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1. Introdugao

No dia 11 de marco de 2019, a Organizacdao Mundial da Saude (OMS) declarou que o surto da doenca
causada pelo novo coronavirus (COVID-19) era uma pandemia. A medida que a pandemia evolui, os
paises e territorios implantam acdes para reduzir a taxa de transmissdao do virus responsdavel pela
COVID-19 em areas onde o virus ja esta circulando, enquanto expandem os esforcos para prestar
atendimento otimizado aos pacientes infectados.

As medidas de saude publica para controlar a disseminacdo e/ou diminuir o impacto da COVID-19
incluem o isolamento de casos, rastreamento de contatos de individuos que foram expostos a um caso
confirmado ou provavel de COVID-19,' e quarentena. Apesar de sua viabilidade depender do cenario
de transmissdo em questdo, o propdsito do rastreamento de contatos é permitir a deteccao precoce de
casos entre individuos que foram expostos ao virus SARS-CoV-2 e ajudar no controle da transmissao.
O rastreamento de contatos tem sido amplamente usado como uma forma importante de controlar
doencas infecciosas com baixa prevaléncia (por ex., tuberculose, HIV, SARS, influenza A/H5N1) e esta
intrinsecamente relacionado a localizacdo e investigacdo de casos. A OMS recomenda que os contatos
de casos de COVID-19 confirmados por testes laboratoriais figuem em quarentena por 14 dias a contar
da ultima vez que foram expostos ao paciente indice.? A Figura 1 explica o conceito de rastreamento de
contatos em resposta a COVID-19.

2. Objetivo do documento

O objetivo deste documento é complementar a orientacdo proviséria da OMS sobre rastreamento de
contatos no contexto da COVID-19.3Seu propdsito é dar orientacdo e recomendacgdes operacionais para
a implantagao de rastreamento de contatos para a COVID-19 nas Américas. O documento incorpora as
atuais recomendacoes da OMS, considerando as recomendacdes de outros organismos internacionais
e instituicGes de salude publica. Ele sera atualizado a medida que surgirem novos conhecimentos sobre
a COVID-19.

3. Publico-alvo
Os publicos-alvo deste documento sdo autoridades nacionais de saude, profissionais de satde publica,

e outras autoridades envolvidas na elaboracdo e implantacdo de politicas e procedimentos operacionais
padrdo sobre as operacdes de rastreamento de contatos nas Américas.

' OMS. Global surveillance for COVID-19 caused by human infection with COVID-19 virus: interim guidance, disponivel em:
https://www.who.int/publications-detail/global-surveillance-for-covid-19-caused- by-human-infection-with-covid-19-virus-inte-
rim-guidance [acessado em 18 de maio]

2 OMS. Considerations for quarantine of individuals in the context of containment for coronavirus disease (COVID-19).
Disponivel em: https://www.who.int/publications-detail/considerations-for- quarantine-of-individuals-in-the-context-of-con-
tainment-for-coronavirus-disease-(covid-19[acessado em 18 de maio]

3 OMS. Contact tracing in the context of COVID-19: interim guidance, disponivel em https://www.who.int/publications-detail/
contact-tracing-in-the-context-of-covid-19 [acessado em 18 de maio]

3



4. Dever ético de realizar e apoiar um rastreamento de contatos rigoroso para a
CovVID-19*

Como parte da resposta multifacetada a pandemia de COVID-19, as autoridades sanitdrias tém a
obrigacdo ética de realizar um rastreamento de contatos rigoroso e agir sem demora com base nas
informacdes obtidas. As autoridades de saude publica devem, além disso, garantir que:

e Os dados sejam gerenciados de forma responsavel: A privacidade dos individuos e a
confidencialidade de suas informacdes pessoais devem ser protegidas. As equipes de saude
publica devem, portanto, divulgar o minimo necessario de informagdes para atingir os objetivos
do rastreamento de contatos. Por exemplo, os contatos devem ser informados apenas que foram
expostos a infeccdo, mas ndo quem foi a fonte da exposicao. Os profissionais de saude publica tém
o dever de alertar os individuos sobre sua exposigdo.

e Os riscos sejam minimizados: O rastreamento de contatos pode trazer riscos de estigmatizacdo
e discriminacdo, juntamente com perda econ6mica e sofrimento psicolégico. O rastreamento de
contatos realizado no contexto de outras doencgas, como a Doenca do Virus Ebola ou tuberculose,
mostrou que isso pode desestimular os contatos a buscar tratamento médico por medo de
perda da confidencialidade e posterior estigmatizacdo, discriminacdo ou abuso. As autoridades
envolvidas nas operacdes de rastreamento de contatos devem ter cautela para minimizar esses
riscos através de: envolvimento da comunidade (por ex., envolvendo e educando os lideres
comunitdrios sobre a COVID-19 e sobre o papel da comunidade na resposta), comunicagao publica
e apoio psicossocial para superar o medo associado a COVID-19; uma estratégia de comunicacdo
de risco cuidadosamente elaborada. As informacdes sobre a evolugdo da pandemia devem ser
comunicadas com extrema cautela ao publico para minimizar ainda mais esses riscos.

e A populagao seja informada: O publico deve ser informado sobre os esforgos de rastreamento
de contatos em andamento, seu papel essencial para o controle da disseminacdo da COVID-19
e protecdo da saude da populacdo, e o comprometimento para a realizacdo do rastreamento
de contatos de forma ética. E dever da autoridade de satde dar essas informacdes de forma
compreensivel ao publico, o que, por sua vez, é necessdrio para aumentar a confianca na
autoridade de saude publica e a cooperacdo com as medidas exigidas para a resposta a COVID-19
necessarias a uma resposta exitosa.

