ESTADO DE SANTA CATARINA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

COORDENAGAO ESTADUAL DE MONITORAMENTO E PREVENGAO DE INFECGAO

NOTA TECNICA CEMPI/SUV/SES/SC n° 01 /2026

Assunto: Recomendacdes gerais aos servigos de saude do Estado de Santa Catarina referente
as medidas de prevencdo e controle, incluindo isolamento e precaugdes especificas para
infecgdes por virus respiratorios nos casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG).

As infecgdes respiratorias agudas (IRAs) constituem um grupo heterogéneo de patologias
que acometem o trato respiratério superior e inferior, caracterizadas por inicio subito e potencial
de gravidade elevado, representando uma das principais causas de morbidade e mortalidade
global, especialmente na pediatria e geriatria.

Atualmente estdo circulando no Estado os virus Influenza, Virus Sincicial Respiratério
(VSR), SARS-CoV-2, Rinovirus, Parainfluenza, = Adenovirus, @ Metapneumovirus e
Enterovirus/Parechovirus, sendo essencial a padronizagdo de medidas de biosseguranca, fluxos
de atendimento e de coleta de exames laboratoriais.

Algumas definicbes sado importantes tanto para a conduta médica quanto para vigilancia
epidemioldgica, sendo:

e 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, cefaleia, tosse, coriza, disturbios olfativos ou gustativos.

e Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG): Individuo com SG que apresenta
dispneia/desconforto respiratério OU pressao persistente no térax OU saturacdo de O,
inferior a 94% em ar ambiente OU coloragao azulada de labios ou rosto.

e Isolamento: Separacdo de pessoas infectadas ou sintomaticas de individuos nao
infectados durante o periodo de transmissibilidade.

e Coorte: Acomodagdo de dois ou mais pacientes infectados pelo mesmo agente
etiolégico no mesmo espaco fisico, quando quartos privativos ndo estao disponiveis.

A internagido de pacientes com IRAs, ou seja daqueles com SRAG, requer identificagao
precoce e o manejo adequado para mitigar os riscos de transmissdo cruzada, garantindo a
seguranca dos pacientes, profissionais e visitantes.

A seguir apresentamos as principais medidas para reducdo da disseminagédo dos virus
respiratérios que sédo essenciais para quebrar a cadeia de transmissao:

1- Estabelecimento de fluxos separados — recomenda-se a reorganizagdao dos fluxos
assistenciais, com o objetivo de qualificar o acolhimento e reduzir o risco de propagacao de virus
respiratorios no ambiente hospitalar. Estabelega fluxos segregados dos demais pacientes que nao
apresentem sintomas gripais para casos de sindrome gripal, garantindo salas de espera,
consultérios, leitos e profissionais especificos para o manejo desses pacientes.

2 - Higiene das maos (HM) - acéo isolada mais eficaz na reducgao da disseminacao de
doencgas, quebrando a cadeia de transmissdo dos virus por contato direto e indireto (superficies
contaminadas). Deve ser realizada a friccdo com agua e sabonete liquido (anexo 1) quando as
maos estiverem visivelmente sujas ou apds exposicdo a fluidos corporais respeitando os 5

CEMP| Rua Esteves Junior, 390 — 1° andar - Centro — Florianépolis /SC 23> SANTA
R o CEP- 88.015-130 Telefones: (48) 3665-4502 / 3665-4535 EiLam CATARINA
e-mail: cempi@saude.sc.gov.br

N P4g. 01 de 12 - Documento assinado digitalmente. Para conferéncia, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SES 00125427/2026 e o c6digo UYOH5R34.



ESTADO DE SANTA CATARINA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

COORDENAGAO ESTADUAL DE MONITORAMENTO E PREVENGAO DE INFECGAO

momentos preconizados pela OMS (figura 1). A friccdo com alcool gel 70% (anexo 1) é indicada
para todas as outras situag¢des assistenciais.

