CLASSIFICACAO DE CASO E TEMPO DE

ISOLAMENTO E PRECAUCOES

Curitiba, 24/6/2022.

As orientagbes sobre classificacao de casos e tempo de precaucio e isolamento de pacientes com coronavirus (COVID-19) foram
atualizadas, conforme publicagago da NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N.° 07/2020, COM ORIENTACOES PARA
PREVENCAO E VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DAS INFECCOES POR SARS-COV-2 (COVID-19) DENTRO DOS SERVICOS
DE SAUDE.

TEMPO DE PRECAUCAO A PACIENTES PEDIATRICOS COM MAIS DE 28 DIAS DE VIDA:

* Pacientes assintomaticos ndo imunossuprimidos: manter o paciente em precaucao durante 10 dias apds o primeiro teste
positivo RT-PCR em tempo real ou TR-Ag.

* Pacientes assintomaticos e imunossuprimidos: manter o paciente em precaucao durante 20 dias apds o primeiro teste positivo
RT-PCR em tempo real ou TR-Ag.

* Doenca leve a moderada, em pacientes nao imunossuprimidos: manter o paciente em precaucao durante 10 dias apds o inicio
dos sintomas E pelo menos 24 horas sem febre e melhora dos sintomas.

* Pacientes com quadro grave/critico ou imunossuprimidos: manter o paciente em precaucdo durante 20 dias ap6s o inicio dos
sintomas E pelo menos 24 horas sem febre (sem uso de antitérmico) e melhora dos sintomas relacionados a COVID-19.

Definicoes de gravidade da doenca:

Doenca leve Presenca de sintomas nao especificos, como tosse, dor de garganta ou coriza, seguidos ou
nao de anosmia, ageusia, diarreia, dor abdominal, febre, calafrio, mialgia, fadiga ou cefaleia.

Doenca moderada Os sintomas mais frequentes podem incluir desde sinais leves da doenca, como tosse
persistente e febre persistente diaria, até sinais de piora progressiva de outro sintoma
relacionado a COVID-19 (adinamia, prostragao, hiporexia, diarreia), além da presenca de
pneumonia sem sinais ou sintomas de gravidade.

Doenca grave Considera-se a sindrome respiratéria aguda grave (sindrome gripal que apresente dispneia/
desconforto respiratério ou pressao persistente no térax ou saturagiao de O2 menor que 95%
em ar ambiente ou coloragdo azulada de labios ou rosto).

Para criangas, os principais sintomas incluem taquipneia (maior ou igual a 70irpm para menores
de 1 ano e maior ou igual a 50irpm para criancas maiores de 1 ano), hipoxemia, desconforto
respiratério, alteracdo da consciéncia, desidratacdo, dificuldade para se alimentar, lesao
miocardica, elevacdo de enzimas hepaticas, disfuncao da coagulacao, rabdomidlise, cianose
central ou SpO2 < 90%—-92% em repouso e ar ambiente, letargia, convulsdes, dificuldade de
alimentagao/recusa alimentar.

Doenca critica As principais manifestacoes sio sepse, choque séptico, sindrome do desconforto respiratério
agudo, insuficiéncia respiratéria grave, disfuncado de miltiplos érgaos, pneumonia grave,
necessidade de suporte respiratério e internamentos em unidades de terapia intensiva.

Imunossupressao severa | - Pacientes em quimioterapia para cancer.

- Pacientes com infeccao pelo HIV e contagem de linfocitos CD4+ <200.

- Imunodeficiéncia primaria.

- Uso de corticoides por mais de 14 dias em dose superior a 20mg de prednisona ou equivalente.

Fonte: GVIMS/GGTES/Anvisa, 2022

Unica situacdo em que a realizagio de testes pode auxiliar na tomada de decisao para retirada das precaucdes é para pacientes
imunocomprometidos, que apés 20 dias do inicio dos sintomas ainda persistam com febre ou outros sinais e sintomas nao
relacionados a outras condi¢oes. Nesse caso, dois testes RT-PCR para SARS-CoV-2 negativos coletados com intervalo = 24 horas,
para retirada das precaucoes.
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