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CORONAVIRUS

Existem varios coronavirus conhecidos que infectam pessoas e geralmente
causam doencas respiratorias leves. No entanto, pelo menos dois coronavirus
previamente identificados causaram doenca grave - coronavirus com sindrome
respiratoria aguda grave (SARS-CoV) e coronavirus com sindrome respiratoria no
Oriente Médio (MERS-CoV). SARS-CoV e MERS-CoV foram descartados como a
causa do atual surto, sendo isolado um novo coronavirus: 2019-nCoV.
Os sete coronavirus que podem infectar pessoas sao:

= 229E (alpha coronavirus)

= NL63 (alpha coronavirus)

= (0C43 (beta coronavirus)

= HKU1 (beta coronavirus)

= MERS-CoV

= SARS-CoV

= 2019 Novel Coronavirus (2019-nCoV)

https://wwwnc.cdc.gov/coronavirus
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Definicao de Caso Suspeito — Ministério da Saude

Critérios clinicos Critérios epidemiologicos

Nos Gltimos 14 dias antes do inicio dos sintomas, historico de viagem a area com transmissao local*
ou

Nos dltimos 14 dias antes do inicio dos sintomas, tenha tido contato proximo’ com

€aso suspeito para 2019-nCoV

Febre' e sintomas respiratorios
(por exemplo, tosse e e
dificuldade para respirar)

Febre’ ou sintomas respiratorios
(por exemplo, tosse e e
dificuldade para respirar)

Nos Gltimos 14 dias, tenha tido contato proximo® com caso confirmado em laboratdrio
para 2019-nCoV

*Até a data 21/01/2020, 2 dnica area com transmissao loczl € a cidade de Wuhan As areas com transmisséo local serdo atualizadas e disponibilizadas no site do Ministério da
Saude, no link: saude.gov.br/listacorona.

'febra pode nao estar presente em alguns casos coma, por examplo, em pacdentes javens, idoses, Imunassuprimides ou que em algumas situaqoas passam ter utilizado
medicamento antitérmico. Nestas situagdes, a avaliagdo clinica deve ser levada em consideragao.

‘Contato promo € definide coma: estar a aproamadamente dais metros {2 m) de um paciente com suspeita de caso par novo coronavirus, dentro da mesma sala ou area de
atendimenta, par um periodo prolongado, sem uso de equipamento de pratecdo individual (EP!). O contata préximo pede incluir: cuidar, morar, visitar cu compartilhar uma area
ou sala de espera de assisténcia médica ou, ainda, nas casos de contato direto com fluidos corporais, enguanto néa estiver usando o EPI recomendado.
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Definicao de Caso Provavel

Caso suspeito com o teste inconclusivo para 2019-nCov ou

com teste positivo em ensaio de pan-coronavirus.

Definicao de Caso Confirmado

Individuo com confirmacao laboratorioal para 2019-nCoV,

independete de sinais e sintomas.

Defini¢cao de Caso Descartado

Caso suspeito com o resultado laboratorial negativo para
2019-nCov ou confirmacao laboratorial de outro agente

etiologico.
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Sindromes associadas a infec¢ao por 2019-nCoV

febre, tosse, dor de garganta, congestao nasal, mal-
estar, dor de cabeca, dor muscular ou mal-estar.
Idosos e imunossuprimidos podem apresentar
sintomas atipicos.

Nao complicada

Pneumonia

Sinais de pneumonia nao complicada
moderada

febre ou suspeita de infeccao respiratéria + frequéncia
respiratoria > 30 respiragdes / min, dispnéia ou Sp02 <
90% em ambiente.

