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TRIAGEM DA EQUIPE DE ENFERMAGEM PARA IDENTIFICACAO DE SG

Definicao de Sindrome Gripal (SG):

Individuo com quadro respiratdrio agudo, caracterizado por pelo menos dois dos seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo que referida), calafrios,
dor de garganta, dor de cabega, tosse, coriza, disturbios olfativos ou disttrbios gustativos.

Em criangas: além dos itens anteriores, considera-se também obstrugdo nasal, na auséncia de outro diagndstico especifico.

Em idosos: devem-se considerar também critérios especificos de agravamento, como sincope, confusdo mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e
inapeténcia. Na suspeita da covid-19, a febre pode estar ausente e sintomas gastrointestinais (diarreia) podem estar presentes.

NOTIFICAR no e-SUS - https://notifica.saude.gov.br/

AVALIAGAO CLINICA REALIZADA PELO MEDICO

Profissionais de Satde de servigos publicos e privados
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Servico deveﬁra: 5 No caso de persisténcia dos sintomas

-Realizar monitoramento telef6nico das condigdes compativeis com sindrome gripal devera
clinicas por 7 dias (Na permanéncia dos sintomas - manter o isolamento até o 102 dia.
10 dias).
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- Com piora clinica e ou saturagdo < 93%, dispneia realizar a testagem do 72 dia no HSPM ou
ou taquipneia, aumento de febre por mais de 3 UBS. Na auséncia de testes o isolamento
dias, exacerbagdo da doenca de base e/ou devera seguir até o 102 dia.

alteragbes** de exames bioquimicos e/ou imagem
encaminhar para RUE do territério

Encerrar o caso no e-SUS****

Atencdo ! Contato*** de caso confirmado de covid-19
Recomenda-se quarentena aos contatos préximos dos casos de COVID-19. A quarentena podera ser suspensa apos o 72 dia desde que o contato seja testado e
o resultado do TR-Antigeno, realizado no 72 dia de quarentena, seja ndo reagente. O individuo podera retornar as suas atividades no 82 dia e o
monitoramento dos sinais e sintomas deve ser continuado por mais 7 dias com manutengdo de medidas gerais de prevengado e controle reforgadas

Os contatos que sejam profissionais de satide de servigos publicos municipais e servidores publicos municipais poderao realizar a testagem na UBS ou no
HSPM (de acordo com a disponibilidade do insumo).

Importante: Contatos que apresentarem sintomas deverao ser manejados como suspeitos de SG.

No caso de suspeita de SG por Influenza: Atencao ao periodo de sazonalidade para arboviroses e lepstospirose!

- Realizar diagnéstico clinico;

-Iniciar Oseltamivir para os pacientes com condigbes e fatores de risco' Em caso de febre e dor de cabega sem sintomas respiratérios e de acordo
-Orientagdes sobre sinais de atencdo. 2 com a situagdo epidemioldgica/deslocamentos, realizar teste rapido
-Afastamento por 7 dias a contar a partir do inicio dos sintomas ou para dengue e questionar exposigdo a agua de enchente/lama.
afastamento até que o individuo esteja ha 24h sem febre e Seguir os fluxos definidos para esses agravos.

com remissdo dos sintomas respiratdrios.
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* Medidas adicionais a serem adotadas até o 102 dia completo do inicio dos sintomas nos casos de

suspensdo do isolamento a partir do 72 dia (Brasil, 2022 pag. 44)

= Usar mascara bem ajustada ao rosto, preferencialmente cirdrgica ou PFF2/N95, em casa ou em
publico (profissionais de saide devem utilizar PFF2/N95).

= Evitar contato com pessoas imunocomprometidas ou que apresentem fatores de risco para
agravamento da covid-19, como também locais com aglomeragdes de pessoas.

= N3o frequentar locais onde ndo possa ser usada a mdascara durante todo o tempo, como restaurantes
e bares; e evitar comer proximo a outras pessoas tanto em casa como no trabalho, por pelo menos 10
dias completos apds o inicio dos sintomas.

= N3o viajar durante o seu periodo de isolamento. No caso de interromper o isolamento antes do 102
dia do inicio, orienta-se fazer o teste RT-PCR ou TR-Ag e sé viajar se o resultado for ndo
detectado/n3do reagente e caso esteja sem sintomas antes da viagem. Caso ndo seja possivel realizar o
teste, orienta-se adiar a viagem por pelo menos 10 dias a contar do inicio dos sintomas.

**Solicitacdo de exames laboratoriais bioquimicos e de imagem, ficam a critério médico, apds a
avaliagdo clinica do caso.