Os 5 momentos para a

Figura 1: Os 5 momento para a Higienizagdo das méos - OMS

3 - Precaugdes — a precaucdo padrao deve ser utilizada em todos os atendimentos
apos avaliacdo dos riscos, independentemente do diagndstico. Desta forma o uso de luvas esta
indicado quando houver risco de contato com sangue, fluidos ou mucosa, devendo sempre trocar
a luva quando trocar de sitio no mesmo paciente e remové-las imediatamente apos o uso, seguida
de HM. O avental deve ser utilizado quando houver risco de respingos e de fluidos corporais
durante o atendimento. A mascara cirdrgica € imprescindivel nos casos dos pacientes com
sintomas respiratérios para protegdo da mucosa do nariz e da boca contra respingos e protecao
ocular com o6culos ou protetor facial em procedimentos com risco de aerolizagao ou proje¢ao de
fluidos. Atengdo ao uso da caixa para perfurocortantes (rigida e resistente) onde deve ser
realizado o descarte obrigatério, conforme a RDC n° 222/2018 da Anvisa.

As precaugbdes por modo de transmissdo, de acordo com a suspeita diagndstica sédo
indicadas conforme abaixo:

Virus

Precaugio indicada

EPI indicado

Acomodacéo e Coorte

Duragéo do isolamento

Influenza

Contato + Goticula
ou
Contato + Aerossois
(se risco de gerar
aerossois)

Goticulas —= mascara cinirgica
+ luvas + avental
Aerossois —= mascara N95 ou
PFF2 + gorro + dculos + avental
+ luvas

Goticulas —a acomodacdo ideal & o
quarto privativo com porta fechada. Em
caso de coorte, & obrigatorio que os
pacientes possuam o mesmo agente
etiologico confirmado, mantendo 1 metro
de distAncia entre leitos. Na neonatologia,
aincubadora é considerada isolamento.
Atencdo a sinalizacio visual na porta.
Aerossdis —= exige quarto com presséo
negativa (minimo 2 5 Pa), 12-15 trocas de
arfhora e filtro HEPA, na auséncia, usar
quarte privative com ventilagéo natural
exaustiva.

5-T dias

SARS-CoV-2

Contato + Goticula
ou
Contato + Aerossois
(se risco de gerar
aerossois)

Goticulas —= mascara cinirgica
+ luvas + avental
Aerossois —= mascara N95 ou
PFF2 + gorro + dculos + avental
+ luvas

Goticulas —=a acomodac&o ideal & o
guarto privative com porta fechada. Em
caso de coorte, é obrigatorio que os
pacientes possuam o mesmo agente
etiologico confirmado, mantendo 1 metro
de distAncia entre leitos. Na neonatologia,
aincubadora é considerada isolamento.
Atencdo a sinalizacio visual na porta.
Aerossois —= exige quarto com pressao
negativa (minimo 2,5 Pa), 12-15 trocas de
arfhora e filtro HEPA, na auséncia, usar
quarto privativo com ventilacdo natural

20 dias e paciente ha 24h

antitermico e remissdo dos

exaustiva.

sem febre e sem uso de

sintomas respiratbrios
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VSR

Contato + Goticula

Goticulas —= mascara cinirgica
+ luvas + avental

Goticulas —=a acomodacao ideal é o
quarto privativo com porta fechada. Em
caso de coorte, & obrigatorio que os
pacientes possuam o mesmo agente
etiologico confirmado, mantendo 1 metro

de disténcia entre leitos. Na neonatologia,

aincubadora & considerada isolamento.
Atenclo a sinalizacdo visual na porta.

Até 10 dias *
*Em prematuros o periodo
de excrecdo viral pode ser
mais prolongado de até 3 a
4 semanas

Adenovirus

Contato + Goticula

Goticulas —= mascara cinirgica
+ luvas + avental

Goticulas —=a acomodacao ideal é o
quarto privativo com porta fechada. Em
caso de coorte, & obrigatorio que os
pacientes possuam o mesmo agente
etioldgico confirmado, mantendo 1 metro

de distdncia entre leitos. Na neonatologia,

a incubadora & considerada isolamento.
Atenclo a sinalizacdo visual na porta.

Até 10 dias

Rinovirus

Contato + Goticula

Goticulas —= mascara cinirgica
+ luvas + avental

Goticulas —a acomodacéo ideal & o
quarto privativo com porta fechada. Em
caso de coorte, & obrigatorio que os
pacientes possuam o mesmo agente
etioldgico confirmado, mantendo 1 metro

5 a7 dias a partir do inicio
dos sintomas ou até 24h
ap6s a melhora dos
sintomas respiratorios e

de distancia entre leitos. Na neonatologia,
a incubadora é considerada isolamento.
Atenclo a sinalizacdo visual na porta.

febre

Fonte: adaptado CEMPI

Importante: pacientes imunocomprometidos apresentam excreg¢ao viral prolongada, podendo
transmitir o patégeno por semanas, desta forma seu isolamento deve ser estendido para 20
dias em casos de SRAG. A descontinuagao das precaucdes antes deste prazo exige dois testes
de RT-PCR negativos com intervalo de 24 horas.

