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Referéncia:

O surgimento de um novo virus significa que, no inicio de um surto, a compreensdo dos padrdes de
transmissdo, da gravidade, das caracteristicas clinicas e dos fatores de risco para infec¢ao sera limitada.
Para lidar com essas incdgnitas, a OMS vem oferecendo protocolos para investigacdes especiais a serem
usados em diferentes contextos.

Os dados coletados através desses protocolos de investigacdo serdo de suma importancia para aper-
feicoar as recomendacgdes relativas a definicdes de casos e vigilancia; para caracterizar as principais
caracteristicas epidemiolégicas da COVID-19; para ajudar a compreender a sua propagacao, gravidade e
o espectro da doenca e seu impacto na comunidade; e para fornecer orientacdo quanto a aplicacdo de
medidas de resposta, tais como o isolamento de casos e o rastreamento de contatos. Esses protocolos
sdo projetados para permitir a coleta rapida e sistematica de dados em um formato que facilite a com-
paracdo entre os diferentes cenarios e configuragdes a nivel global.

Eles estdo disponiveis no site da OMS em: https://www.who.int/emergencies/diseases/
novel-coronavirus-2019/technical-guidance/early-investigations

Investigacdes sobre a COVID-19 e protocolos de estudo disponiveis incluem:

1. The First Few X cases and contacts (FFX) investigation protocol for coronavirus disease 2019
(COVID-19) [Os Primeiros Poucos X (PPX) e protocolo de investigacdo de casos e contatos para a
infec¢do pelo novo coronavirus 2019 (2019-nCoV)]

2. Household transmission investigation protocol for coronavirus disease 2019 (COVID-19)
[Protocolo de investigacdo sobre transmissdao domiciliar para infecgdo por coronavirus 2019
(2019-nCoV)]

3. Protocol for assessment of potential risk factors for coronavirus disease 2019 (COVID-19)
among health workers in a health-care setting: cohort or case control designs [Avaliacao
dos fatores de risco para doenga do coronavirus 2019 (COVID-19) em trabalhadores da saude:
protocolo para estudo de caso-controle]

4. Population-based age-stratified seroepidemiological investigation protocol for coronavirus
2019 (COVID-19) infection [Protocolo de estudo soroepidemioldgico de base populacional e
estratificado por faixa etdria para infeccdo pelo virus COVID-19]

5. Surface sampling of coronavirus (COVID-19) virus: a practical “how to” protocol for health-
care and public health professionals [Amostragem de coronavirus causador da COVID-19: um
protocolo pratico de “como fazer” para profissionais de salide e de satude publical

6. Schools and other educational institutions transmission investigation protocol for coronavirus
disease 2019 (COVID-19) [Protocolo de investigagdo de transmissdo da doenga causada pelo
novo coronavirus 2019 (COVID-19) em escolas e outras instituicdes de ensino]

Contate earlyinvestigations-2019-nCoV@who.int caso tenha alguma pergunta.

Todos os protocolos da OMS para a COVID-19 estdo disponiveis no Site da OMS juntamente com os
documentos de orientagdo técnica.
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Resumo

Protocolo de investiga¢do da doenga causada pelo novo coronavirus 2019
(COVID-19) em escolas e outras instituicdes de ensino.

Populagao

Alunos e funcionarios de escolas e outras instituicGes de ensino com
casos de COVID-19 confirmados por laboratério

Resultados potenciais e analise

O objetivo geral é coletar dados de forma rapida e sistematica visando a uma

compreensdo da dinamica de transmissdo da infecgdo por COVID-19 entre casos e

contatos ocorridos nas escolas e em outras instituicdes de ensino.