e Os dados sejam prontamente compartilhados: E fundamental que todas as partes envolvidas na
vigilancia da COVID-19 compartilhem dados de forma oportuna. Considerando a urgéncia e a
dimensado global da pandemia de COVID-19, o compartilhamento oportuno de dados da mais
alta qualidade possivel é fundamental para auxiliar na tomada de decisGes capazes de proteger a
saude do publico de maneira efetiva.®

A populacdo tem o dever ético de cooperar com os esforcos de rastreamento de contatos. A populacdo
deve sempre ser tratada com respeito, o que inclui explicar a importancia de sua contribuicdo com

4 Elaborado com base em: PAHO. Ethics guidance on issues raised by the novel coronavirus disease (COVID-19) pande-
mic. Washington DC: PAHO; 2020. Disponivel em: htips://www.paho.org/en/documents/ethics-guidance-issues-raised-no-
vel-coronavirus-disease-covid- 19-pandemic. OMS. Guidelines on ethical issues in public health surveillance.

Geneva: WHO; 2016. Disponivel em: hittps://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/255721/9789241512657-eng.pdf?se-
quence=1. Organizacdo Mundial da Saude. Guidance for managing ethical issues in infectious disease outbreaks. Gene-
va: WHO; 2016. Disponivel em: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250580/9789241549837- eng.pdf?sequen-
ce=1&isAllowed=y
5 Organizagdo Mundial da Saude. WHO guidelines on ethical issues in public health surveillance, disponivel em https://
apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/255721/9789241512657- eng.pdf?sequence=1 [acessado em 18 de maio de 2020]
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esses esforcos, fornecer informacdes sobre os dados que serdo coletados e como eles serdo usados,
e tranquilizar as pessoas de que sua privacidade e a confidencialidade de suas informacdes serdao
protegidas, e que estas informacdes serdao usadas somente para fins de saude publica.

5. Defini¢oes

O rastreamento de contatos requer a aplicacdo de definicdes para o que define um caso confirmado ou
provavel de COVID-19 e um contato.

Caso de COVID-19°

Caso provavel

A. Um caso suspeito em que o teste para o virus da COVID-19 é inconclusivo.

ou

B. Um caso suspeito em quem o teste ndo pode ser realizado por qualquer razao.

Caso confirmado

Uma pessoa com infeccdo por COVID-19 confirmada por testes laboratoriais, independentemente
de sinais e sintomas clinicos.

Contato” 8

Um contato é uma pessoa que teve qualquer das seguintes exposicdes dois dias antes e 14 dias apds o
inicio dos sintomas de um caso provavel ou confirmado:

1. Contato pessoal com um caso provavel ou confirmado a um metro de distancia e por mais de
15 minutos.
2. Contato fisico direto com um caso provavel ou confirmado.

Prestar atendimento direto a pacientes com COVID-19 sem usar o equipamento de protecdo individual
(EPI) apropriado; OU

Outras situacdes conforme indicado pelas avaliagdes de risco locais.

Nota: nos casos assintomaticos confirmados, o periodo de contato é medido como sendo entre dois
dias antes até 14 dias apds a data em que foi coletada a amostra que levou a confirmacao.

Quarentena de pessoas®
A quarentena de pessoas € a restricdo de atividades e/ou a separacdo de pessoas que nio estdo doentes,
mas que podem estar expostas a um agente infeccioso ou doencga, com o objetivo de monitorar os

6 Organizagado Mundial da Saude. Global surveillance for COVID-19 caused by human infection with COVID-19 virus: inte-
rim guidance, available at: https://www.who.int/publications-detail/global-surveillance-for-covid-19-caused- by-human-infec-
tion-with-covid-19-virus-interim-guidance [acessado em 18 de maio de 2020]

” Conforme nota de rodapé 6

8 OMS. Considerations in the investigation of cases and clusters of COVID-19 Interim guidance 13 March 2020; disponivel
em: https://www.who.int/publications-detail/considerations-in-the-investigation-of-cases-and-clusters-of- covid-19

% Organizagado Mundial da Saude. Considerations for quarantine of individuals in the context of containment for coronavirus
disease (COVID-19), disponivel em: https://www.who.int/publications-detail/considerations-for- quarantine-of-individuals-in-
-the-context-of-containment-for-coronavirus-disease-(covid-19) [acessado em 18 de maio]
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sintomas e fazer a deteccdo precoce de casos. Quarentena é diferente de isolamento, que é a separacao
de pessoas doentes ou infectadas de outras pessoas, para impedir a disseminacdo da infeccdo ou o
contagio. A quarentena pode ser realizada em uma unidade médica ou em outro local estabelecido
pelas autoridades de saude publica para este fim (hotéis, dormitdrios, etc.) ou na casa do contato
(quarentena domiciliar).

Monitoramento de contatos da COVID-19
O ato didrio de se comunicar com os contatos e acompanhar para verificar a presenca ou auséncia de
sintomas de febre, sensacao febril, tosse, ou dificuldade de respirar.

A comunicacdo pode ser feita pessoalmente, por telefonemas, mensagens de texto, por aplicativo ou
e-mail pelo menos uma vez ao dia.

Os contatos de alto risco, como profissionais da saide, podem ser contatados duas vezes ao dia, e/ou
podem fazer automonitoramento e informar a temperatura e a presenca/auséncia de sintomas duas
vezes ao dia.

