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CORONAVIRUS

e S30 grandes virus com uma unica fita de
RNA e um nucleocapsidio (estrutura
composta pelo acido nucleico do virus e
seu involucro proteico, o capsideo)
helicoidal.

e Seu nome se deve a espiculas (estruturas
proeminentes) presentes na superficie do
virus, o que |lhe da a aparéncia de uma
coroa solar (corona em latim).

e Virus que pertence a familia coronaviridae,
a qual fazem parte outros tipos de virus
causadores de doencas em mamiferos e
aves. Os coronavirus causam infeccoes
respiratorias.
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COVID-19

Doenca causada pelo novo coronavirus
humano, também chamado de SARS-CoV-2.

QUADRO CLINICO

O paciente com a doenca COVID-19

apresenta geralmente os seguintes sintomas

e sinais:

e Febre (>37,8°C)*;

e Tosse;

e Dispneia;

e Dores musculares e fadiga;

e Sintomas respiratérios superiores (dor de
garganta); e

e Sintomas gastrointestinais, como diarreia

(mais raros).

*Deve-se considerar a febre relatada pelo paciente, mesmo
nao aferida.

Atencao: Febre pode nao estar presente em alguns casos
como, por exemplo, em pacientes jovens, idosos,
imunossuprimidos ou que em algumas situacoes possam ter
utilizado medicamento antipirético. Nestas situacoes, a
avaliacao clinica deve ser levada em consideracio e a
decisao deve ser registrada na ficha de notificacao.
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os coronavirus humanos foram
isolados pela primeira vez.

foi descrito como coronavirus em
decorréncia do perfil na microscopia,
parecendo uma coroa.

surge a Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SARS), causada pelo SARS-CoV, com
origem na China.

surge a Sindrome Respiratoria Aguda
do Oriente Médio (MERS), causada pelo
MERS-CoV, com concentracao de casos na
Arabia Saudita.
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surge o SARS-CoV-2, em Wuhan,
China, causando a COVID-19.

a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) declara, em 30 de janeiro, que o surto
causado pela COVID-19 constitui uma
Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional.

No Brasil, é confirmado o
primeiro caso de
em 25 de fevereirode 2020.
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DEFINIGOES
DE
PARA

ENTENDER A




AGEUSIA

Alteracao na condicao sensorial,
caracterizada pela perda total do paladar.

ANOSMIA

Alteracao na condicao sensorial,
caracterizada pela perda total do olfato.

NO CONTEXTO DA COVID-19

InfeccOes virais de vias aéreas superiores,
representam a segunda maior causa de
ageusia e anosmia, apresentando uma
recuperacao espontanea na maioria dos
Casos.

Estima-se que 40% dos
pacientes manifestaram a
presenca desses sintomas
na .

PAGE 11



e Substancia de acao desinfetante
em superficies inanimadas e
antisséptica em tecidos vivos,
capaz de eliminar bactérias,
fungos e virus.

Pode estar na forma liquida ou
em gel translucido, com odor de
alcool.

O alcool gel 70% ¢é indicado para
antissepsia das maos, pois em
geral possui  glicerina e
hidratantes que tornam seu uso
mais agradavel.

O alcool liquido 70% ¢é indicado
para limpeza de superficies,
teclados, macanetas, cadeiras e
objetos em geral.
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ALCOOL
ISOPROPILICO
10%

e Substancia de acao
desinfetante recomendada para
higienizacdo de celulares e
tabletes pelo potencial de nao
danificar as telas.

e NAO deve ser utilizado como
alternativa para higienizacao das
maos, pela maior toxicidade e
risco de ressecamento da pele.




S3o proteinas produzidas pelo sistema
imunologico que ajudam a defender o
hospedeiro  (pessoa infectada) contra
invasoes.

Um antigeno - -
atinge o hospedeiro que
responde produzindo

pelo sistema
imune.

Vejatambém a definicio de IgG e IgM na

pagina 38.
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APP CORONAVIRUS

S U S CORONAVIRUS SUS
Aplicativo  disponibilizado  pelo Ola!

. . ;e , . . C t5 1dle
Ministério da Saude, foi criado com ko ). A

o objetivo de facilitar as
informacoes acerca da COVID-19.

Contém:
p Unidades de Salde I
o O que e a doen(;a Encontre as mais I
proximas de vocé
e Notificacao de casos no Pais
e Sintomas
e Transmissao Dicas Oficiais

O que vocé precisa saber e fazer.

e Prevencao
e Diagnostico

e Usode mascaras i: ﬁ

e Combate as fake news

O que sdo Quais
Coronavirus? sintonr

Inicio
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Publicacdo de carater técnico-
cientifico e acesso livre, para os
casos de monitoramento e

investigacao de doencas
especificas.
No Brasil, 0S boletins

epidemiolégicos sobre COVID-19
sao disponibilizados pelo Ministério
da Saude, tem periodicidade mensal
e semanal para os casos de
monitoramento e investigacao do
NOVO coronavirus.