***Definicao de Contato (Brasil, 2022 pag. 53)

E qualquer pessoa que esteve em contato préximo a um caso confirmado de covid-19 durante o seu

periodo de transmissibilidade, ou seja, entre 48 horas antes até os dez dias apds a data de inicio dos

sinais e/ou sintomas (caso confirmado em sintomatico) ou apds a data da coleta do exame (caso

confirmado em assintomatico).

Para fins de vigilancia, rastreamento, isolamento, monitoramento de contatos e quarentena, deve-se

considerar o contato proximo a pessoa que:

= Esteve a menos de um metro de distancia, por um periodo minimo de 15 minutos, com um caso
confirmado sem ambos utilizarem mascara facial ou utilizarem de forma incorreta;

= Teve um contato fisico direto (ex.: apertando as maos) com um caso confirmado;

» E profissional de saide que prestou assisténcia em salde ao caso de Covid-19 sem utilizar
equipamentos de protecdo individual (EPI), conforme preconizado, ou com EPI danificados;

» E contato domiciliar ou residente na mesma casa/ambiente (dormitdrios, creche, alojamento, dentre
outros) de um caso confirmado.

****Todos os casos devem ser encerrados no sistema e-SUS Notifica:

e SG que ndo realizou testagem associada ou caso com RT-PCR ou TRA nio detectavel/nio reagente com
perda de olfato ou perda de paladar: encerrar como caso confirmado de covid-19 por critério clinico;

e SG que n3o realizou testagem ou caso com RT-PCR ou TRA n3o detectavel/ndo reagente e teve contato
proximo com caso de covid-19 nos 14 dias ateriores ao inicio dos sintomas: encerrar como caso
confirmado de covid-19 por critério clinico-epidemiolégico;

e SG que ndo realizou testagem e n3ao cumpre critérios para confirmagdo clinica ou clinico-
epidemioldgica: encerrar como SG nao especificada.

e SG com RT-PCR ou TRA detectavel/reagente: encerrar como confirmado por covid-19 por critério
laboratorial.

e SG com RT-PCR ou TRA n3o detectdvel/ndo reagente e que ndo cumpre definicdo para outros critérios
de confirmagdo: encerrar como SG ndo especificada.

e SG para a qual foi identificado outro agente etiolégico confirmado por método laboratorial especifico,
excluindo-se a possibilidade de uma co-infeccdo OU confirmacdo por causa ndo infecciosa, atestada pelo
médico responsavel: encerrar como caso descartado.
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Medicag¢ao sintomatica

¢ N3o prescrever corticoides. Observagao: NUNCA prescrever corticoides antes do 7° dia dos sintomas;
¢ Antibidticos apenas com suspeita bacteriana;
¢ Indicagdo de anticoagulantes apenas em ambiente hospitalar.

Critérios clinicos para prescri¢do de oseltamivir (Influenza):

1- CondigGes e fatores de risco para complicagdes:

¢ gravidas em qualquer idade gestacional, puérperas até duas semanas apds o parto (incluindo as que
tiveram

aborto ou perda fetal);

¢ adultos 260 anos; criangas <5 anos (sendo que o maior risco de hospitalizacdo é em menores de 2
anos,

especialmente nos menores de 6 meses, que apresentam maior taxa de mortalidade);

¢ populacao indigena aldeada; individuos menores de 19 anos de idade em uso prolongado de acido
acetilsalicilico

(risco de sindrome de Reye);

¢ individuos que apresentem: pneumopatias (incluindo asma); pacientes com tuberculose de todas as
formas (ha

evidéncias de maior complicagdo e possibilidade de reativacao);

e cardiovasculopatias (excluindo hipertensdo arterial sistémica);

¢ nefropatias;

¢ hepatopatias;

¢ doencgas hematoldgicas (incluindo anemia falciforme);

o distlrbios metabdlicos (incluindo diabetes mellitus);

e transtornos neuroldgicos e do desenvolvimento que podem comprometer a funcao respiratéria ou
aumentar o

risco de aspiracao (disfuncdo cognitiva, lesdo medular epilepsia, paralisia cerebral, sindrome de Down,
acidente

vascular cerebral — AVC — ou doengas neuromusculares);

* imunossupressao associada a medicamentos, neoplasias, HIV/AIDS ou outros;

* obesidade (especialmente aqueles com indice de massa corporal — IMC >40kg/m2 em adultos)

¢ individuos sem condicdes de risco para complicacdes e se o critério médico considerar necessario.

2- Sinais de atengao: Dispneia ou taquipneia ou hipoxemia; persisténcia ou aumento da febre por mais de
trés dias, exacerbagdo da doenga de base. Ex: DPOC, doenca cardiaca preexistente, alteragdao do sensoério,
exacerbac¢do dos sintomas gastrointestinais em criangas, desidratagao.
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