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A Secretaria da Saude do Estado do Ceard, através da Célula de Imunizacdo (CEMUN) e do Centro de
InformacGes Estratégicas em Vigilancia em Saude (CIEVS), da Coordenadoria de Vigilancia Epidemioldgica e
Prevencdo em Saude (COVEP), vem por meio desta ALERTAR para a ocorréncia de casos de doenca causada
pelo SARS-CoV-2 no mundo.

Esta nota deve ser DIVULGADA AMPLAMENTE entre profissionais de saude de estabelecimentos publicos e
privados.

1.0 QUE E CORONAVIRUS?

O SARS-CoV-2 é pertencente a uma vasta familia de virus, que pode causar sintomas parecidos com os da gripe
comum ou até casos mais graves. Esse tipo de virus ndo havia sido previamente identificado em seres humanos.

Os coronavirus causam infecgdes respiratdrias e intestinais em humanos e animais, sendo altamente
patogénicos (SARS e MERS). A doencga causada pelo SARS-CoV-2 ainda ndo tem o seu espectro clinico descrito
completamente, bem como ndo se sabe o padrdo de letalidade, mortalidade, infectividade e transmissibilidade.
Ndo ha vacina ou medicamento especifico disponivel até o momento. O tratamento é de suporte e inespecifico
(BRASIL, 2020).

2. CENARIO EPIDEMIOLOGICO COVID-19

De acordo com a Ultima atualizagdo da OMS, até o dia 01 de margo de 2020, 87.137 casos foram confirmados
por critério laboratorial, sendo a maioria na China com 79.968 (91,8%) casos e 2.873 6bitos, (conforme link
https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200226-sitrep-37-covid-
19.pdf?sfvrsn=2146841e_2).

No Brasil, até 02 de margo de 2020, temos 433 casos em investigacdo, sendo 2 casos confirmados no Estado de
S3o Paulo e 162 foram descartados. No Ceard, até 02 de marc¢o de 2020, 12 casos estdo em investigacdo e 09
casos foram descartados para a doenga.

3. DEFINICAO DE CASO - Critério Clinico e Epidemiolégico
4 ™
Situagao 1: Febre* E pelo menos um sinal ou sintoma respiratdrio (tosse, dificuldade para respirar,batimento
das asas nasais entre outros) E histérico de viagem para area com transmissdo local**, de acordo com a OMS,
1105 ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas;

J

(- ~ . . e . . .
Situagao 2: Febre* E pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para respirar, batimento )
das asas nasais entre outros) E histérico de contato préximo de caso suspeito para o coronavirus (COVID-19),

nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas;
\ J

\

rSituagéo 3: Febre™* OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para respirar, batimento
das asas nasais entre outros) E contato proximo de caso confirmado de coronavirus (COVID-19) em laboratério,

nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas.

\ J
*Febre pode n3o estar presente em alguns casos como: criangas, idosos, imunossuprimidos ou situagdes em que o paciente tenha utilizado
medicamento antitérmico previamente. ** Transmissdo local. Definimos como transmissdo local, a confirmagdo laboratorial de transmissdo do COVID-
19 entre pessoas com vinculo epidemioldgico comprovado. Os casos que ocorrerem entre familiares proximos ou profissionais de saude de forma
limitada ndo serdo considerados transmissdo local.

ATENGCAO! O MINISTERIO DA SAUDE AMPLIOU AS AREAS COM TRANSMISSAO LOCAL, SENDO AS SEGUINTES:
AUSTRALIA, CHINA, COREIA DO SUL , CAMBODIJA, COREIA DO NORTE, FILIPINAS, JAPAO, MALASIA, VIETNA, SINGAPURA,
TAILANDIA, ITALIA, ALEMANHA, FRANCA, IRA, EMIRADOS ARABES UNIDOS.
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4. NOTIFICAGAO DE CASOS SUSPEITOS

Os casos suspeitos de infecgdo por COVID-19 devem ser comunicados imediatamente (até 24 horas) pelo
profissional de saude responsavel pelo atendimento, ao Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilancia em
Saude (CIEVS) nos telefones (85) 3101.4860 ou (85) 98724.0455 ou ainda pelo e-mail :cievsceara@gmail.com

Os dados da notificagdo devem ser inseridos na ficha de notificagcdo através do link http://bit.ly/2019-ncov,
(clicar no link ou digitar na barra de enderegos da internet) com o CID10: U07.1 — Infecgdo humano pelo novo
coronavirus de localizagdo nao especificada.