Pneumonia
complicada
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Sindromes associadas a infec¢ao por 2019-nCoV

SARS Inicio: sintomas respiratorios novos ou agravados dentro de uma
semana do inicio dos sintomas.
Imagem do torax: opacidades bilaterais, ndao totalmente explicadas por
derrames, colapso lobar ou pulmonar.
Edema: insuficiéncia respiratéria nao totalmente explicada por
insuficiéncia cardiaca ou sobrecarga de volume.
e SDRA leve: 200 mmHg <Pa02 / FiO2 < 300 mmHg (com PEEP ou CPAP
>5 cmH20, ou nao ventilado)
e SDRA moderada: 100 mmHg <Pa02 / Fi0O2 <200 mmHg com PEEP >5
cmH20, ou nao ventilado)
e SDRA grave: Pa0O2 / FiO2 < 100 mmHg com PEEP >5 cmH20, ou ndo
ventilado)

Sepse estado mental alterado, taquipneia, baixa saturacao de oxigénio,
oliguria, taquicardia, hipotensao, skin mottling, evidéncia laboratorial
de coagulopatia, acidose, lactato elevado, hiperbilirrubinemia.

Choque hipotensao persistente, exigindo uso de vasopressores, persistencia de
séptico lactato elevado
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Acredita-se que o0 mecanismo de transmissao do 2019-nCoV seja
semelhante aos demais coronavirus.
Transmissao dos principais coronavirus:
= |nalacao de secrecdes respiratorias (tosse, espirro).
=  Contato pessoal proximo, como tocar ou apertar as maos ou tocar
em um objeto ou superficie contaminado com o virus e, em

seguida, tocar em boca, nariz ou olhos antes de lavar as maos.

=  Raramente, contaminacao fecal.
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Notificagcao

= Os casos suspeitos, provaveis e confirmados devem ser

notificados de forma imediata (até 24 horas) pelo
profissional de saude responsavel pelo atendimento, a
Vigilancia Epidemiolégica de Caxias do Sul (3290-4558/
3290-4560). As informacoes devem ser inseridas na ficha de
notificacdo (http://bit.ly/2019-ncov) e a CID10 que deverd
ser utilizada é a: B34.2 — Infeccao por coronavirus de
localizacao nao especificada.



Diagnostico laboratorial

Caso Suspeito

Protecao Individual (EPI)

l —>» | Uso de Equipamento de

Coleta de 2 amostras de .
aspirado de nasofaringe
ou swabs combinados
(nasal/oral) ou amostra de
secrecao do trato
respiratorio inferior
(escarro, lavado
broncoalveolar ou lavado
traqueal)
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LACEN

As amostras devem ser
mantidas refrigeradas (4-8°C) e
devem ser processadas dentro
de 24 a 72 horas da coleta. Na

impossibilidade de envio dentro
desse periodo, recomenda-se
congelar as amostras a -70°C até
0 envio, assegurando que
mantenham a temperatura.




T Passo

ISOLAMENTO

1. Paciente deve utilizar
mascara cirdrgica a partir do
momento da suspeita e ser
mantido preferencialmente
em quarto privativo.

2. Profissionais devem
utilizar medidas de
precaugao padrao, de
contato e de goticulas
(mascara cirdrgica, luvas,
avental nao estéril e
oculos de protecao).

Para a realizagao de
procedimentos que

gerem aerossolizacao de
secregoes respiratorias como
intubagao, aspiracao de

vias aéreas ou indugao de
escarro, devera ser utilizado
precaugao por aerossois,
com uso de mascara N95.

2° Passo

1. Reaizar coleta de
amostras respiratorias.

AVALIACAO °
:

2. Prestar primeiros
cuidados de assisténcia.
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ENCAMINHAMENTO

1. Os casos graves devem
ser encaminhados a um
Hospital de Referéncia para
Isolamento e tratamento.

2. Os casos leves devem ser
acompanhados pela Atengao
Primaria em Satde (APS)

e instituidas medidas de
precaucao domiciliar.



Atendimento Hospitalar

Identificar e isolar precocemente pacientes suspeitos (precaucao
padrao, por contato e goticulas).

Os pacientes suspeitos devem utilizar mascara cirurgica desde o
momento em que forem identificados na triagem até sua chegada ao
local de isolamento, que deve ocorrer o mais rapido possivel.

Realizar higiene de maos, respeitando os 5 momentos de higienizacao
(consultar topico — Informacoes detalhadas).