Os objetivos primarios sao:

e estimar as taxas de infeccdo para as infecgBes totais e secundarias por
SARS-CoV-2 no ambiente escolar;

e estimar a taxa de ataque clinico secundario do SARS-CoV-2 neste ambiente;

e estimar a taxa de infec¢des assintomaticas por SARS-CoV-2 em escolas e outras
instituicGes de ensino;

e descrever as caracteristicas epidemioldgicas e clinicas dos casos primarios e se-
cundarios de COVID-19;

 identificar potenciais fatores de risco/protecdo associados ao risco de infec¢do
por SARS-CoV-2;

Os objetivos secundarios sao:

e estimar o periodo de incubagdo do SARS-CoV-2 e a duragdo da infecciosidade e
da excrecdo viral detectdvel;

e estimar o intervalo serial de infeccdo por SARS-CoV-2 neste ambiente;

e estimar os niumeros de reprodugdo: RO e R do SARS-CoV-2 nesse ambiente; e

e caracterizar a resposta soroldgica apds infeccdo confirmada por COVID-19.

Desenho

Investigacdo prospectiva de casos apurados de contato escolar com um caso de
COVID-19 confirmado por laboratério.

Duragao

Apds a identificagdo de contatos escolares com o(s) primeiro(s) caso(s)
confirmado(s) por laboratério, a investigagdo continuara até que nenhum caso de
COVID-19, confirmado por laboratério, seja detectado entre os contatos dos casos
confirmados no ambiente escolar.

Recrutamento

Contatos escolares de casos primarios confirmados por laboratério serdo
convidados a participar da investigacdo de acordo com uma
estratégia de amostragem especifica e pré-determinada para aquele pais.

Dados minimos e amostras
a serem obtidas dos
participantes

¢ Coleta de dados: dados epidemiolégicos, incluindo dados demograficos basicos
e caracteristicas clinicas de casos e contatos primarios/secundarios/subsequen-
tes; e caracteristicas da escola.

e Amostras: respiratorias e de sangue (e/ou amostras de saliva, quando testes de
saliva validados estiverem disponiveis).

Os textos em roxo por todo o documento sdo comentdrios para a andlise do usuario, uma vez que o usuario
pode ter que modificar ligeiramente os métodos devido ao contexto local em que esta investigagao sera

realizada.




1. Contexto
1.1 Introducao

A Doencga causada pelo novo coronavirus 2019 (COVID-19), notificada pela primeira vez na cidade de
Wuhan, na China, em dezembro de 2019 (1), foi declarada uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional, pelo Diretor-Geral da Organizagcdo Mundial da Saude (OMS), em 30 de janeiro de 2020 e des-
crita como uma pandemia em 11 de marco de 2020. O agente etioldgico da COVID-19, sindrome respiratd-
ria grave por coronavirus 2 (SARS-CoV-2), é transmitido principalmente entre pessoas através de goticulas
respiratorias e vias de contato: contato direto com pessoas infectadas e contato indireto com superficies no
ambiente imediato ou com objetos usados em uma pessoa infectada. A transmissdo aérea também é uma
possibilidade em circunstancias em que hd producdo de aerossadis. Individuos assintomaticos e pré-sintoma-
ticos podem transmitir a infecgao.

Até o momento, as evidéncias disponiveis sugerem que criancas e adolescentes podem ser menos suscetiveis
e podem apresentar um curso clinico menos grave do que os adultos. Uma meta-analise de estudos de ras-
treamento de contato (2) relatou que, em todos os estudos, as criancas eram menos propensas a se infecta-
rem enquanto contatos do que os adultos em todos os estudos (odds ratio [OR], 0,44; intervalo de confianca
de 95% [IC], 0,29-0,68; n = 8; I> = 63%), independentemente de os estudos incluirem rastreamento de contato
apenas nos domicilios (OR, 0,19; IC de 95%, 0,10-0,37; n = 3; 1> = 0%) ou de todos os contatos proximos (OR,
0,63; IC 95%, 0,50-0,80; n = 5, I> = 0%). H4 poucas/nenhuma evidéncia publicada sobre como as criancas
transmissiveis se comparam aos adultos. Investigacdes iniciais de clusters (agregados de casos) na Franga (3),
na Irlanda (4) e na Austraélia (5) sugeriram que as criancas ndo foram associadas a uma transmissao significa-
tiva nas escolas. No entanto, uma investigacdo sorolégica de um cluster nas escolas secundarias na Francga,
antes da aplicacdo das medidas de distanciamento social (6), resultou em taxas de ataque bruto de infecgao
de 92/240 (38%) em alunos em idade escolar, 23/53 (43%) em professores e 16/27 (59%) em funcionarios da
escola (taxa de resposta geral = 58%). No mesmo estudo, a proporgao de soropositivos entre os participantes
assintomaticos do estudo foi de 14% (29/209).