Orienta-se a impressao da ficha em PDF para preenchimento antes de inserir no link. A ficha de notificagdo
bem como a nota técnica e o plano de contingéncia estdo disponiveis na pdgina da Secretaria da Saude do
Estado do Ceard https://www.saude.ce.gov.br/coronavirus-covid-19/

5. NOTIFICACAO - Passo a passo
a. Inserir os dados do caso (link http://bit.ly/2019-ncov)

DISQUE Resih"l‘zc:l C Returning?
SAUDE 7 PATRIA AMADA

136 sus g ‘ MINISTE&%ED)E LBRNASIL

Ficha de notificagdo para casos suspeitos de Novo
Coronavirus (2019-nCoV)

Critérios clinicos Critérios epidemiolégicos

Nos dltimos 14 dias antes do inicio dos sintomas,
histérico de viagem a drea com transmissao local®
ou

Febre ! e sintomas
respiratorios (por

exemplo, tosse & ¢ Nos tltimos 14 dias antes do inicio dos sintomas, tenha
dificuldade para X AR ]

N tido contato proximo # com caso suspeito para 2013-
respirar)

ncoV

Febre ' ou sintomas
respiratorios (por
exemplo, tosse e e | Nos (ltimos 14 dias, tenha tido contato préxime 2 com
dificuldade para caso confirmado em laboratério para 2019-nCoV

respirar)

*Ate a data 21/01/2020. a Unica area com transmissdo local € a cidade de Wuhan. As areas com transmissao local serao
atualizadas e disponibilizadas no site do Ministério da Satide, no link: saude.gov.br/listacorona.

1 Febre pode ndo estar presente em alguns cases, como por exemplo, em pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos
ou que em algumas situacdes podem ter utilizado medicamento antitérmico. Nestas situacdes, a avaliacdo clinica deve
ser levada em consideracao. 20 contato proximo é definido como: estar a aproximadamente (2 metros), de um
paciente com suspeita de caso por novo Coronavirus, dentro da mesma sala ou area de atendimento, por um periodo
prolongado, sem uso de equipamento de protecdo individual (EPI). O contato proximo pode incluir cuidar, morar,
visitar ou compartilhar uma area ou sala de espera de assisténcia médica ou ainda nos casos de contato direto com
fluidos corporais, enquanto ndo estiver usando o equipamento de protecdo individual recomendado.

Identificagdo do paciente:

Data da notificagio: 5 | Teday

* must provide value
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b. Atencao as opgoes de Submeter (Submit) ou Salvar e retornar depois (Save & Return Later), ao final da ficha

Teve contato préximo com animais em areas O sim O nNao O N3osabe
afetadas? reset

Identificacdo da unidade notificadora:

Origem da notificacio:
Estado de notificagio (UF)? =]
* must provide value Duas letras (Exemplo: AC, EA, DF)

Municipio de notificagdo:
Nome do notificador:
Profissdo ou ocupacgdo:

Telefone de contato do notificador/unidade
notificante:

E-mail do notificador/unidade notificadora:

ATENGAO!
SE VOCE DESEJA RETORNAR A FICHA, AO TERMINAR O PREENCHIMENTO, CLICAR NO BOTAO "Save & Return Later”
UM CODIGO SERA FORNECIDO PARA RETORNAR A FICHA, ANOTE ESSE CODIGO E GUARDE EM LOCAL SEGURO.

CASO JA TENHA INSERIDO TODAS AS INFORMAGOES E NAO FOR RETORNAR A FICHA CLICAR EM "Submit".

T~ [ e

Save & Return Later

c. Caso voceé precise retornar a ficha, clique em “Save & Return Later” e anotar o cédigo que serd fornecido

‘Return Code’ needed to return ®

Copy or write down the Return Code below. Without it, you will
not be able to return and continue this survey. Once you have
the code. click Close and follow the other instructions on this
page.

Return Code: hF?EABAX ]
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d. Caso vocé precise retornar a ficha, clique em “Returning” e insira o cédigo fornecido

DISQUE Resize fonc:f | (¥ Returning?