Situacao
Epidemioldgica

Ministério da Salde

114.715

Casos )
Confirmados Obitos

Acesse aquio
painel completo

CORONAVIRUS
| BRASIL o

Pesquise por estado...
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Complicacao da
COVID-19

e A disfuncao das células endoteliais
induzida pela infeccao resulta em excesso
de geracao de trombina e desligamento da
fibrindlise, o que indica um estado
hipercoagulavel no paciente com infeccao.

e Além disso, a hipdxia encontrada na
COVID-19 grave pode estimular a
trombose nao apenas aumentando a
viscosidade do sangue, mas também uma
transcricao induzivel por hipdxia. Foi
observada na maioria dos casos fatais
desta doenca.
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-

E a ocorréncia de algo, um
acontecimento.

O diagndstico de um caso depende
da evidéncia disponivel,

de modo que a definicido de caso
deve distinguir niveis com critérios
especificos em diferentes graus de
certeza diagnostica como, por
exemplo, os seguintes:

Pacientes com resultado positivo
no exame laboratorial no teste RT-
PCR e imunoldgico - teste rapido.

RESULTADO:
Detectavel para
SARS-CoV-2;
Positivo paraigM
e/ou lgG.
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Pessoas que apresentam algum sintoma de
infeccao por COVID-19.

ou
ou
ou

Oou

ou

Casos de sindrome gripal ou de sindrome
respiratoria aguda grave, porém
em exames confirmatorios de COVID-19.

*Deve-se considerar a febre relatada pelo paciente, mesmo
nao aferida.
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Complicacao da
COVID-19

Subconjunto da sepse, definido como a
evolucao do quadro de doenca do paciente.

SEPSE

Disfuncao organica com risco de morte
causada por uma resposta desregulada do
hospedeiro a uma infeccao.

Infeccdes por

em alguns casos, podem
resultar em sepse grave e
morte.
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Transmissao de doenca de uma
pessoa a outra, por contato direto
ou indireto.

O contagio ocorre de pessoa
doente para pessoa saudavel por
contato proximo:

e Toque ou aperto de mao;
Goticulas de saliva;

Espirro;

e Tosse;

Catarro;

Objetos contaminados.
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Situacao em que dois objetos, seres,
corpos se tocam.

Contato intimo ou contato
prolongado na mesma casa de
CASO CONFIRMADO para
COVID-19 nos ultimos 14 dias.

Pessoa apresenta:
OuU

*Deve-se considerar a febre relatada pelo
paciente, mesmo nao aferida.
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Considera-se:

Conviver no mesmo ambiente que caso
suspeito;

Contato fisico direto (um aperto de maos,
por exemplo);

Contato desprotegido com secrecoes
infectadas;

Ficar frente a frente por mais de 15
minutos com um paciente diagnosticado
com Covid-19, mesmo em ambiente
aberto e ventilado;

Estar em uma sala fechada por mais de 15
minutos e em uma distancia a menos de 2
metros de alguém com Covid-19;
Passageiro de uma aeronave sentado em
um raio de até dois assentos, em qualquer
direcao, de um caso confirmado.

Pessoa apresenta: Febre > 37,8° C OU pelo
menos 1 sinal ou sintoma respiratério +
historico de contato com caso suspeito ou
confirmado para COVID-19, nos ultimos 14
dias.

*Deve-se considerar a febre relatada pelo paciente, mesmo
nao aferida.
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Situacao em que a pessoa apresenta
alguma doenca pré-existente como:
doencas cardiacas cronicas,
doencas respiratérias cronicas,
doencas renais crobnicas, diabetes,
entre outras.

eum
estado patolégico
ou doenca.
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COMPLICAGOES

E uma evolucdo desfavoravel ou
consequéncia de uma doenca, uma
condicao ou uma terapia.

A doenca piora em sua gravidade
ou mostra um numero maior de
sinais e sintomas.

Sao exemplos de complicacoes
relacionadas a COVID-19:

e Sindrome do desconforto

respiratorio agudo;

e Lesao hepatica aguda;

¢ Lesao cardiaca aguda;

¢ |Infeccao secundaria;

¢ |nsuficiéncia respiratoéria aguda;

e Lesaorenal aguda;

e Choque séptico;

e Coagulacao intravascular
disseminada;

e Complicacdes relacionadas a
gestacao;

e Rabdomidlise.




e Representacao grafica das frequéncias

Cases being reported

didrias, semanais ou mensais da doenca
num eixo de coordenadas, no qual o eixo
horizontal representa o tempo e o vertical,
as frequéncias, em formato de sino.