A sinalizacao na porta devera ser baseada nos cartazes disponibilizados pela ANVISA (anexos 2,
3ed).

Sequéncia correta de paramentagcao e desparamentagao que previne a autocontaminagao.

) SEMEY, S AN s SEQUENCIADE PARAMENTAGAD E DESPARAMENTACAO

SEQUENCIA DE PARAMENTACAD DESPARAMENTACAO

HIGIENIZAR AS MAGS (45 + @ rerrarLuvas
\/

o RETIRAR 0 GORRO

4

COLOCIRAVENTAL @ @ noenzwasics G5 &

0 RETIRAR O AVENTAL,
COLOCAR MASCARA e h el '%-»
CIRURGICA OU N95 v

; ‘A

COLOCAR GORRO, ,
quando recomendado @ RETIRAR US,ﬂCULl]S ﬁ
COCRGEUDS il
DEPROTECAD T

O noienzmaswios Z§
M

 /
e A RETIRAR A MASCARA
HIGIENIZAR AS MAOS @3 é @ (Remover fora do quarto @
¥ se precaugao por airosso'is)
CALGAR LUVAS O neenomaswios FN ols
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4 - Recomendagodes adicionais importantes

©

Quarto Privativo (Ideal): A acomodacao preferencial deve ser em quarto individual com
porta fechada e ventilagédo eficiente. Em ventilagdo natural, as janelas devem permanecer
abertas para garantir a dispersido de particulas. Sistemas de exaustdo mecéanica devem
garantir de 12 a 15 trocas de ar por hora em salas de aerossois. A porta do quarto deve
permanecer fechada. E obrigatéria a fixacdo de cartazes coloridos padronizados indicando
o tipo de precaugdo. O acesso é restrito a profissionais essenciais; visitas devem ser
suspensas ou rigidamente controladas. O quarto deve possuir lavatério exclusivo e
equipamentos e produtos para saude (estetoscopios, esfigmomandmetros, termdémetros)
devem ser designados para uso individual. Na impossibilidade de exclusividade, esses
itens devem ser submetidos ao processo de limpeza e desinfecgdo (em conformidade com
a natureza de seu uso) antes de serem empregados em outros individuos. Paralelamente,
€ fundamental instruir os pacientes sobre a importancia de nao compartilhar utensilios e
objetos pessoais, como pratos, copos, talheres, toalhas e roupas de cama, para evitar a
disseminagcao do agente causador da infeccdo. Deve-se também realizar a sinalizagao
clara de precaucao na porta.

Isolamento em Coorte: Na insuficiéncia de quartos privativos, adota-se a coorte. O critério
fundamental e ndo negociavel é que apenas pacientes com infecgdo pelo mesmo agente
etiologico ocupem o mesmo espacgo. Deve-se preservar a distdncia minima de 1 metro
entre leitos, justificando-se pela dindmica de queda das goticulas pesadas. Com o objetivo
de aprimorar o controle da movimentacédo de pessoas e prevenir o trafego indesejado e o
cruzamento desnecessario de individuos e servigos, 0 acesso a area de coorte, inclusive
para visitantes, deve ser restrito.

Ressaltamos que caso o paciente ja esteja liberado de acordo com o tempo adequado de
isolamento e nao tenha local para transferi-lo, este podera permanecer em coorte, pois nao
ha risco de reinfeccao.

Neonatologia: a incubadora é tecnicamente considerada um quarto privativo.

Atencéo: E proibida a coorte de pacientes com agentes etiologicos distintos.

A distancia minima entre leitos deve ser de 1 metro.

Fluxo: A colocagdo em isolamento € responsabilidade da equipe de enfermagem sob
supervisao do SCIH, devendo ser documentada imediatamente em prontuario e sinalizada
externamente.