Automonitoramento: Os contatos podem se monitorar para ver se estdo com febre medindo a
temperatura duas vezes ao dia e ficando alertas ao surgimento de tosse ou dificuldade de respirar. Se
desenvolverem esses sintomas (estado febril ou se tiverem febre medida, tosse, ou dificuldade para
respirar) durante o periodo de automonitoramento, eles devem se autoisolar e procurar orientacdo por
telefone com a secretaria municipal de saude para determinar se uma avaliagdo médica é necessaria.

Monitoramento de contato encerrado

O monitoramento de um contato é considerado encerrado se ele ndo tiver desenvolvido sintomas até o
final do periodo de quarentena ou se todas as acdes necessarias tiverem sido tomadas e finalizadas para
os contatos sintomaticos. Apds o periodo de quarentena, a pessoa deve continuar a seguir as medidas
de saude publica recomendadas para a populagao geral.

6. Objetivo do rastreamento de contatos no surto de COVID-19

Na resposta a COVID-19, o rastreamento de contatos é parte de um pacote de medidas implantadas
para controlar o surto. Os objetivos do rastreamento de contatos sado:

Para o individuo:

o Alertar os contatos da possibilidade de infeccdo e dar informacdes e orientacdo.

o Oferecer diagndstico, orientacao e tratamento aos contatos que desenvolverem sintomas,
especialmente os que tém alto risco de desenvolver complicagdes como idosos e individuos
com doencas de base.

Para a comunidade:

o Interromper a transmissao sustentada através de quarentena imediata, e reduzir a
disseminagao de uma infecgao.

o ldentificar novas dreas com alto risco de infeccdo e implantar medidas preventivas.

o lIdentificar areas para intensificacdo das medidas ambientais de desinfeccao.

Para os tomadores de decisdo em salde publica:

o Caracterizar melhor a situacao da COVID-19, orientar a elaboracdo de recomendacdes de

saude publica, e garantir o emprego oportuno de contramedidas de resposta.
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Qualquer contato perdido ao seguimento pode prejudicar o atingimento desses objetivos.

O objetivo do rastreamento de contatos é identificar e monitorar todos os contatos sociais, familiares,
no trabalho e profissionais da saude que tiveram contato com um caso confirmado (cf. 5 Definigdes). Os
contatos devem fazer autoquarentena por 14 dias a contar de sua ultima exposicdo ao caso de COVID-19.
Ao final do periodo de quarentena e dependendo dos recursos laboratoriais, amostras respiratdrias das
pessoas em quarentena devem ser enviadas a um laboratdrio para testagem. A prioridade na testagem
de contatos assintomaticos deve ser dada aos profissionais da salde, pessoas com risco de desenvolver
doenca grave e contatos no domicilio (Para mais informacées vide 1°).

Os Estados Membros podem considerar o rastreamento de contatos de um caso suspeito dependendo
da situacdo epidemioldgica, incluindo o grau da transmissao local, e os recursos humanos e financeiros
disponiveis. A Figura 2 destaca o papel do rastreamento de contatos em diferentes cenarios
epidemioldgicos de COVID-19.

Figura 1. Visdo geral do rastreamento de contatos para COVID-19.
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Figura 2. Cendrios epidemioldgicos definidos pela OMS para a preparacdo, prontidao e acao.
Adaptado de WHO Contact tracing guidelines for COVID-19. Draft v3. 27 April 2020. [Diretrizes da OMS
para rastreamento de contatos de COVID-19. Minuta V3. 27 de abril de 2020].

e Nenhum caso de COVID-19: o foco deve ser em garantir que uma forca de trabalho de
rastreamento de contatos capacitada esteja disponivel e pronta para a resposta.

e Casos esporadicos de COVID-19 ou pequenos clusters: o rastreamento de contatos é crucial
para interromper rapidamente a transmissao e impedir a expansao de clusters.

e Contextos com transmissdo comunitdria sustentada: os esforcos de rastreamento de
contatos complementam as medidas de distanciamento fisico para reduzir a intensidade da
transmissdo e limitar a disseminacao da doenca (‘achatar a curva’). No entanto, quando a
incidéncia da COVID-19 e o niumero de casos aumentam a um ponto em que o rastreamento
de contatos tradicional deixa de ser factivel, as autoridades de saide podem decidir enfocar
em locais fechados que concentram populacdes de alto risco, como hospitais e casas de
repouso, priorizando os contatos vulneraveis, e mantendo uma capacidade de rastreamento
de contatos adequada em regides com clusters menores de COVID-19.

e Durante a fase de declinio da epidemia, e especialmente quando medidas de lockdown
ou de distanciamento fisico estiverem sendo relaxadas, o rastreamento de contatos passa
novamente a ser crucial para manter niveis baixos de transmissdo e interromper rapidamente
novas cadeias de transmissao.

7. Rastreamento e manejo de contatos na resposta a COVID-19
7.1. Planejamento e Preparacao para o Rastreamento de Contatos

Uma fase de preparacdo é fundamental para criar equipes de coordenacdo e mobilizar as verbas,
infraestrutura, materiais e recursos humanos necessdrios para que o rastreamento de contatos possa
ser realizado de forma efetiva e oportuna. O Ministério da Saude dos Estados Membros deve comecar a
divulgar mensagens a comunidade sobre o rastreamento de contatos, de forma que as pessoas entendam
e saibam o que esperar caso sejam identificadas como um contato e saibam que recursos estdo a sua
disposi¢cdo. O rastreamento de contatos e as respectivas medidas como quarentena e isolamento nao
devem ser usados de forma punitiva ou associados a medidas de seguranca, estado de imigracdo ou
outras questdes ndo relacionadas a saude publica. Portanto, a OMS ndo recomenda o uso de servicos
de seguranca para o rastreamento de contatos, recomendando a participacdo voluntaria de casos e
contatos.