Representa o numero de casos no tempo, e
permite conhecer a evolucao inicial de
novas doencas como a COVID-19,
auxiliando no planejamento de acodes de
saude publica.

Timing and width of peak uncertain due to:

« Stochasticity in early dynamics

+ Heterogeneities in contact patterns

- Spatial variation

« Uncertainty in key epidemiological parameters

Social distancing flattens curve

Risk of resurgence
following lifting of

- : interventions
Epidemic growth,

doubling time
4-7 days

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Months since transmission established

Fonte: ANDERSON et al., 2020.
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|dentifica pessoas com sinais e
sintomas iniciais de uma determinada
doenca, primando pela qualidade e pela
garantia da integralidade assistencial
em todas as etapas da linha de cuidado
da doenca.

CLINICO

Realizado a partir de investigacao
clinico-epidemiolégica e de exame
fisico de pacientes com sindrome gripal.
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LABORATORIAL

Diagnodstico laboratorial pode ser

realizado através de:

e RT-PCR em tempo real para Sars-
Cov2 (padrao-ouro);

e Teste Rapido Imunolégico (TRI) com
a pesquisa de Imunoglobulinas
lgM/1gG para Sars-Cov2;

STAY HOME
IF YOU ARE SICK!

#COVID19 DIFERENCIAL

Método para identificacao de doencas,
geralmente realizado por processo de
eliminacao.

E necessario, pois as caracteristicas
clinicas do virus SARS-CoV-2 sao

similares a outras sindromes gripais.
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Complicacao da
COVID-19

e Caracteriza experiéncias subjetivas de
desconforto respiratorio.

e No contexto de infeccdo por COVID-19 a
dispneia €é um sintoma comum,
compreendendo sensacoes qualitativas
distintas que variam de intensidade.

e Deriva de multiplos fatores fisiologicos
(dor, doencas ja preexistentes),
psicolégicos (fazendo variar a intensidade
do desconforto respiratério), sociais e
ambientais, podendo induzir respostas
fisiologicas e comportamentais.

e Varia sua intensidade de acordo com as

comorbidades existentes ou inexistentes
além do contagio pelo coronavirus.
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Caracteriza o mais alto nivel de alerta da Organizacao
Mundial de Saude, conforme previsto no Regulamento
Sanitario Internacional e é descrito como:

“um evento extraordinario que pode constituir um
risco de saude publica para outros paises devido a
disseminacao internacional de doencas; e
potencialmente requer uma resposta internacional
coordenada e imediata”.

O surto do novo coronavirus foi declarado como uma
Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional, buscando interromper a propagacao do
virus.
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Ocorréncia de uma doenca, em uma
comunidade ou regiao, em numeros
que ultrapassam valores esperados.
Depende do agente infeccioso,
tamanho e tipo da populacio
exposta, experiéncia prévia com a
doenca, tempo e lugar de
ocorréncia.
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Equipamentos para uso individual do
profissional de saude, utilizados como
protecao do corpo do trabalhador ao
atender pacientes com suspeita ou caso
confirmado de coronavirus.

Saoeles:

LUVAS

Equipamento destinado a proteger as
maos e punhos contra exposicao a
secrecoes e sangue.
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AVENTAIS DESCARTAVEIS

Tem a funcao de proteger a pele e as roupas do
profissional em diferentes procedimentos na area
da saude, além de proteger no contato com
superficies, objetos e equipamentos que possam
estar contaminados.

OCULOS

Sao utilizados para proteger os olhos em todas
atividades que possam produzir respingos e
aerossois, assim como a projecao de pequenos
objetos contaminados.

TOUCAS

Tem a funcao de proteger os cabelos de aerossois e
respingos de qualquer substancia contaminada.

PROPES

Recomendado para protecao de calcados e pés em
areas contaminadas.
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Mitigar: reduzir; minimizar.

Realizacdo de quarentena voluntaria
e obrigatéria, interrupciao de
reunides em massa, fechamento de
institutos educacionais e locais de
trabalho, isolamento de familias, vilas
ou cidades.

reduz em cercade
60% a transmissao
do virus.
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Condicoes clinicas da pessoa que aumentam

O

risco para o desenvolvimento de

complicacoes:

|ldosos (maior ou igual a 60 anos);

Criancas menores de 5 anos;

Doencas cardiovasculares;

Hipertensao arterial sistémica;
Pneumopatias (incluindo asma);

Pacientes com tuberculose de todas as
formas;

Nefropatias;

Hepatopatias;

Doencas hematoldgicas (incluindo anemia
falciforme);

Disturbios metabdlicos (incluindo diabetes
mellitus);

Transtornos neuroldégicos;

Imunossupressao associada a medicamentos;

Obesidade.
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Substancia quimica desinfetante.