Para garantir a assisténcia e a gestdo do risco adequada, recomenda-se que
profissionais de saude sejam alocados de forma exclusiva para o cuidado de
pacientes em quartos de isolamento ou coorte. Ao dedicarem-se integralmente a essa
populacédo durante o turno, com expressa orientacdo para nao circularem por outras areas
ou prestarem atendimento a outros pacientes, essa pratica, ajusta os fluxos operacionais e
reduz a disseminacao para aqueles sem infecgao.

Manter sistema fechado de aspiracdo endotraqueal sempre.
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5 - Manejo clinico
A partir da definicdo de um caso de SRAG existe a necessidade de internagdo e desta
forma o seguimento das medidas abaixo:

5.1 Atendimento na emergéncia

A identificacdo de sintomas respiratérios deve ocorrer no momento da chegada do
paciente a instituicdo, antes do registro ou cadastro administrativo. Deve-se oferecer mascara
cirdrgica a todos os individuos que referirem sintomas respiratorios. Durante a triagem, deve-se
aplicar o checklist de sintomas (anexo 5) e orientar o uso adequado da mascara (ajustada a face,
cobrindo nariz, boca e queixo), extensivo aos acompanhantes.

O atendimento deve ocorrer no menor tempo possivel, preferencialmente em ambiente
separado e bem ventilado, mantendo-se o distanciamento minimo de 1 metro entre os
pacientes. Deve haver facil acesso a lengos de papel e insumos para higiene das maos. Caso o
paciente nao tolere a mascara por secrecao excessiva ou dispneia intensa, deve ser encaminhado
imediatamente para local isolado para atendimento imediato.

5.2 Exames laboratoriais

O LACEN/SC disponibiliza o exame RT-PCR em tempo real para o diagndstico dos virus
respiratorios, SARS-CoV-2, Influenza A/B e VSR em todos os pacientes hospitalizados pela
SRAG, sendo realizado no LACEN/SC em Florianépolis.

Porém o Teste Rapido Molecular Multiplex RT-PCR ¢é ofertado em situagbes especificas
(conforme detalhado abaixo), para detecgédo simultdnea de SARS-CoV-2, Influenza A/B e VSR,
sendo realizado em todos os LACENS regionais atualmente.

5.2.1 Critérios de solicitagao do Teste Rapido Molecular Multiplex RT-PCR
1. Para atendimento a protocolos de transplante para detecgido de Covid-19 (Protocolos
de transplante SC Transplantes).
2. Pacientes que necessitam de UTI e estdo aguardando leito via SISREG (numero do
SISREG obrigatdério no campo observagao do GAL).
OBS: O paciente nao deve ter realizado coleta para virus respiratorios nos ultimos 3 dias.

5.2.2 Como fazer a solicitagao no GAL do Teste Rapido Molecular Multiplex RT-PCR

Cadastro de exame no sistema (GAL): a solicitagdo dos exames deve ser realizada no
Sistema Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL), com o preenchimento das informagdes
requeridas, incluindo:

e Finalidade: Programa

e Descrigdo: SRAG Universal

e Agravo/Doencga: Influenza/Virus respiratérios

e Nova amostra: incluir o material bioldgico coletado e amostra em MTV (meio de
transporte viral).
Pesquisa: Virus Respiratérios - Teste Rapido Molecular (TRM)
No campo observagao: inserir a informagéo que o paciente € um caso de SRAG
para isolamento de leito, ¢ OBRIGATORIA a inclusdo dos dados de solicitagcdo de
leito em sistema.
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5.2.3 Fluxo Laboratorial dos testes

O exame RT-PCR em tempo real deve ser realizado via swab combinado (nasofaringe e
orofaringe) em meio de transporte viral (MTV) no momento da internagao. O tempo de resposta é
de 24 a 48h apés a chegada da amostra no LACEN/SC em Florianépolis

A coleta do Teste Rapido Molecular Multiplex RT-PCR para detecgdo simultinea de
SARS-CoV-2, Influenza A/B e VSR deve ser realizada via swab combinado (nasofaringe e
orofaringe) em meio de transporte viral (MTV) no momento da internagédo. O tempo de resposta
para o painel inicial € de até 8 horas a partir do momento de chegada do exame no LACEN
regional.

