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S
DEFINICAO DE SINDROME GRIPAL (SG):

Individuo com quadro respiratério 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 disturbios gustativos.

Em criangas: além dos itens anteriores, considera-se também obstrug¢do nasal, na auséncia de outro diagndstico especifico.
Em idosos: devem-se considerar também critérios especificos de agravamento, como sincope, confusdao 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/

Teste negativo ou auséncia de testagem: e
se ndo for possivel a confirmagdo etioldgica
por algum agente infeccioso (Ex: covid-19,
influenza, etc.) pelo critério clinico
epidemioldgico, recomendar isolamento. O
isolamento podera ser interrompido quando
oindividuo estiver ha pelo menos 24 horas
sem febre, sem uso de antitérmicos e com
remissao de sintomas respiratoérios.
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2 Na suspeita de SG por Influenza:
- Realizar diagndstico clinico e/ou laboratorial na disponibilidade do insumo;

- Iniciar Oseltamivir para os pacientes do grupo de risco, ou seja, com condic¢oes e fatores de risco para complicagées, conforme
os critérios clinicos para prescri¢do de Oseltamivir (Influenza) listados abaixo:

e gravidas em qualquer idade gestacional, puérperas até duas semanas apds o parto (incluindo as que tiveram aborto ou perda
fetal);

e adultos 260 anos; criangas <5 anos (sendo que o maior risco de hospitalizagdo é em menores de 2 anos, especialmente nos
menores de 6 meses, que apresentam maior taxa de mortalidade);

¢ populagdo indigena aldeada ou com dificuldade de acesso; 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 (hd evidéncias de
maior complicagdo e possibilidade de reativagdo);

e cardiovasculopatias (excluindo hipertensdo arterial sistémica);

e nefropatias;

e hepatopatias;

¢ doengas hematoldgicas (incluindo anemia falciforme);

e disturbios metabdlicos (incluindo diabetes mellitus);

e transtornos neuroldgicos e do desenvolvimento que podem comprometer a fungdo respiratéria ou aumentar o risco de aspiragdo
(disfungdo cognitiva, lesdo medular epilepsia, paralisia cerebral, sindrome de Down, acidente vascular cerebral — AVC — ou doencas
neuromusculares);

e imunossupressdo associada a medicamentos (corticoide > 20 mg/dia por mais de duas semanas, quimioterapicos, inibidores de
TNF-alfa), neoplasias, HIV/AIDS ou outros;

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

- Realizar orientagGes sobre 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, doenga cardiaca preexistente, alteragdo do sensorio, exacerbagao dos

sintomas gastrointestinais em criangas, desidratagdo.

- Afastamento por 7 dias a contar a partir do inicio dos sintomas ou afastamento até que o individuo esteja ha 24h sem febre e
com remissdo dos sintomas respiratorios.

OBS: Em casos onde ha forte suspeita clinica para Influenza independente da realizagao de teste laboratorial, a introdugao do
Oseltamivir ficara a critério médico.
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3- Todos os casos suspeitos ou confirmados de covid-19 devem ser encerrados no sistema e-SUS Notifica, destacando as melhores
praticas de investigagdo epidemioldgica e monitoramento (caso se aplique) dos casos e seus contatos:

e SG que ndo realizou testagem laboratorial com histdrico de contato préximo ou domiciliar com caso de covid-19 nos 7 dias anteriores ao
aparecimento dos sinais e sintomas: encerrar como caso confirmado para covid-19 por critério clinico-epidemiolégico;

e SG com RT ou TRA detectavel/reagente: encerrar como confirmado por covid-19 por critério laboratorial; O critério laboratorial deve
ser considerado o padrdo ouro, ndo excluindo o critério clinico epidemioldgico.

e SG com testagem negativa para covid-19 e que ndao cumpre defini¢cdo para critério clinico-epidemiolégico ou ndo houve identificacdo de
nenhum outro agente etiolégico ou n3o foi possivel coletar/processar amostra clinica para diagndstico laboratorial: encerrar como SG ndo
especificada;

e SG para a qual foi identificado outro agente etioldgico confirmado por método laboratorial especifico, excluindo-se a possibilidade de
uma coinfecgdo ou confirmagdo por causa ndo infecciosa, atestada pelo médico responsavel: encerrar como caso descartado.

Caso de SRAG —Sindrome Respiratdria Aguda Grave

Individuos de que apresentem SG e : dispneia/desconforto respiratério OU pressdo ou dor persistente no térax OU saturagdo de 02
menor que 95% em ar ambiente OU coloragdo azulada (cianose) dos labios ou rosto. Devem ser encaminhados para Rede de Urgéncia e
Emergéncia.
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Orientag¢oes sobre contatos

Contato de caso confirmado de covid-19

N3o realizar quarentena, porém deve manter as medidas de seguranga por 10 dias a contar da data da Ultima exposigdo com o caso
confirmado de covid-19:

e Utilizar mascara facial, preferencialmente cirirgica ou PFF2/N95, em casa e em publico; ® Auto monitorar os sinais e sintomas sugestivos
de covid-19;

e Evitar contato com pessoas com fator de risco associado para covid-19 grave, em especial idosos, imunossuprimidos e pessoas com
multiplas comorbidades;

® Manter distancia minima de 1 metro das outras pessoas se estiver sem mascara;

e Evitar frequentar locais onde a mascara ndo possa ser utilizada durante todo o tempo, como restaurantes e bares;

® Evitar comer préximo a outras pessoas, tanto em casa como no trabalho.

Importante: Caso o individuo apresente sinais e sintomas sugestivos de covid-19, ele deve ser manejado como suspeito de SG bem como
iniciar o isolamento imediatamente.

Definicdo de contato para covid-19

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 ap6s 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 préximo 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 com um caso confirmado com posterior toque nos olhos, boca ou nariz com as maos ndo higienizadas

(Ex.: apertando as m3os);
= E profissional de salide que prestou assisténcia em sadde ao caso de covid-19 sem utilizar equipamentos de protecdo individual (EPI),

conforme preconizado, ou com EPI danificado;
= E contato domiciliar ou residente na mesma casa/ambiente (dormitdrios, creche, alojamento, entre outros) de um caso confirmado.
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