Utilizado para desinfeccao dos
ambientes e utensilios de uso diario,
como: pisos, corrimao de escadas,
interruptores, moveis, macanetas e
entre outros locais que as goticulas
de COVID-19 possam estar
depositadas.

e A solucao deve ser preparada da

seguinte forma:

250 mlde agua
sanitariaa 2,5% +
750 mlde agua
tratada.
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Também pode ser utilizado para
desinfeccao de hortifruti (frutas,
legumes e verduras).

e Para isso, os alimentos devem
ser imersos durante 15 minutos
em uma solucdo preparada de
acordo com as medidas abaixo e,
apos lavados em agua corrente:

10 ml (1 colherde
sopa) de agua
sanitariaa 2,5%
paracada 1 litrode
agua tratada.
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Proteinas do sistema imune que se ligam aos
antigenos das substancias estranhas, gerando
anticorpos ou imunoglobulinas.

O IgG e algM sao classes de imunoglobulinas.

Inclui os anticorpos primarios liberados no
inicio da resposta imune, Sao
predominantemente encontrados no sangue
e na linfa, é produzida imediatamente apés a
exposicao a um determinado antigeno.

Consiste no tipo mais abundante de
anticorpos circulantes no sangue.
Em adultos, os 1gGs sao encontradas no
sangue, linfa, liquido peritoneal e liquido
cefalorraquidiano. Representa uma resposta
tardia de defesa contra a doenca.
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O hospedeiro reage a entrada de micro-
organismos como virus e bactérias, parasitas
ou fungos.

Sao aquelas infeccoes de consequéncias
sistémicas graves, bacteremia ou sepse, com
alta morbidade e mortalidade.

A infeccao secundaria ocorre durante ou apos
o tratamento de uma infeccao primaria.

A infeccao de corrente sanguinea secundaria
pode ser definida como a ocorréncia de
hemocultura positiva ou sinais clinicos de
sepse, na presenca de sinais de infeccao em
outro sitio.
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A

Influenza, tem a capacidade

Infeccao aguda causada por virus da familia
dos Ortomixovirus.

Causa a Influenza ou Gripe.

Infeccdo viral aguda do sistema
respiratorio, com alta transmissibilidade e
distribuicao global.

Um individuo pode contrai-la varias vezes
ao longo da vida.

Em geral, tem evolucdao autolimitada,
podendo, contudo, apresentar-se de forma
grave.

assimcomoa

de afetar o sistema
respiratdrio.
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Complicacao da
COVID-19

Causa deficiéncia de estruturas do aparelho
respiratorio, levando a deficiéncias de
funcoes da respiracao, pode ocorrer
deficiéncia de funcdo de musculos
respiratorios e de tolerancia ao exercicio.
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Capacidade da pessoa apods se
infectar pelo virus ativar o sistema
de defesa contra as contaminacoes
externas e induzir a imunidade no
hospedeiro.

Na ainda é
desconhecidaa
capacidadedo
paciente possuir
iImunidade apds ser
infectado pelo virus.
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Estudo com a finalidade de coletar
informacdées do comportamento
epidemiolégico de uma doenca,
necessidade de avaliacao de
medidas de controle e descoberta
de agravos.

Estudo de alcance
dainfeccao pelo
jateve
iniciono em
Abrilde 2020.
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e Significa a separacao de pessoas
doentes, com doencas
contagiosas (geralmente em que
sao transmissiveis a contato em
si, ou doencas respiratorias
graves) de pessoas nao
infectadas.

e Tem como finalidade a
prevencao de transmissao de
doencas infecciosas. P

=

—
Top a

p PANDEMIC
#COVID19
—_

e E geralmente uma denominacio
utilizada em ambiente
hospitalar.

e No atual contexto da pandemia
pelo novo coronavirus,
isolamento significa interromper
a transmissao do virus as
pessoas nao infectadas.
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Ato de isolar - se, separacao das
demais pessoas, ficar dentro de
casa.

