das condigoes - Sim| investigaros contatos se
1 ——— cenario 2**.
Classificacao leve cliicaside base: I—* Internacao 4]‘

!

Seguir fluxograma
para casos leves

Internagao em leito de terapia intensiva

Considerar apoio
do canal hot-fine:
contato para
profissionais de
satde com médico
intensivista
08009700311,

- Suporte intensivo em leito de isol.

CORONAVIRUS
COVID-19

Clasificagao
grave

Presenca de algum desses sinais/sintomas?

- Choque (hipeftensio sem resposta a
fluidos);

NAO

privativo ou coorte;
fluxogramas;

- Exames compleme ntares;

a ressuscitacao volémica;

bacteriana.

- Manejo de verificaggo mecénica conforme
- Hidratagao venosa, se hipotensao;

-Vasopressorquando o choque persistir (PAS
< 90mmHg PAM < 65mmHg) durante ou apos

- Antibiético apenas seindicios de infaccio '

Suporte ventilatério

- Prosseguircom 10T sequéncia
rapida;

-

Sinais de insuficiéncia respiratéria?

« Uso de musculatura acessoria;

- Necessidade de O2 > 5L/min via cateter nasal 'm '

- Pré-oxigenagao por 5 min. com
madscara com rese rvatorio;

- Ventilagdo mecanica protetora;

- Utilizar linhas para suc¢do em

sistema fechado e filtro
para sustentar Sat02 > 92%; e/ou HME/MHEF no circuito;
-FR > 28 irpm; efou - Veja fluxograma de insuf.
- Retencao de CO, (PaCO, > 50mmHg e/ou respiratoria.
pH<7,25).
1
Nio T
1

Observar sinais de
deterioracao clinica; —+Melhora

piora clinica?

- Acompanhamento clinico
em leito de isolamento
privativo ou em coorte;

- Insuficiéncia respiratoria; Classificado - Oxigenoterapia, se sat < 95%
- Necessi de 02 > 5L/min (para Sat02 Moderado monitoracdode 5at02;
9204); - Bxames complementares;
- FR>28 irpm; - Hidratacao venosa, se
- Retengao de CO, (PaCO, > 50 mmHg necessano. |
efou pH < 7,25). 1

do canal hot-fine:
contato para
profissionais de
salde com médico
intensivista
08009700311,

l Considerar apoio

NAOQ

Avaliar alta hospitalar e
acompanhamento pela
Atencao Primaria ou Servicos
de Atencao Domiciliar (SAD)/
Melhor em Casa.

Definigao de casos de sindrome gripal (5G):

Monitorizagao.

CRITERIOS DE ALTA DA UTI

- Paciente que tenha seu quadro clinico controlado e
estabilizado (extubagao > 24h, sem DVA > 24h, tolera HDI
sem DVA, pouca necessidade de aspiragbes de VA);

- Paciente para o qual tenha se esgotado todo arsenal
terapéutico curativo/ estaurativo e que possa permanecer
no ambiente hospitalar fora da UTl de maneira digna e, se
possivel, junto com sua familia.

- pelo menos 1{um) dos seguintes sinais e sintomas: tosse, dor de garganta
ou coriza; seguido ou ndo de um dos seguintes sinais e sintomas: sensagao
febril, febre, calafrios, tre mores, mialgia, cefaleia, distarbios olfativos ou do
paladar (anosmia ou ageusia), distarbios gastrointestinais (nausea, vomito

ou diarreia).

*Cenario 1 - apenas casos importados (local de infecgao
fora do seu municipio de residéncia), casos autdctones
esporadicos ou clusters localizados.

**Cenario 2 - transmissdo comunitaria.

ATENCAO

indicados por outro maotivo.

- Colete culturas antes da primeira dose de antibiotico e descalone
com base no resultado microbidtico ou julgamento clinico

- Nao administre rotineiramente corticosteroides sistémicos para
tratamento de pneumonia viral ou SRAG, a menos que sejam

Definicao de sindrome respiratéria aguda grave (SRAG):

— Individuo com 5G que apresenta, pelo menos, 1 (um) do
seguintes sinais e/ou sintomas:

- Falta de ar (dispneia, desconforto respiratario); ou

- Sensacao de pressao persistente no peito (torax); ou

- Saturacao de 02 menos que 95% em ar ambiente (medida em
oximetro de pulso; ou

- Coloragao azulada da face (labios ou rosto).

Fonte: Ministério da Saude, 2020.
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Fonte: Anvisa, 2020.
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Fonte: OPAS/OMS, 2020.
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O “Vigilancia em Foco”
Este informativo é elaborado pelo Servigo de Vigilancia em Saude e Seguranca do Paciente da Coordenadoria

de Gestdo da Clinica da Diretoria de Atengdo a Saude da EBSERH, e tem como objetivo informar as Filiais EBSERH sobre
as principais novidades acerca dos temas seguranga do paciente, vigilancia e qualidade em saude, especialmente os
marcos regulatérios e os resultados das notificagdes no Vigihosp de doengas e agravos em salde, farmaco e

tecnovigilancia, além da vigilancia de saneantes, hemovigilancia e vigilancia dos processos assistenciais.

Esta publicagdo continua convidando a todos para a agdo a partir da informagdo, visando a seguranga dos
pacientes de nossa Rede EBSERH.

Esperamos que o “Vigilancia em Foco” seja amplamente divulgado na sua instituicdo, a fim de que as
informagdes nele contidas possam ser convertidas em agGes baseadas nas melhores praticas, promovendo e difundindo

cada vez mais a qualidade em nossa Rede.

Servigo de Gestao da Qualidade
Coordenadoria de Gestdo da Clinica

Diretoria de Atengdo a Saude
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