=]
SAUDE 7 PATRIA AMADA
136 -+ | msiezoon [y BRASIL

Ficha de notificagdo para casos suspeitos de Novo
Coronavirus (2019-nCoV)

Critérios clinicos Critérios epidemiolégicos
1. Nos ultimos 14 dias antes do inicio dos sintomas,
Febre ! e sintomas . : . s .
- histérico de viagem a area com transmissdo local
respiratérios (por ou
exemplo, tosse €| Nos cltimos 14 dias antes do Inicio dos sintomas, tenha
dificuldade para N P X
; tido contato proxime ¢ com caso suspeito para 2019-
respirar)
ncCov
Febre ! ou sintomnas
respiratorios (por
exemplo, tosse e e | Nos dltimos 14 dias, tenha tido contato praximo 2 com
dificuldade para caso confirmado em laboratério para 2019-nCoV
respirar)

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

1 Febre pode ndo estar presente em alguns casos, como por exemplo, em pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos
ou que em algumas situacdes podem ter utilizado medicamento antitérmico. Nestas situacdes, a avaliacdo clinica deve
ser levada em consideracdo. 20 contato préximo € definido como: estar a aproximadamente (2 metros), de um
paciente com suspeita de caso por novo Coronavirus, dentro da mesma sala ou area de atendimento, por um periodo
prolongado, sem uso de equipamento de protecado individual (EPI). O contato proximo pode incluir cuidar, morar,
visitar ou compartilhar uma area ou sala de espera de assisténcia médica ou ainda nos casos de contato direto com
fluidos corporais, enquanto ndo estiver usando o equipamento de protecdo individual recomendado.

Identificacdo do paciente:

Data da notificacao: Today

* must provide value

e. No caso de clicar em “Submit” (Submeter), fazer o download da ficha e enviar para o email

cievsceara@gmail.com
Close survey

Notificacdo registrada
Entraremos em contato em breve!

Para inserir uma nova notificagdo clicar no link: http://bit.ly/2019-ncov

Download your survey response (PDF): % Download
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6. COLETA DE AMOSTRAS

A realizagdo de coleta de amostra estd indicada sempre que ocorrer caso suspeito de COVID-19. A coleta
deverd ser realizada, preferencial, até o 32 dia do inicio dos sintomas, podendo ser estendida até o 72 dia,
por profissional de salide devidamente treinado e em uso de equipamento de protecdo individual (EPI)
apropriado: avental, 6culos de protegdo, touca, luvas descartaveis e mascara (N95).

Orienta-se a coleta de aspirado de nasofaringe (ANF) ou swabs combinado (nasal/oral) (Swab de Rayon, trés
por tubo, mesmo swab utilizado nas suspeitas de influenza) ou também amostra de secregdo respiratéria
inferior (escarro ou lavado traqueal ou lavado bronca alveolar).

Swab Nasal Swab Orofaringe

g

6.1. COLETA DE SWAB COMBINADO (NASOFARINGE/OROFARINGE)

- Introduzir o swab de Rayon na cavidade nasal (cerca de 5 cm), direcionando para cima (direcdo dos olhos),
com uma angulacdo de 30 a 45° em rela¢3o ao labio superior. Apds a introducdo, esfregar o swab com
movimentos circulares delicados, pressionando-o contra a parede lateral do nariz (em direcdo a orelha do
paciente);

- Remover o swab do nariz do paciente e introduzi-lo imediatamente no meio de transporte (MEM);

- Colher swab nas duas narinas (um em cada narina);

- Colher o terceiro swab na drea posterior da faringe e tonsilas, evitando tocar na lingua. Apds a coleta,
inserir os trés swabs em um mesmo frasco contendo o meio de transporte viral;

- Rotular a amostra no tubo de transporte MEM com o nome completo do paciente;

- Em resumo: deverao ser colhidos 3 swabs de Rayon sendo 1 nasofaringe direito, 1 nasofaringe esquerdo e
1 orofaringe para cada meio de transporte (MEM);

- As amostras coletadas devem ser mantidas sob refrigeracdo (4 a 82C) e devem ser encaminhadas ao
LACEN, em caixa térmica com gelo recicldvel e acompanhadas da ficha do GAL e de uma cdpia do
formulario Redcap. As amostras deverdo chegar ao LACEN em até 24 horas apds a coleta. Excepcionalmente,

estas poder3o ser estocadas e preservadas entre 4 a 8°C, por um periodo de até 72 horas.
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7. FLUXO PARA COLETA E DIAGNOSTICO — LACEN

UNIDADES DE SAUDE: Paciente que atende a definiciio de CASO SUSPEITO de COVID-19:
Coletar 1 AMOSTRA e enviar para o LACEN

LACEN ; NIC (Centro Nacional
l de Influenza)
Preparar 2 aliguotas l |
(1,0 —1,5ml) cada
Realizar Painel
l Viral
Realizar painel complementar
respiratorio na aliquota 1 ao do LACEN