Este isolamento é destinado para
casos suspeitos ou confirmados de
infeccdo pelo novo coronavirus
(quando nao houver necessidade de
internacdao hospitalar) e para
viajantes que cheguem ao Brasil
vindos do exterior

Fique em casaou
reduza o maximoa
circulacao.
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e Distanciamento em massa da populacao,
sem excecoes.

e Considerando que 80% dos infectados
podem ser assintomaticos e que, nao ha
como rastrear a certo modo toda
populacdo para identificar quem foi
contaminado ou quem esta contaminado
pelo virus, opta-se pelo isolamento
horizontal.

e Prevé areducao maxima do movimento da
populacao.

e Essa restricao abrange o fechamento de
shoppings, escolas, lojas, industrias e
universidades, por exemplo, reduzindo,
assim, o contato entre as pessoas e a
transmissao do virus.
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Medidas para isolar socialmente a
populacdo, como suspensao de
aulas, cancelamento de eventos,
reunides, festas, fechamento de
parques/praias, com a finalidade de
diminuir a dispersao do virus pelo
pais

A principal medida
de contencaoda
transmissao

da é ficar
em casa.
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e Prevé o isolamento apenas de pessoas que
fazem parte do grupo de risco (idosos e
individuos com doencas preexistentes) e

pessoas ja diagnosticadas com a COVID-
19.

e Nesse percepcao de isolamento vertical, os
outros individuos (quais ndo configuram os
grupos de riscos), circulariam
normalmente.

e A principal critica a esse modelo é que ha
uma grande probabilidade de impactar
mais fortemente o sistema de saude
(hospitais).

e A principal vantagem é o menor impacto

econdmico, ja que ha continuidade do
mercado de trabalho.
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Complicacao da
COVID-19

e E definida como a elevacdo nos niveis séricos de
biomarcadores cardiacos (como a troponina
cardiaca alta) acima do limite superior de
referéncia do percentil 99, ou se novas
anormalidades  forem  evidenciadas na
eletrocardiografia e na ecocardiografia.

Complicacao da
COVID-19

e S3o danos causados no figado.

e O dano hepatico em pacientes com infeccoes
por coronavirus pode ser causado diretamente
pela infeccao viral das células hepaticas.

e Alesao hepatica em casos leves de COVID-19 é
frequentemente transitoéria e pode retornar ao
normal sem nenhum tratamento especial.
Portanto, a lesao hepatica € mais prevalente em
casos graves do que em casos leves de COVID-
19.

PAGE 49



Complicacao da
COVID-19

e S50 danos causados nos rins. Pacientes
com doencas renais prévias, estao mais
suscetiveis a apresentar complicacoes
renais causadas pela COVID-19.

e Pacientes com creatinina sérica basal
elevada sao mais propensos a serem
admitidos na unidade de terapia intensiva
e submetidos a ventilacio mecanica,
sugerindo que a doenca renal na admissao
representa um maior risco de deterioracao
e morte.
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Protocolo de emergéncia que impede que
pessoas saiam de uma area.
Consiste em fechar tudo, inclusive servicos
essenciais, mantendo abertos apenas
supermercados e hospitais.

Bloqueio total de
movimentacao.

PAGE 51



¢ O manuseio do cadaver nos hospitais, em
domicilio e em espaco publico devem
seguir um protocolo de recomendacoes.

e A transmissao de doencas infecciosas
também pode ocorrer pelo manejo de
corpos e equipamentos de saude.

e Os falecidos devido a COVID-19 podem
ser enterrados ou cremados, por isso, a
cerimoOnia de sepultamento deve ocorrer
em lugares ventilados, com no maximo 10
pessoas, respeitando a distancia minima
de 2 metros.

e Durante todo o veldério o caixao deve

permanecer fechado para evitar qualquer
contato com o corpo.
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Equipamento de protecao
individual para protecao das vias
respiratorias.

MASCARAS
CIRURGICAS

Sao acessorios utilizados para
cobrir o rosto, utilizados uma uUnica
vez, possuem elastico duplo e sao
confeccionadas em TNT.

Fornecem uma barreira para as
goticulas que podem atingir a boca,
O nariz e o trato respiratoério do
usuario.

A é
transmitida pelas
vias respiratorias,
assim, torna-se
essencialousode
mascaras para
protecao individual.
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MASCARAS N95

Protecao respiratoria indicada para
profissionais de saude atuarem em
procedimento com risco de geracao
de aerossdis nos  pacientes
suspeitos ou confirmados pelo
COVID-19.

E considerada de uso Unico, entretanto,
na atual situacao, pode-se utilizar por
tempo prolongado pelo mesmo
profissional, desde que a mascara esteja
integra, limpa e seca.