Embora a COVID-19 seja considerada menos grave em criangas, recentemente a Europa e a América do Norte
notificaram um aumento do nimero de casos de sindrome inflamatéria multissistémica pediatrica grave com
caracteristicas da doenga de Kawasaki e sindrome do choque téxico, aumento este desde o inicio da pan-
demia de COVID- 19. A relagdo causal entre esta doencga grave em criangas e adolescentes e a infecgao por
SARS-CoV-2 ainda estd sendo investigada (7).

Para a resposta a pandemia de COVID-19, a OMS definiu quatro cenarios de transmissdo para a COVID-19 (8):

1. paises sem casos (Nenhum caso);

2. paises com um ou mais casos, importados ou detectados localmente (casos esporadicos);

3. paises que experenciaram clusters de casos com exposi¢do ao longo do tempo, de localizagdo
geografica e/ou exposi¢cdo comum (agregados de casos ou clusters); e

4. paises com maiores surtos de transmissdo local (transmissdo comunitaria).

Muitos paises implementaram medidas sociais e de satde publica em grande escala (PHSM) de acordo com
esses cendrios de transmissao, incluindo o fechamento de escolas e outras intuicdes de ensino para minimi-
zar o risco de transmissdao entre funcionarios adultos e criancas e adolescentes. A OMS recomenda o ajuste
dessas medidas de acordo com a evolucdo do padrdo de transmissdo da doenga no pais (9). Em 13 de maio
de 2020, de acordo com a Organizacdo das NacGes Unidas para a Educacdo, a Ciéncia e a Cultura (UNESCO),
65 paises planejavam a reabertura parcial ou total das escolas, 32 encerraram o ano letivo online e 100 paises
ndo anunciaram uma data para a reabertura das escolas (10). A Federagao Internacional da Cruz Vermelha,
o Fundo das NacgGes Unidas para a Infancia (UNICEF) e a OMS publicaram orientacdes preliminares para
operag0Oes seguras por meio da prevengdo, detec¢ao precoce e controle da COVID-19 em escolas e outros
ambientes de ensino, especificamente para os paises que ja confirmaram a transmissao de SARS-CoV-2 (11).



Apds a reabertura das escolas, e antes das férias escolares de verdo de 2020, nao houve notificagdo de ne-
nhum aumento significativo nos casos de COVID-19 em 22 paises da Unido Europeia (12); entretanto, grandes
surtos escolares foram notificados em alguns paises (Israel, Africa do Sul, etc.) (13, 14). Desde ent3o, casos
esporadicos vém sendo notificados em escolas em varios paises da Unido Europeia e escolas foram fechadas
em partes do Reino Unido, Gra-Bretanha, Irlanda do Norte e Alemanha, por exemplo, devido ao aumento
de casos. Além disso, dadas as taxas mais altas de doenca observadas em adultos, o risco para professores e
outros funcionarios adultos nas escolas levantou questdes sobre o potencial de transmissdo da doenca nas
escolas, o que requer atencao continua.

Este protocolo fornece orientagGes para a investigacdo da transmissdo do SARS-CoV-2 em escolas e outras
instituicdes de ensino. O protocolo deve ser adaptado e utilizado localmente, porém a utilizacdo de uma me-
todologia padronizada permite a comparacao dos resultados. A nivel nacional, a capacidade das autoridades
de saude publica e de ensino de estabelecer esses estudos também pode fornecer evidéncias contextuais
mais relevantes sobre as politicas e praticas implementadas localmente, além de informagGes oportunas
sobre a atualizagdo ou expansdo das medidas de saude publica nestes ambientes.

1.2 Consideragdes antes de iniciar uma investigacao

A investigacdo de uma transmissdo escolar de COVID-19 é desencadeada pela identificacdo de um caso con-
firmado em uma escola ou instituicdo de ensino. Antes de iniciar a investigacao, as autoridades de saude pu-
blica devem definir o escopo geografico desta investigacdo (local, regional, nacional) e tomar conhecimento
das diferentes iniciativas de vigilancia e praticas de saude publica disponiveis nas escolas e outras instituicdes
de ensino dentro de sua jurisdicao.