A equipe de resposta nacional coordena as atividades de rastreamento de contatos em todo o pais com
as equipes locais e regionais que coordenam as atividades de rastreamento de contatos em nivel local/
regional. O pessoal regional/nacional também pode atuar como equipes emergenciais caso os esfor¢os
locais precisem de apoio ou reforco. O rastreamento de contatos exige coordenacdo em diferentes
jurisdicOes de saude publica regionais ou locais. O rastreamento de contatos na América Latina e no
Caribe tem sido realizado geralmente por autoridades de salude publica, epidemiologistas e equipes
de hospitais; contudo, dependendo da extensdao do surto e dos recursos disponiveis, as equipes de
rastreamento de contatos também podem envolver profissionais de saude, voluntarios da comunidade
ou membros da sociedade civil adequadamente capacitados. Essas equipes devem falar o idioma dos
entrevistados e estar familiarizadas com o meio social e cultural em que vivem.

8



A disponibilidade de recursos e até que ponto atividades preparatdrias sdo necessdrias variara entre os
paises. Os Estados Membros devem obter os equipamentos, ferramentas e infraestrutura necessarios, e
capacitar o pessoal apropriado antes de dar inicio ao rastreamento de contatos, a quarentena domiciliar
e o0 monitoramento. Exemplos de recursos necessarios incluem:

- Capacitacdo de pessoal: o pessoal em nivel local e nacional precisa receber capacitacao sobre
atividades e procedimentos de rastreamento de contatos (ou seja, entrevistas telefonicas, coleta
de dados, seguimento e notificagao).

- Criacdo de centrais de atendimento com uma linha direta gratuita: uma central de atendimento
com pessoal para as atividades de rastreamento de contatos que ficard disponivel aos contatos
caso se tornem sintomaticos.

- Uso ou desenvolvimento de novas tecnologias, como aplicativos de celular para facilitar o
rastreamento de contatos e/ou um Servico de Mensagens de Texto (SMS) gratuito, duas vezes ao
dia, para indagar sobre a saude dos contatos).

- Estocar e pré-posicionar EPIs em nivel local/regional e nacional (estoque central), frequéncia
do reabastecimento, e diretrizes de estoque minimo para evitar desabastecimento (vide
https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/covid-19-sprp-unct-guidelines.
pdf?sfvrsn=81ff43d8 4), se o rastreamento de contatos for feito pessoalmente.

- Protocolos, modelos e questionarios validados (em papel ou eletronicos) para a coleta de dados
(durante entrevistas telefénicas, por exemplo).

- Criacdo de um banco de dados nacional para a coleta, organizacdo e andlise de todos os dados
obtidos.

- Recursos laboratoriais (humanos e materiais) para a coleta de amostras no local onde o contato
esta em quarentena e caso desenvolva sintomas.




CONTACT TRACING in the community (1) and in health care settings (2)
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Figura 3. Rastreamento de contatos na comunidade e estabelecimentos de atencdo a saude. Adaptada da publicacdo da OMS
“Considerations in the investigation of cases and clusters of COVID-19 Interim guidance” [“Consideracdes na investigacdo de casos e
clusters de COVID-19 — Orientacdo proviséria”] marco de 2020
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7.2. Etapas no Rastreamento de Contatos
A Figura 3 resume as etapas no rastreamento e manejo de contatos em resposta a COVID-19.
Investigacao de casos e identificacdo de contatos

¢ Imediatamente apds um paciente atender a definicdo de caso confirmado de COVID-19 e ter
sido isolado, a equipe de resposta rapida identifica sistematicamente todos os individuos que
podem ter tido contato com o caso até 48 horas antes de ter desenvolvido sintomas. Isto é feito
através de perguntas de sondagem para delinear todas as atividades que ele realizou e identificar
os que estavam envolvidos nas atividades. Ndo se deve deixar passar nenhum aspecto das
atividades cotidianas do caso. Esse processo pode envolver ir até locais onde o caso esteve para
identificar individuos potencialmente expostos que o caso desconhecia (por ex., restaurante,
hotel, conferéncia, mercado, etc.). Quando se tratar de um caso falecido, as partes envolvidas
em todas as situacdes que o cercaram nas horas e dias que antecederam sua morte poderiam ser
entrevistadas. InformacGes adicionais obtidas de pessoas com proximidade geografica ao caso,
incluindo a familia e vizinhos. Para garantir uma lista completa e exata de contatos, talvez seja
necessario realizar vdrias entrevistas com o caso em diferentes momentos. Além disso, o caso
deve ter um meio facil de contatar os rastreadores caso se lembre de mais contatos.

e Os paises talvez queiram usar aplicativos digitais e novas tecnologias para ajudar a identificar as
localizacOes geograficas onde os casos estiveram. Informacdes podem ser dadas a comunidade
para auxiliar na localizacdo e identificacdo de pessoas que poderiam ser contatos.

e Cada contato identificado pela equipe de investigacdo é notificado em um “formulario de lista
de contato” que coleta informacdes sobre a interacdo dos contatos com o caso ou sua relacdo
com ele, data do ultimo contato, tipo de contato, onde o contato mora e informacgées do contato
(Figura 4).