Tem eficacia
minima nafiltracao
de 95% das
particulas.
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MASCARAS DE TECIDO

e Confeccionadas com tecidos de
algodao, tricolini, cottone TNT.

e E de uso individual, utilizada ao
sair de casa, cobrindo
totalmente a boca e o nariz, de
modo que evite a disseminacao
de goticulas no ambiente.

e Esse tipo de mascara pode ser
utilizada até 4 horas, caso fique
umedecida deve-se trocar antes
de fechar as 4 horas.

e Podem ser reutilizadas, uma vez
que, higienizadas corretamente,
imergindo a mascara em agua
potavel e agua sanitaria por 30
minutos (10 ml de 4gua sanitaria
para 500 ml de agua potavel).
Apos secagem, passar a mascara
com o ferro, evitando a
transmissao da COVID-109.
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Documento para o controle da
vigilancia epidemioldgica

sobre doencas, ocorréncia de
agressoes fisicas, ocorréncia de
surtos, epidemias, intoxicacoes por
drogas, substancias quimicas, entre
outros.

Sindrome gripais,
virus respiratdrios,
sindrome
respiratdria aguda
grave hospitalizados
e 6bitos supeitos
devem ser
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Morte da pessoa, falecimento.

Destaca-se que o Ministério da
Saude determina que os obitos por
coronavirus sejam contabilizados no
municipio de residéncia da vitima,
mesmo que o 6bito tenha ocorrido
em outra localidade.

O numero de ébitos
pela vem
aumentando, sendo
contabilizados atéo
dia 11 de Maiode
2020, obitos
no Brasile

6bitos no mundo.
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Série de epidemias localizadas em diferentes
regides e que ocorre em varias hacoes,
continentes e paises ao mesmo tempo.

COVID-19
é uma .

PANDEMIC
#COVID19
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Tempo desde o contato com o virus até a
manifestacdo do primeiro sintoma.

Na esse
periodo é de 2 a 14 dias.

Média de 5 dias.
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Tempo em que a pessoa infectada
pode transmitir a doenca para
outra. Em média 7 dias.

e Periodo sintomatico: presenca
de sintomas como febre
(>37,8°C), tosse, dispneia e
cansaco, entre outros.

e Periodo assintomatico: nao ha
aparecimento de sinais e
sintomas. E possivel estar com a
COVID-19 por até 14 dias antes
de apresentar os sintomas.

A transmissao

da

ocorre no periodo
sintomaticoe
assintomatico.
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Capacidade do virus, uma vez
instalado, de produzir sinais e
sintomas (doenca).

No caso da COVID-19, febre, dor de
garganta, tosse seca e dificuldade
para respirar estio entre esses
sintomas.

A
tem alta
patogenicidade.

RONAVIRL

PATOGENO

Microrganismo que causa ou pode
causar doencas.
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Busca estabelecer medidas para conter a
transmissao do virus e prevenir a sua
disseminacao, por meio de vigilancia ativa
com deteccao precoce, isolamento e manejo
adequados dos casos, investigacao e
monitoramento do contatos e notificacao
oportuna.

Esta nas suas maos
evitar que o coronavirus
se espalhe!
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PRECAUCAO
PADRAO

e Conjunto de medidas protetivas
ao profissional na admissao e
hospitalizacdo de um paciente.

e Devem ser utilizadas quando
houver risco de contagio com
sangue, secrecoes, excrecoes
sem considerar a presenca
visivel dos mesmos.

e S30 elas: lavagem das maos e a
paramentacao que sao as luvas,
mascara, oculos, protetor facial
e o avental.

e E necessario que o profissional
frente a COVID-19, utilize as
precaucoes padrao além das
precaucoes por goticulas e
aerossois.




Definir acoes para conter a transmissao
ou contagio de uma doenca ou de um
virus.

Algumas das medidas estabelecidas
pelo Ministério da Saude sao:

Realizar lavagem frequente das
maos com agua e sabao ou alcool em

gel;
Utilizar lenco descartavel para
higiene nasal;

Cobrir nariz e boca ao espirrar ou
tossir;

Evitar tocar mucosas de olhos, nariz
e boca;

Higienizar as maos apos tossir ou
espirrar;

Nao compartilhar objetos de uso
pessoal, como talheres, pratos,
copos ou garrafas;

Manter os  ambientes bem
ventilados;

Evitar contato com pessoas que
apresentem sinais ou sintomas da
doenca.
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Espalhar / difundir / disseminar
entre uma populacdo um agente
causador de doenca.

A teve
inicio na China,
apos se espalhou
pelo mundo.

PAGE 65



PROTETOR FACIAL

Sao utilizados para proteger o rosto
em todas atividades que possam
produzir respingos e aerossois,
assim como a projecao de
pequenos objetos contaminados.