Imediatamente antes da entrada no quarto, devem ser
disponibilizadas condicdes para a higienizacao das maos: dispensador
de preparacao alcoodlica; lavatdrio/pia com dispensador de sabonete
liquido; suporte para papel toalha abastecido; lixeira com tampa e

abertura sem contato manual.
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" Limitar a movimentacao do paciente para fora da area de
isolamento. Se necessario o deslocamento, manter mascara
cirurgica no paciente durante todo o transporte.

*" Qualquer pessoa que entrar no quarto de isolamento, ou entrar
em contato com o caso suspeito, deve utilizar EPI (mascara
cirdrgica; protetor ocular ou protetor de face; luvas; capote/
avental).

" Nos casos em que forem necessarios acompanhantes, orientar
guanto a importancia da higienizacao das maos.

= O uso de sabao liquido, alcool gel, EPI devem ser reforcados, bem
como higienizantes para o ambiente.



Transporte do paciente g P o ot

" |solar precocemente pacientes suspeitos durante o transporte.

= Os pacientes suspeitos devem utilizar mascara cirdrgica desde o
momento em que forem identificados na triagem até sua chegada ao

local de isolamento, que deve ocorrer o mais rapido possivel.

= Qualquer pessoa que entrar em contato com o caso suspeito deve

utilizar EPI (mascara cirurgica; protetor ocular ou protetor de face; luvas;

capote/avental).

= Realizar higiene de maos respeitando os 5 momentos de higienizacao.

= Orientar possiveis acompanhantes quanto a importancia da higienizacao

das maos.

= O uso de sabao liquido, alcool gel, EPI devem ser reforcados, bem como

higienizantes para o ambiente.
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= |dentificar precocemente pacientes suspeitos.

= Pacientes suspeitos devem utilizar mascara cirurgica desde o momento em que
forem identificados na triagem até sua chegada ao local de isolamento, que
deve ocorrer o mais rapido possivel.

= Qualquer pessoa que entrar em contato com o caso suspeito deve utilizar EPI
(mascara cirurgica; protetor ocular ou protetor de face; luvas; capote/avental);

= Realizar higiene de maos, respeitando os 5 momentos de higienizacao.

= Alguns casos confirmados ou suspeitos para o novo coronavirus podem nao
necessitar de hospitalizacao, podendo ser acompanhados em domicilio.

= Porém, € necessario avaliar cada caso, levando-se em consideracao se o
ambiente residencial é adequado e se o paciente é capaz de seguir as medidas
de precaucao recomendadas pela equipe de saude

= O uso de sabao liquido, alcool gel, EPI devem ser reforcados, bem como
higienizantes para o ambiente.
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Cuidados em Domicilio

= Orientar sobre a necessidade de permanecer em afastamento temporario em
domicilio, mantendo distancia dos demais familiares, além de evitar o
compartilhamento de utensilios domésticos.

= O paciente deve ser isolado em ambiente privativo com ventilacao natural e
limitar a recepgao de contatos externos.

= Orientar possiveis contatos quanto a importancia da higienizacdao das maos.

= O acesso em domicilio deve ser restrito aos trabalhadores da saude
envolvidos no acompanhamento do caso.

" Manter isolamento, enquanto houver sinais e sintomas clinicos. Casos
descartados laboratorialmente, independentemente dos sintomas, podem ser
retirados do isolamento. Orientar que individuos proximos que manifestarem
sintomas procurem imediatamente o servico de saude.



Tratamento

= Até o momento nao existem recomendacdes sobre vacinas ou
tratamentos especificos para doencas causadas pelo nCoV. O
tratamento é de suporte e baseado nas condicdes clinicas do paciente.
Internacao e suporte ventilatorio para os pacientes com sintomas
graves é o recomendavel.

= No atendimento deve-se levar em consideracao os demais diagnosticos
diferenciais pertinentes e o adequado manejo clinico.

" Em caso de suspeita para Influenza nao retardar o inicio do tratamento
com Fosfato de Oseltamivir, conforme protocolo de tratamento de
Influenza: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/

protocolo_tratamento_influenza 2017.pdf.
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