e Cadacontatoidentificadoelistadodeve primeiramente ser contatado portelefone ou pessoalmente
a fim de confirmar sua exposicdo e decidir se atende a definicdo de contato e, portanto, requer
monitoramento. Assim que a exposicao tiver sido verificada, da-se inicio ao monitoramento.

e Assim que um contato potencial tiver sido confirmado como contato de COVID-19, o individuo
deve ser notificado que ele deve entrar em quarentena, e o procedimento de monitoramento
deve ser explicado. O contato, bem como os membros do domicilio ou cuidadores, onde aplicavel,
devem ser instruidos sobre os sinais e sintomas da COVID-19 e sobre as medidas de protecao.
Eles devem receber as informacées de contato da equipe de rastreamento, o do 6rgao de saude
publica local para dar um alerta se surgirem sintomas, e instrugdes sobre quando e onde buscar
atendimento, qual o modo de transporte mais apropriado, quando e onde entrar na unidade de
saude designada, e que precaucées de controle de infeccdo devem ser seguidas, incluindo:

- Enquanto estiver se deslocando para buscar atendimento, a pessoa doente deve usar uma
mascara cirargica.

- Evitarotransporte publico parair até a unidade de salde, se possivel; ligar para uma ambulancia
ou transportar a pessoa doente em veiculo particular e com as janelas do veiculo abertas, se
possivel.

- O contato sintomatico deve ser aconselhado a sempre realizar a higiene respiratoria e
higienizacdo das maos; ficar em pé ou sentar longe dos outros na medida do possivel (um
metro ou mais), quando estiver em transito ou na unidade de saude.
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- Qualquer superficie que ficar suja com secre¢ées respiratdrias e outros fluidos corporais durante
o transporte devem ser limpas com sabdo ou detergente e desinfetadas com um produto de
limpeza normal com alvejante diluido a 0,5%.

Quarentena de contatos

¢ Todos os contatos de COVID-19, segundo a definicao acima, devem ficar em quarentena por 14
dias. Para mais informacdes, vide: Organizacdo Mundial da Saude. Considerations for quarantine
of individuals in the context of containment for coronavirus disease (COVID- 19). [Consideracdes
para a quarentena de individuos no contexto da contencdo para a doencga causada pelo novo
coronavirus (COVID-19)].

Monitoramento de contatos

¢ O monitoramento deve ser realizado para todos os contatos. Cada individuo deve ser contatado
pelo menos uma vez ao dia (dependendo da avaliacdo de risco) por ligacdes telefonicas,
mensagens de texto, e-mail, aplicativo ou pessoalmente, sendo indagado sobre sintomas de febre
(medida ou sensacgdo febril) ou tosse ou outros sintomas respiratérios, durante 14 dias apds a
ultima exposigdao a um caso confirmado de COVID-19. Embora o contato receba somente uma
ligacao por dia, ele deve relatar registros de sintomas da manha e da noite. Deve-se enfatizar
gue considerando que os idosos, individuos imunocomprometidos ou que tomam analgésicos
antipiréticos talvez ndo apresentem febre, a notificacdo de outros sintomas serd crucial. Deve-se
dar atencdo especial ao monitoramento de subpopulacdes que ndo conseguem achar abrigo no
local ou que localmente sdo considerados populacdes vulneraveis, como os sem-teto, imigrantes/
deslocados, e populacdes indigenas.

¢ Todos os contatos de COVID-19 devem preencher um formulario de rastreamento de contatos para
a coleta de dados de exposicdo, epidemioldgicos e demograficos relevantes conforme mostrado
na Tabela 1 e Figura 5. Estas informacdes serdo coletadas no primeiro dia de seguimento. Se um
contato apresentar sintomas, devem-se tomar medidas para garantir seu isolamento, e a equipe
de rastreamento de contatos notificard a autoridade de saude responsavel sobre a avaliacdo
médica, testagem e tratamento. Ao final do periodo de monitoramento, se o contato nao tiver
apresentado sintomas, o monitoramento do contato é considerado “encerrado”. Deve-se orientar
o contato a continuar seguindo as medidas de salde publica para COVID-19 recomendadas para a
populacdo geral. Se o contato for exposto a um novo caso confirmado de COVID-19 (por ex., uma
pessoa na familia testar positivo), a contagem de 14 dias comeca novamente.
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Tabela 1: Exemplo de informacgdes a serem coletadas nos formularios de rastreamento de contatos
da COVID-19. Adaptado de WHO Contact tracing guidelines for COVID-19. Draft v3. 27 April 2020.
[Diretrizes da OMS para rastreamento de contatos de COVID-19. Minuta V3. 27 de abril de 2020].