O Painel Ampliado (12 patdégenos) é reservado para casos de SRAG com resultado
negativo no painel inicial ou surtos institucionais, sendo seu resultado disponibilizado em 24h
a 48h a partir do momento de chegada do exame no LACEN/SC em Florianépolis.

6 - Fluxos de Notificagdo

A notificacdo deve ser realizada pelos profissionais de saude ou responsaveis pelas
instituicdes de saude do setor publico ou privado, de todos os casos de SRAG. Os casos de
SRAG devem ser notificados no SIVEP-Gripe disponivel pelo link:
https://sivepgripe.saude.gov.br/siveparipe/.

E importante salientar a necessidade do preenchimento correto de todos os campos da
ficha de notificacdo para que a auséncia de informacbes nao prejudique as analises
epidemiolégicas posteriores.

7 - Limpeza e desinfecgiao ambiental

Realizar a limpeza e desinfecgdo das superficies que provavelmente estdo contaminadas,
incluindo aquelas préximas ao paciente (grades da cama, cadeiras, mesas de cabeceira e de
refeicdo) e as superficies de alto toque (bancadas, teclados de computador, telefones, pias, vasos
sanitarios, macanetas, grades de leitos, interruptores de luz, corrimdos, elevadores, e
equipamentos eletrénicos de multiplo uso).

A limpeza deve ser feita com detergente neutro seguida da desinfeccdo com desinfetante
padronizado pelo SCIRAS e regularizado junto a Anvisa.

Realizar a desinfeccado das superficies de alto toque (bancadas, teclados de computador,
telefones, pias e vasos sanitarios nos banheiros, maganetas, corrimaos, elevadores) pelo menos
trés vezes ao dia, com alcool 70% ou outro desinfetante padronizado pelo servico de saude e/ou
sempre que solicitado. O servigo de saude deve dispor de protocolos atualizados com orientagdes
claras para todas as etapas de limpeza e desinfec¢do de superficies, assegurando a capacitagédo
periddica das equipes envolvidas, sejam préprias ou terceirizadas. A limpeza concorrente e a
terminal devem seguir os padrdes estabelecidos nos Procedimentos Operacionais Padrao (POPs)
institucionais vigentes.

Os profissionais devem ser exclusivos para as areas de isolamento durante o turno de
trabalho, devidamente capacitados no uso de EPIs e nos riscos bioldgicos especificos das IRAs.

8 - Transporte de paciente com SRAG
O transporte do paciente deve ser evitado ao maximo, caso seja indispensavel, o
paciente devera usar mascara cirargica durante toda a sua permanéncia fora do quarto se
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estiver em ar ambiente, o setor de destino (ex: UTI, radiologia) deve ser avisado com
antecedéncia para preparar a recep¢ao, minimizando o tempo de espera do paciente.

Utilizar rotas e elevadores pré-determinados, sendo feita limpeza apds o uso e a equipe de
transporte deve ser a menor possivel e deve utilizar paramentagado para precau¢ao de goticulas
ou aerossois de acordo com o virus e situacédo de aerossolizagao.

Em paciente em ventilacdo mecénica deve ser utilizado ventilador de transporte com filtro
HMEF (filtro de alta eficiéncia) na pega em Y do circuito, certificar-se da fixacdo do tubo
endotraqueal para prevencao de extubacado acidental durante o transporte. Se possivel, usar
monitores e ventiladores de transporte exclusivos para pacientes COVID-19.

Nao manipular o prontuario com luvas contaminadas. O documento deve ser protegido em
envelope plastico.

Realizar a limpeza e desinfecgdo da maca, equipamentos e elevador/ambulancia com
alcool 70% ou desinfetante padronizado pela CCIH.

Retirar os EPIs de forma segura em local apropriado, descartando-os em lixo infectante,
sendo a higienizagdo das maos obrigatéria apos a retirada das luvas.

Todos os servigos de saude necessitam de protocolos rigorosos de seguranga para evitar a
transmisséo viral e garantir a estabilidade clinica do paciente durante o transporte. No anexo 6
apresentamos um fluxograma com um resumo das precaugdes e isolamento indicados, manejo
clinico e medidas para o transporte seguros de pacientes com SRAG.

Coordenagao Estadual de Monitoramento
Prevencao de Infec¢cao em Servigos de Satide
CEMPI/SUV/SES-SC
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9 - Anexos

Anexo 1 - Técnica de higiene das maos com sabonete liquido e preparagdo alcodlica em gel 70%

Como Higienizar as Maos
com Agua e Sabonete?