Se POSITIVO Se NEGATIVO

Enviaraliquotm 2

‘ | Liberar resultado no
GAL imediatamente

B

Horario de recebimento das amostras no LACEN
22 2 62 feira de 7 as 17h — Recepc¢do Bardo de Studart
Sabado de 7 as 12 horas — Recepgdo Tomas Acioli
Em caso de necessidade, tera equipe de plantdo 24 horas
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8. INVESTIGAGAO EPIDEMIOLOGICA DOS CONTACTANTES

E necessario realizar uma busca ativa de contatos préximos como familiares, colegas de trabalho, entre outros.
Os contactantes de casos suspeitos devem ser orientados, quanto a possibilidade de manifestar alguns dos
sintomas e da necessidade de permanecer em afastamento tempordrio no domicilio, manter distancia dos
demais familiares (saudaveis), além de evitar o compartilhamento de utensilios domésticos e pessoais, até que
seja descartada a suspeita. Ao surgirem os sintomas procurar imediatamente o servico de saude.

9. ATENDIMENTO DO CASO SUSPEITO - Pessoas que preencham a defini¢do de caso suspeito

ISOLAMENTO AVALIAGAO ENCAMINHAMENTO

1. Realizar coleta de
amostras respiratorias.

1. Os pacientes suspeitos
devem utilizar mascara

1. Os casos graves devem
ser encaminhados a um

cirirgica desde o momento
em que forem identificados
na triagem até sua chegada
ao local de isolamento,
que deve ocorrer 0 mais
rapido possivel.

2. Qualquer pessoa que
entrar no quarto de

2. Prestar primeiros
cuidados de assisténcia.

Hospital de Referéncia
para Isolamento e
tratamento.

2. 0s casos leves devem
ser acompanhados pela
Atencdo Primaria em
Salde (APS) e instituidas
medidas de precaugdo

domiciliar.

isolamento, ou entrar
em contato com o caso
suspeito, deve utilizar EPI
(preferencial mascara n95,
nas exposi¢des por um
tempo mais prolongado
e procedimentos que
gerem aerolizagao;
eventualmente mascara
cirurgica em exposicées
eventuais de baixo

risco; protetor ocular ou
protetor de face; luvas;
capote/avental).

No Estado do Ceard, a definicdo dos locais para hospitalizacdo dos pacientes graves relacionados a infec¢do
pelo COVID-19 é a seguinte:

v Hospital S3o José de Doencas Infecciosas — Fortaleza
v Hospital Regional Norte — Sobral

v Hospital Regional do Sertdo Central — Quixeramobim
v Hospital Regional do Cariri — Juazeiro do Norte
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10. MEDIDAS DE PREVENCAO E CONTROLE

A melhor maneira de prevenir a infecgdo é evitar a exposi¢do ao virus, ja que atualmente ndo existe vacina para
COVID-19. Recomenda-se:

v lavar as maos frequentemente com dgua e sab3o por pelo menos 20 segundos. Se ndo houver agua e

sabdo, usar um desinfetante para as maos a base de alcool.

Evitar tocar nos olhos, nariz e boca com as maos ndo lavadas.

Evitar contato préximo com pessoas doentes.

Ficar em casa quando estiver doente.

Cobrir boca e nariz ao tossir ou espirrar com um lengo de papel e jogar no lixo.

AN N N

Limpar e desinfetar objetos e superficies tocados com frequéncia.

Esses sdo habitos didrios que podem ajudar a impedir a propagacdo de varios virus, inclusive o novo
coronavirus.

11. EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA INTERNACIONAL (ESPII)

A Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) declarou do dia 30 de janeiro de 2020, em Genebra, na Suica, que
o surto do Novo Coronavirus (COVID-19) constitui uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII).

EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA NACIONAL (ESPIN)

Em fevereiro deste ano, o Ministério da Saude declarou Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Nacional (ESPIN) em decorréncia da infecgdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19), por meio da
Portaria MS n° 188, de 03 de fevereiro de 2020, conforme Decreto n°® 7.616, de 17 de novembro de 2011.

12. REFERENCIA BIBLIOGRAFICA

http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/janeiro/28/Boletim-epidemiologico-SVS-28jan20.pdf
https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200127-sitrep-7-2019--ncov.pdf?sfvrsn=98ef79f5_2

https://www.paho.org/bra/index.php?option=com_content&view=article&id=6100:0ms-declara-emergencia-de-saude-publica-de-importancia-
internacional-em-relacao-a-novo-coronavirus&ltemid=812

https://www.paho.org/bra/index.php?option=com_content&view=article&id=6095:0pas-emite-alerta-epidemiologico-para-as-americas-sobre-
novo-coronavirus-identificado-na-china&ltemid=812
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