Tipo de informagao

Dados minimos recomendados

Identificagdo do
contato (entrar

¢ |dentidade do contato
e Nome (primeiro, ultimo)

(entrar uma vez)

uma vez) e Endereco (e geolocalizacdo, onde possivel)

¢ Numero do telefone e/ou outros detalhes de contato
Informagodes e |dade
demograficas e Sexo/Género

e Ocupacdo (identificar se for profissional da saude)

Tipo de contato
(entrar uma vez)

¢ Tipo de contato (domicilio, comunidade, unidade de saude, outro)
e Data do ultimo contato com o caso de COVID-19

Seguimento

diario de sinais e
sintomas (campos
para entrada didria)

* Febre (dizer se é percebida ou medida, e se foi relatada ou observada)
e Qutros sinais e sintomas: dor de garganta, tosse, falta de ar ou dificuldade
para respirar, mialgia, perda do olfato (anosmia) ou do paladar, ou diarreia

Auséncia ou perda
ao seguimento

e Motivos para a nao realizagao do relato didrio de sinais e sintomas
(contatos estdo indisponiveis, se mudaram, foram perdidos ao
seguimento)

e Endereco (caso conhecido) para onde o contato de mudou

Medidas tomadas
caso sintomatico
(entrar uma vez)

e Os critérios de encaminhamento (baseados na gravidade clinica e presenca

de fatores de vulnerabilidade)

¢ O local do contato (autoisolamento em casa, outro local de
autoisolamento, hospital)

e Se uma amostra foi coletada e data da coleta

7.3. Indicadores e Andlise do Rastreamento de Contatos

Questionarios

Quando um contato éidentificado, a equipe de rastreamento de contatos aplicard o primeiro questionario
para coletar os dados demograficos da pessoa (ou seja, nome, sexo, idade), informacdes de contato (ou
seja, endereco residencial, niumero de telefone), profissdo (ou seja, se o contato é um profissional da
saude) e relagcdo com o caso de COVID-19 (ou seja, relacionamento com o caso, data do ultimo contato)

(Vide Figura 4).

Assim que os 14 dias do rastreamento de contatos comecarem, a equipe aplicard um questiondrio
diariamente a cada contato que esta sendo monitorado para registrar quaisquer sinais ou sintomas
de doenca. A aplicacdo do questionario pode ocorrer pessoalmente ou de forma remota, segundo as
diretrizes do Estado Membro. Para cada contato, a equipe registrara a presenca ou auséncia de qualquer

dos sinais ou sintomas associados a COVID-19:
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Febre (=382 C ou sensacao febril).

Tosse seca.

Falta de ar ou dificuldade para respirar.

Outros: dor de garganta, tosse, mialgia, perda do olfato (anosmia) ou do paladar, ou diarreia.

Essas informacdes serdo coletadas em cada um dos 14 dias para cada contato que estiver sendo
monitorado (Figura 5).

Se o contato ndo estiver disponivel para o monitoramento no hordrio marcado, o pessoal contatard a
pessoa novamente no final do dia. Se o contato continuar indisponivel, ele serda marcado como “ndo
contatado”. Se um contato ndo for contatado por trés dias ou mais, ele sera classificado como “perdido
ao monitoramento”.

Indicadores para monitoramento e desempenho

Ao final de cada dia de monitoramento, a equipe soma as informacdes e calcula os seguintes indicadores.
Ver Figura 6 para um exemplo do formuldrio de relato desse indicador:

Numero de contatos agendados para seguimento hoje

o lgual ao numero total de contatos que o membro da equipe deve contatar e monitorar em
um determinado dia. Todos os contatos sdo registrados na lista de contato didrio da equipe.

- Numero de contatos contatados hoje

o lgual ao numero de contatos que forneceram as informacdes necessarias ao membro da
equipe em um determinado dia. Se o contato der as informagdes antes da meia-noite em
um determinado dia, ele sera classificado como “contatado”

- Numero de contatos ndo contatados hoje

o lgual ao numero de contatos que ndo forneceram as informacdes necessarias ao membro
da equipe em um determinado dia. Se o contato ndo tiver dado as informagdes antes da
meia-noite em um determinado dia, ele sera classificado como “ndo contatado”

- Numero de contatos perdidos ao seguimento (ou seja, ndo contatados por trés ou mais dias
consecutivos)

o lgual ao numero de contatos que ndo forneceram as informacdes necessarias ao membro
da equipe durante trés ou mais dias consecutivos. Se o contato nao estiver disponivel por
dois dias, mas fornecer as informacGes no terceiro dia, ele serd classificado como “ndo
contatado” para os dois primeiros dias, mas ndo é considerado “perdido ao monitoramento”.

- Numero de contatos que desenvolveram sintomas

o lgual ao numero de contatos que desenvolveram um ou mais sintomas durante o periodo
de monitoramento de 14 dias. Esse niumero deve ser igual ao nimero de encaminhamentos
gue a equipe fez a autoridade de salde designada para mais avaliacdo médica e testagem.

Nota: A soma de contatos “contatados” e “ndo contatados” deve ser igual ao nimero total de contatos
gue devem ser monitorados.

Indicadores para avaliar os esfor¢os de rastreamento de contatos

O monitoramento dos esforcos de rastreamento de contatos é fundamental para entender se a
atividade esta conseguindo reduzir a transmissdo da doenca na comunidade. Ao final de cada periodo
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de notificacdo, a equipe de rastreamento de contatos calculara os seguintes indicadores para avaliar seu
entendimento das cadeias de transmissao da COVID-19. Especificamente:

INDICADOR DE IMPACTO
- Percentual de casos de COVID-19 que se originaram da lista de contatos

o lgual ao nimero de novos casos de COVID-19 que eram contatos conhecidos dividido pelo
nuimero de novos casos de COVID-19 em um determinado periodo.

o Quanto maior esta proporc¢do, mais confianca as autoridades de saude publica tém de
que identificaram toda a cadeia de transmissdo e que podem interrompé-la rapidamente
recomendando a quarentena domiciliar aos contatos. Trata-se de um indicador da qualidade
do rastreamento de contatos.