Higienize as maos com dgua e sabonete apenas quando estiverem
visivelmente sujas! Sendo, friccione as maos com preparacgoes alcodlicas!

@ Duracao de todo o procedimento: 40-60 seq.

o f (2 ®\| Duragdo de todo o procedi 20 a 30 seg

Como Fazer a Friccao Anti-Séptica das
Maos com Preparagoes Alcodlicas?

Friccione as maos com Preparagoes Alcodlicas! Higienize as maos com
agua e sabonete apenas quando estiverem visivelmente sujas!
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Cartazes disponiveis:

HM com agua e sabonete
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/assuntos/servicosdesaude/prevencao-e-controle-de-infeccao-e-resistencia-m

icrobiana/CartazAzulA3 _LogosAtualizadas22.pdf

HM com alcool 70%
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Anexo 2 - Cartaz precaucgao de contato

Precaucao de Contato

Avental Luvas

Higienizacao das maos

Quarto privativo

u Indicagbes: infeccio ou colonizacdo por microrganismo mulirresistente, varicela,
infeccoes de pele e tecidos moles com secrecGes nio contidas no curativo,
impetigo, herpes zoster disseminado ou em imunossuprimido, etc.

= Quando nao houver disponibilidade de quarto privativo, a distancia minima
entre dois leitos deve ser de um metro.

como
de uso exclusivo do paciente

dmetro e estetoscopio devem ser

 Use luvas e avental durante toda manipulacdo do paciente, de cateteres e sondas,
do circuito e do equipamento ventilatério e de outras superficies préximas ao leito.
Cologue-os imediatamente antes do contato com o paciente ou as superficies e
retire-os logo apos o uso, higienizando as maos em seguida

Fonte: ANVISA/MS

Anexo 3 - Cartaz precaugio para goticulas

Precaucdes para Goticulas

Higienizacao das maos

Mascara Cirdrgica
(profissional)

Maéscara Cirdrgica
(paciente durante o transporte)

Quarto privativo

u Indicagdes: meningites bacterianas, coqueluche, difteria, caxumba, influenza,
rubéola, etc

= O transporte do paciente deve ser evitado, mas, quando necessério, ele devers
usar méscara cirtrgica durante toda sua permanéncia fora do quarto.

= Quando néo houver disponibilidade de quarto privativo, o paciente pode ser
internado com outros infectados pelo mesmo microrganismo. A disténcia minima
entre dois leitos deve ser de um metro.

Fonte: ANVISA/MS

Anexo 4 - Cartaz precaugao para aerossois

Precaucoes para Aerossois

‘
T=1

Higienizacao das maos

Mascara PFF2 (N-95)
(profissional)

® Precaucao padréo: higienize as maos antes e apds o contato com o paciente,
use Gculos, mascara cirdrgica efou avental quando houver risco de contato de
sangue ou secregbes, descarte adequadamente os pérfuro-cortantes.

 Mantenha a porta do quarto SEMPRE fechada e cologue a méscara antes de

entrar no quarto

=& ANVISA
A e

Todos os cartazes estado disponiveis em :

h

ttps://www.gov.br/anvisa/pt-br/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/cartazes/cartaz

df/

download/file
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Mascara Cirdrgica
(paciente durante o transporte)

Quarto privative

 Quando ndo houver disponibilidade de quarto privativo, o paciente pode ser
internado com outros pacientes com infeccao pelo mesmo microrganismo.
Pacientes com suspeita de tuberculose resistente ao tratamento nao podem
dividir o mesmo quarto com outros pacientes com tuberculose.