PROTOCOLOS DE
ATENDIMENTO

Sucessao de passos, etapas e/ ou
metodologias cabiveis no momento
de determinar a condicao de saude
ou doenca de uma pessoa.




Situacdo ou estado de restricao de
liberdade de movimentos e atitudes
de pessoas, que tem tido contato
com doencas transmissiveis, por
prazo determinado por
autoridades.

A quarentena tem
como objetivo
diminuira
velocidade de
transmissao

da .

PAGE 67



Complicacao da
COVID-19

Processo de destruicdio muscular com
manifestacdes clinicas variaveis desde
sintomas mais leves como urina escura, dor e
fraqueza muscular, até uma condicao de risco
a vida com enzimas muito elevadas,
insuficiéncia renal aguda (IRA) e disturbios
eletroliticos.

Acao dirigida a populacao assintomatica, que
tem o intuito de identificar doencas em sua

fase pré-clinica.
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Sao estabelecimentos destinados a promover
a saude do individuo, protegé-lo de doencas e
agravos, prevenir e limitar os danos a ele
causados e reabilita-lo quando sua
capacidade fisica, psiquica ou social for
afetada.

e Estabelecimento de saude destinado a
prestar assisténcia sanitaria em regime de
internacao, a uma determinada clientela,
ou de nao internacdo, no caso de
ambulatorio ou outros servicos.
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e OSAMU 192 é um componente da rede de
urgéncia que tem como bjetivo chegar no
menor tempo possivel a vitima apos ter
ocorrdo alguma situacao de urgéncia ou
emergéncia que possa levar a sofrimento e,
até mesmo, a morte. Conta com
equipamentos, viaturas e o envio de
equipe com profissionais de saude
conforme a gravidade do caso.
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e Faz parte da Rede de Atencao as

Urgéncias.

e Tem o objetivo de concentrar os
atendimentos de saude de
complexidade intermediaria,

compondo uma rede organizada em
conjunto com a atencao basica,
atencao hospitalar, atencao domiciliar
e o Servico de Atendimento Mdével de
Urgéncia - SAMU 192.

e Em decorréncia da COVID- 19,
pacientes com sinais e sintomas de
gravidade (dispneia em repouso, febre
ha mais de trés dias que ndo cessa com
uso de antitérmico) estao sendo
encaminhados para o servico de
emergéncia para avaliacao.
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e A Unidade Basica de Saude é a principal
porta de entrada do Sistema Unico de
Saude.

e Tem papel fundamental na resposta global
a COVID-109.

e A APS/ESF oferece atendimento
resolutivo, além de manter a
longitudinalidade e a coordenacao do
cuidado em todos os niveis de atencao a
saude, com grande potencial de
identificacao precoce de casos graves que
devem ser manejados em servicos
especializados.
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Complicacao da
COVID-19

e Quadro de sindrome gripal acompanhado
por dispneia ou outros sinais de gravidade,
como saturacao de Oxigénio < 95%, sinais
de desconforto respiratério, taquipneia,
hipotensao ou descompensacao clinica das
doencas de base, podendo ser fatal.

e Doenca respiratéria causada pelo
coronavirus, mais grave do que a maioria
das outras infeccoes por coronavirus, que
geralmente causam apenas sintomas leves.
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O Sistema Unico de Saude (SUS) é
um dos maiores e mais complexos
sistemas de saude publica do
mundo.

Garante acesso integral, universal e
gratuito para toda a populacao do
pais.

Servico de atendimento de saude
do Ministério da Saude, onde
podemos realizar consultas sobre
sintomas ou duvidas a respeito do
coronavirus.

E um atendimento que une atencao,
tecnologia, medicina e suporte
profissional com enfermeiros e
médicos, sem precisar sair de casa.
Basta ligar para o numero 136.
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SURTO

Evento inusitado em saude publica,
situacdao em que ha aumento acima
do esperado na ocorréncia de casos
de doenca em uma area ou entre
um grupo especifico de pessoas, em
determinado periodo.

NOT

CT0DAY

=




Relacao entre o nUmero de pessoas
que morreram de determinada
doenca pelo numero de pessoas que
apresentam essa mesma doenca em
um determinado periodo.

Em 11 de maiode
2020, ataxade
letalidade

da no
Brasilé de 6,8%.

Refere-se ao numero de pessoas
gque morreram num periodo de
tempo em decorréncia de uma
determinada doenca, e o numero
total da populacdo nesse mesmo
periodo.