INTEGRIDADE DA INVESTIGACAO DE CASOS E RASTREAMENTO DE CONTATOS
- Percentual de casos com contatos identificados
o lgual ao numero de casos de COVID-19 com contatos identificados, dividido pelo nimero
total de casos em um determinado periodo.
o Fornece informacgGes sobre a cobertura do rastreamento de contatos entre os casos.
- Percentual de contatos entrevistados do total de contatos notificados
o lgual ao numero de contatos entrevistados entre todos os contatos identificados, em um
determinado periodo.

INTEGRIDADE DO MONITORAMENTO
- Percentual de contatos seguidos diariamente
o lgualaonumero de contatos contatados diariamente para o relato de sintomas e seguimento
dividido pelo numero de todos os contatos seguidos (que atendem a definicdo de contato)
em um determinado periodo.
- Percentual de contatos perdidos ao seguimento
o lgual ao numero de contatos que havia iniciado o seguimento, mas que ndo completaram
todo o periodo de seguimento dividido pelo nimero de contatos que iniciaram o seguimento
em um determinado periodo.

QUARENTENA OPORTUNA
- Percentual de contatos que entraram em quarentena dentro de 24 horas apds a confirmacao
de sua exposicao.
o lgual ao numero de contatos que tiveram exposicdo confirmada e que entraram em
guarentena dentro de 24 horas dividido pelo nimero total de contatos com exposicao
confirmada.

OUTROS INDICADORES
- Percentual de contatos que se tornaram casos confirmados

o lgual ao numero de contatos identificados que foram confirmados como casos de contatos
dividido pelo numero total de contatos identificados.

o Uma medida da frequéncia de novos casos de infec¢do por COVID-19 que ocorrem entre os
contatos dentro do periodo de incubacdo (intervalo) apds a exposi¢cdo a um caso confirmado
primario, em relagdo ao numero total de contatos expostos. O denominador deve ser restrito
aos contatos suscetiveis quando estes puderem ser determinados.
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- Percentual de contatos que desenvolveram sintomas clinicos compativeis com COVID-19

o lgual ao numero de contatos que desenvolveu sintomas que sugerem COVID-19 dividido por
todos os contatos.

o Na auséncia de testagem, pode ser uma medida de disseminacdo de pessoa para pessoa.

- Tempo da exposi¢do ao inicio dos sintomas

o lgual ao numero de dias entre a exposicdo do contato ao caso e a apresentacdo de um ou
mais sintomas no contato.

o Esteindicador ajuda a melhorar nossa compreensdo do intervalo de tempo entre a exposicao
de um contato e o inicio de seus sintomas, e pode influenciar a politica referente ao periodo
gue deve ser considerado quando se faz a identificacdo dos contatos — incluindo os dias
guando o caso estava assintomatico, mas ja infectado.

- Tempo do inicio dos sintomas do caso até o inicio dos sintomas do contato

o lgual ao numero de dias entre a apresentacdo de sintomas em um caso de COVID-19
confirmado e a apresentagao de sintomas em um contato conhecido do caso.

o Este indicador ajuda a melhorar nossa compreensao da velocidade da infec¢cdo entre casos
e contatos, e pode influenciar a politica referente a medidas de saude publica para diminuir
e suprimir a infecgao.

- Numero de contatos por caso

o lgual ao nimero médio de contatos originados de cada caso.

o Este indicador pode ajudar a entender até que ponto os contatos estdo sendo identificados,
0S recursos necessarios e orientar o planejamento de medidas de salde publica.

- Mapeamento e andlise de rede

o As informacgbes sobre a localizacdo dos casos durante o periodo infeccioso, e também
dos contatos durante o periodo de exposicao, pode ajudar na visualizacdo das cadeias de
transmissdo na comunidade. A identificacdo de bairros com alta taxa de infeccdo e de suas
areas contiguas pode mobilizar e reforcar as medidas de prevencdo e contengdo para limitar
a disseminacdo da doenca a outras areas.

Além disso, os Estados Membros podem querer realizar estudos para avaliar a epidemiologia e
caracteristicas clinicas dos casos e contatos em diferentes contextos. A aplicagdo de First Few X
(FFX) cases and contact investigation protocol for 2019-novel coronavirus (2019-nCoV) infection [Os
Primeiros Poucos Casos X (FFX) e protocolo de investigacdo de contatos para a infeccdo causada pelo
novo coronavirus (COVID-19)] pode ser util para uma maior compreensao deste virus e da respectiva
doenca. Este estudo concentra-se na identificacdo e seguimento de casos e de seus contatos préximos na
populacdo em geral, ou restrito a ambientes fechados (como domicilios, instituicdes de saude, escolas).
Ele pode fornecer informacgdes sobre a dindmica da transmissao, gravidade e espectro clinico, através de
estimativas da apresentacao clinica da infec¢do pelo virus da COVID-19 e o curso da respectiva doenca;
a taxa de infeccdo secundaria e a taxa de ataque clinico secunddria da infeccdo por COVID-19 entre os
contatos préximos; o intervalo seriado da infeccdo por COVID-19; a propor¢do sintomatica dos casos de
COVID-19 (através de rastreamento de contatos e testagem laboratorial); identificacdo de possiveis vias
de transmissdo e, de forma secundaria, o nimero de reproducado basico (R0) do virus da COVID-19, seu
periodo de incubacdo, infeccdo preliminar por COVID-19 e rela¢des entre doencga-gravidade (por ex.,
relacdes de interna¢do-caso e mortalidade-caso).
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Banco de dados de rastreamento de contatos

O gerenciamento efetivo das informacdes de contatos pode ser feito com o uso de software adequado,
projetado para gerenciar os casos e seus respectivos contatos. Para dinamizar o manejo dos contatos
durante surtos de doencas infecciosas, a Organizacdo Mundial da Salde desenvolveu o software
Go.Data. O Go.Data é uma ferramenta que auxilia nas atividades de resposta a surtos em termos de
coleta e analise de dados de casos e contatos e elaboracdo dos respectivos relatdrios.