® 0 transporte do paciente deve ser evitado, mas quando necessério o paciente
devers usar méscara cirdrgica durante toda sua permanéncia fora do quarto
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Anexo 5 - Checklist de sintomas respiratérios

Nome completo:

Idade: Data: [/ |/ Hora da triagem :
Sintomas e Histérico Sim Nao
O O
Tosse
O O
Espirros
O O
Coriza
O O
Dor de garganta
. . - . U O
Dispneia: falta de ar ou dificuldade para respirar
. . . U O
Febre: temperatura axilar aferida ou referida = 37,8°C
O O
Calafrios
O O
Fadiga
O O
Mialgia
O O
Cefaleia
~ .. . U O
Alteragbes sensoriais: anosmia (perda de olfato) ou
ageusia (perda de paladar)
O O
Esta vacinado para influenza
. . . O O
Fatores de Risco: idade extrema, comorbidades,
imunossupressao ou gestante
Fonte: adaptado CEMPI/SUV/SES-SC
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Anexo 6 - Fluxograma geral de atendimento ao paciente com SRAG

GOVERNO DE

Fluxograma Técnico: Precaucao e
5«%%5' Isolamento de Virus Respiratorios SANTA
B CATARINA

LOomaa CRLA W ALCIALM A (Nota Tecnica CEMPI)’SUV’SES/SC r'.‘:I 01 {2026)

1. Definigoes Clinicas de Caso

Sindrome Gripal (SG)
Individuo com quadro respiratério agudo e Tpelcr menos dois sinais/sintomas: febre (mesmo
que referida), calafrios, dor de garganta, cefaleia, tosse, coriza, disttrbios olfativos ou gustativos.

@l_@ Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)

SECRETARIA DA SAUDE

—

Individuo com SG que apresenta: dispneia/desconforto respiratario OU pressao persistente no
térax OU saturagao de 02 inferior a 94% em ar ambiente OU colorac¢éo azulada de labios ou rosto.

p 2. Precaucgoes e Acomodacgao ~

Precaucoes por Prioridade de Gestao de
Modo de Acomodacgao Profissionais e
Transmissao 0 idealfé 0 quarto p_rivativo_g%{n Ambiente
Aplicar medidas especificas porta fechada. Na impassibili- Alocar profissionais de forma
dade, usar sistema de Coorte: ; :
(mﬂ"ﬁgﬁ‘;;“’gﬁ.{’sg.eé‘é‘\’;_z apenas pacientes com o mesmo exclusn_fatpara flso:largerlltol coorte,
VSR, Adenovirus, Rinovirus) agente etiologico e distancia manter sistema fechado ce aspiragao
e realizar higiene das m3os minima de 1 metro entre leltos. e realizar desinfecgéo de
1 ) superficies de alto toque pelo
pre:::izsa?nosmpeer;;oal\ﬂs TN ,}lg"&ﬁﬁﬁ = menos 3 vezes ao dia com
: h—l | MINIMA ! |—4 alcool 70%.

Lembrete: SEMPRE QUE POSSIVEL ESTABELECA FLUXOS SEPARADOS DOS DEMAIS PACIENTES. S,

- 3. Manejo Clinico e Fluxo LACEN/SC ~

Identificacao e Teste Rapido Heri Prazos de FIeNsuItado

Triagem Molecular Solicitagao
Imediata Multiplex RT-PCR ( de exa'ﬁ es) apés a cheq_zgig Edﬁ:amnstra no

Oferta imediata de oo i o oo necessitam de UTl e RT-PCR em tempo real: 24 a 48h

mascara cirlrgica na SARS-CoV-2, Influenza estdo aguardando leito Teste Rapido Molecular
chegada para sintomaticos A/B e VSR via swab B SISRgEG (ndmero do P::#gllg\l:'lxp%;ar;cgﬁtg Egh
e a{:;d"“e"w Tonenor combinado (naso/orofaringe) SISREG obrigatéria no - '
PO possivel em em meio de transporte viral. campo observacio A
ambiente ventilado. ExciosVaTpaTR caton pos GAL). ¢ NOTIFICACAO
& WAL de SRAG (internagéo) ) @ J = SIVEP-GRIPE 3

f 4. Transporte Seguro do Paciente com SRAG \

Medidas Restritivas Ventilacao e Pés-Transporte e
de Movimentacao Protecao de Dados Desparamentacao

Exitar o transporte do paclente aa masimo; Em ventiiagdo mecanica, usar Limpeza rigorosa de equlpamento com
se necessdrio, o psciente deve usar mascara usa filtro HEPA, proteger prantudrio alcool 70%, desparamentacdo gompleta
cinitgica, o destino deve ser avisado e fisico em eavelope plastico mascara & a ditimo [tem) e
\& rotas pré-determinadas devem ser seguidas. para eviter contaminacao. higiene obrigatoria das maos. J

Fonte: CEMPI/SUV/SES-SC
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