Y’
|
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e Telemedicina e Telessaude sao utilizados
como termos intercambiaveis.

e Definida como o uso das tecnologias de
informacdo e comunicacdo na saude,
viabilizando a oferta de servicos ligados
aos cuidados com a saude (ampliacdo da
atencdo e da cobertura), especialmente
nos casos em que a distancia é um fator
critico.

e Acesso, equidade, qualidade e custo sao os
principais problemas enfrentados pelos
sistemas universais de saude em todo o
mundo.

e A telemedicina é assim chamada por
atendimentos de saude a distancia,
ferramenta de grande valor em casos de
epidemias, sendo a pratica assistencial
exercida através de tecnologias de
informacao e de comunicacao no intuito de
conectar pacientes e usuarios, fornecendo
apoio geral e especializado, independente
do local onde o paciente estiver.
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Refere-se ao tempo que o virus pode
permanecer vivo no ambiente, o coronavirus
pode persistir nas superficies por algumas
horas ou até varios dias.

A sobrevida do SARS-CoV-
2, causadorda

depende por exemplo, do
tipo de superficie,
temperatura ou umidade
do ambiente.

Superficie - Tempo maximo de viabilidade
Aerossol -3 h

Plastico-até 72 h

Aco Inoxidavel - até 72 h

Cobre-4h

Papelao-24h

Aluminio-2-8h

Metal, ceramica, papel, vidro - 5 dias
Madeira - 4 dias

Luvas de [atex -8 h

Avental descartavel - 2 dias
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REAL TIME - POLYMERASE CHAIN
REACTION

Metodologia para amplificacao e deteccao de
sequéncias de virus especificas, que pode ser
realizada alguns dias antes do inicio dos
sintomas até aproximadamente 14 dias apds
o inicio dos sintomas, nos individuos
infectados, dependendo da carga viral.
Material coletado: Secrecao naso-orofaringe.
Tempo de resultado: 4 dias.

Teste para confirmacao
go diagndéstico
a .
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DETECCAO DO
ANTICORPO

Teste soroldgico capaz de detectar
a presenca de anticorpos (IgG e
lgM), que sdo produzidos pelas ’
células de defesa do corpo humano
contra o SARS-CoV-2 apds 7 - 10
dias da infeccao pelo virus.

O teste é realizado com a coleta de
uma gota de sangue.

Oresultadofica
disponivel no
intervalode 15 a
30 minutos.
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Ocorréncia de casos em uma regiao ou pais,
sem relacao epidemioldgica com algum caso
confirmado de uma cadeia de transmissao ja
conhecida.

A Portarian®°454,de 20 de
marco de 2020 informou a
transmissao comunitaria
em todo territorio
nacional.
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Transmissao de um agente infeccioso, como
bactérias, virus, fungos ou protozoarios, entre
membros de uma mesma espécie, que nao
estejam em uma relacao parental.

A transmissao do SARS-
CoV-2 pode ocorrer pelo
contato entre pessoas.
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Ocorre através do patdégeno da mae
para o bebé durante a gestacao, no
trabalho de parto e parto
propriamente dito (contato com as
secrecoes vaginais e sangue
materno) ou durante a
amamentacao.

A jafoi
identificadaem
recém-nascidos,
sendo investigada a
transmissao vertical.
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Sao compostas por patdogenos vivos
atenuados, patdogenos inativados
ou partes de patdégenos, também
podem conter adjuvantes que
auxiliam no estimulo de respostas
imunes, a fim de gerar uma
memoria imunologica, fundamental
para uma rapida resposta contra a
infeccao.

Ainda nao ha vacina disponivel
contraa COVID-19.

A OMS esta
coordenando
esforcos para
desenvolver
vacinas para
prevenira
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Vacina capaz de reduzir a carga da circulacao
de influenza na populacao, reduzir as
complicacoes, as internacoes e a mortalidade
decorrentes das infeccoes pelo virus da
influenza (HIN1, H3N2 e linhagem
B/Victoria), na populacao alvo.

Essa vacina nao previne
contra o coronavirus, mas
ajuda a reduzir os
impactos sobre o servico
de saude e pode ser um
diferencial no diagnéstico.
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Utilizada em complicacoes da
COVID-19

Substitui total ou parcialmente a ventilacao
espontanea e esta indicada na insuficiéncia
respiratoria aguda ou cronica

agudizada.

Quando empregada de modo invasivo é
utilizado tubo endotraqueal ou canula de
traqueostomia.

Na China, 6,1% de
uma amostrade 1099
pacientes com
necessitaram de
ventilacao mecanica.
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Processo continuo e sistematico de
coleta, analise e disseminacao de
dados relacionados a salde,
visando o planejamento e a
implementacao de medidas para a
protecao da saude da populacao, a
prevencao e controle de riscos,
agravos e doencas e promocao da
saude.

Tem papel
essencial nas
acoescontraa
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