Independentemente de os Estados Membros decidirem usar o Go.Data, um banco de dados de
rastreamento de contatos deve incluir os seguintes elementos:
- Registro dos casos e suas respectivas informacdes (dados demograficos, local, data de inicio
dos sintomas)
- Registros dos contatos e de suas respectivas informacoes
- Comunicacdo do monitoramento com cada contato para seguimento de sintomas, que serd
coletada diariamente durante o periodo de monitoramento de 14 dias

Além disso, os dados devem ser agregados de forma a permitir a elaboracdo dos seguintes produtos de
informacgao:

- Resumo predefinido e relatérios detalhados

- Resumo do mapeamento de casos e contatos

- Visualizacdo de cadeias de transmissao

Finalmente, o banco de dados deve estar disponivel em diferentes formatos para permitir outras
analises.

8. Uso de tecnologias para o rastreamento de contatos

O rastreamento de contatos bem-sucedido ndo exige, necessariamente, ferramentas eletronicas, mas
o uso de tecnologias da informacdo pode tornar o processo mais eficiente, especialmente quando
0S surtos sao extensos e os recursos, limitados. H4 numerosos relatos de ferramentas desenvolvidas
em todo o mundo para facilitar o rastreamento de contatos, incluindo iniciativas promovidas por
governos. Um exemplo comum sdo os aplicativos méveis para smartphones com Bluetooth que podem
ser baixados de forma voluntaria para identificar as pessoas que estiveram préximas a um caso. Eles
funcionam através da troca de sinais de Bluetooth a curtas distancias entre os celulares, detectando,
dessa forma, a proximidade de outros usudrios do aplicativo. Esse mapeamento de contatos permite
detectar e, as vezes, alertar possiveis contatos de casos de COVID-19. Em alguns casos, os dados sdo
criptografados para que os usudrios ndo possam ser identificados, e alguns aplicativos ddo a opcao
aos usuarios que testarem positivo para COVID-19 de enviar sua localizacdo a autoridades de saude
publica. Aplicativos moveis também foram desenvolvidos para facilitar a autonotificacdo de sintomas
pelos contatos. A OMS estad fazendo uma revisdo abrangente da utilidade e possiveis problemas de
privacidade das ferramentas de informatica para o rastreamento de contatos para determinar a melhor
forma em que podem apoiar o trabalho do pessoal capacitado que faz o rastreamento de contatos.
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Figura 4. Exemplo de formulario de lista de contatos da COVID-19

Fonte: WHO Protocol to INVESTIGATE non-seasonal influenza and other emerging acute respiratory diseases, 2018. [Protocolo da OMS para
a INVESTIGACAO de influenza n3o sazonal e outras doencas respiratdrias agudas emergentes, 2018].

CONTACT LIST FORM
Contact list formm filled in by:
Case mame Case D if assigned
Case nelghbourhoodvillage Chiefor Community Leader
Districtfown Province/reglon
EONTACT s RELATIORSHIP | AGE SEL WILLAGE £@ DRETRICT TYPEOF BATECFLAST | LASTDATEFOR | ASSIGHED BATE OF CONTACT
SLEEMEME EAME TOLASE VEARS) NEIGHROURKOOD | ORTOWM | CONTACT® | CONTACT FOLLCW-UP COMTELTID | FRESTVIST OUTCOME

= Dpticns Inchode howsehold membes, health=-cang worker, co-workes, neghbourt or other (Est),
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Figura 5. Exemplo de formuldrio de monitoramento de um contato
Fonte: WHO Protocol to INVESTIGATE non-seasonal influenza and other emerging acute respiratory diseases, 2018. [Protocolo da OMS para
a INVESTIGACAO de influenza néo sazonal e outras doengas respiratdrias agudas emergentes, 2018].

CONTACT MONITORING FORM

* Cays of fodlow-up will depend on the evest and can be oderded toany romber of days.
Tick 07 if the contact has not developed disease symptoms
Tick " i the contact ha developed sympbams of had died
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Figura 6. Exemplo de um formuldrio de relato de indicador de campo
Fonte: Adaptado do formulario de notificacdo do surto de Ebola de 2014 na Nigéria.

FORMULARIO DE RELATO PARA AS EQUIPES DE CAMPO

Variavel Data:

Nome da equipe

Membros da equipe

Cidades atribuidas
N2 de cidades

N2 de domicilios
Nome das cidades

Cidades visitadas
N¢ de cidades
N2 de domicilios Nome das cidades

Total de casos em seguimento

Total de contatos em seguimento

Contatos que completaram 14 dias de seguimento hoje

Total de casos seguidos hoje

Total de contatos seguidos hoje

Contatos que desenvolveram sintomas

Detalhes de alertas a comunidade respondidos

Observagdes/outras questdes:

© Organizacdao Pan-AmericanadaSaude, 2020. Alguns direitosreservados. Este trabalho é disponibilizado
sob licenca CC BY-NC-SA 3.0 I1GO.

Numero de referéncia: OPAS/BRA/IMS/PHE/COVID-19/20-0032
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