Buscar a cooperagao e o envolvimento ativo das autoridades de ensino locais, da administragdo das escolas e
dos profissionais de saude, das associa¢des de pais e dos préprios pais na investiga¢do sera de suma impor-
tancia para a implementacéo eficiente e tranquila da investigacéo.

Neste estdgio da pandemia, muitos paises ativaram ou estabeleceram uma estratégia de resposta multisse-
torial, incluindo etapas e planos para a operacgdo segura de instalagGes de ensino a serem realizados quando
um membro da equipe ou aluno adoecer ou quando houver testagem positiva para SARS-CoV-2. A investi-
gacao da transmissao escolar deve ser planejada e coordenada juntamente com a resposta, levando-se em
consideracdo a estratégia de vigilancia da COVID-19 e os cenarios de transmissdao na comunidade, conforme
o recomendado nas orientagdes mais recentes da OMS (8, 15).

1.3 Objetivos

O obijetivo geral deste protocolo é coletar dados de forma rapida e sistematica para obter uma compreensao
da dinamica de transmissdo da infeccdo por SARS-CoV-2 entre casos e contatos dentro de escolas e outras
instituicdes de ensino (incluindo jardins de infancia, pré-escolas, creches, internatos, escolas profissionali-
zantes, etc.).

O Objetivo primdrio desta investiga¢do de casos e contatos dentro de escolas e outras instituicdes de ensino
é coletar dados para permitir:

e gue se estimem as taxas de infec¢do para as infecgOes totais e secundarias por SARS-CoV-2 no ambien-
te escolar;

e que se estime a taxa de ataque clinico secunddrio para a infeccdo por SARS-CoV-2 nestes ambientes;

e que se estime a taxa de infecgdes assintomaticas por SARS-CoV-2 em escolas e outras instituicdes de
ensino;

e a descricdo das caracteristicas epidemioldgicas e clinicas dos casos primarios e secundarios de CO-
VID-19; e

¢ aidentificacdo dos potenciais fatores de risco/protec&o associados ao risco de infec¢do por SARS-CoV-2.



Os objetivos secundarios s3o:

estimar o periodo de incubagdo do SARS-CoV-2 e a duracdo da infecciosidade e da excrecdo viral
detectavel;

estimar o intervalo serial de infeccdo por SARS-CoV-2 neste ambiente;

estimar os numeros de reproducdo: RO e R do SARS-CoV-2 nesse ambiente; e

caracterizar a resposta soroldgica ap6és infeccdo confirmada por SARS-CoV-2.

Objetivando compreender a transmissdao no ambiente escolar e atender os objetivos primarios declarados
acima, o escopo deste protocolo é restrito ao ambiente escolar. Ou seja, o protocolo ndo aborda a transmis-
sdo subsequente da escola para a casa ou da casa para a escola. As equipes de investigacdo interessadas em
compreender a dindmica da transmissdo nos ambientes escolar e domiciliar sdo incentivadas a adaptar a
investigacdo usando o protocolo de transmissdo domiciliar (16).

Lembrete sobre algumas definicdes de termos epidemiolégicos:

1.4

Neste contexto, a taxa de infec¢do secundaria é a medida da frequéncia de novas infecgdes por SARS-
-CoV-2 entre os contatos de casos confirmados em um periodo de tempo definido, conforme o deter-
minado por um resultado positivo de teste para o SARS-CoV-2. Em outras palavras, é a taxa de infeccdo
dos contatos, avaliada por meio da rea¢cdo em cadeia da polimerase (PCR)/exames soroldgicos em
amostras pareadas.

A taxa de infec¢do secundaria é a medida da frequéncia de novos casos sintomaticos de infec¢do por
SARS-CoV-2 entre os contatos de casos confirmados em um periodo de tempo definido, conforme o
determinado por um resultado positivo de teste para o SARS-CoV-2. Em outras palavras, trata-se da
taxa de manifestagdo clinica da infeccdo em contatos.

O intervalo serial é definido como o periodo de tempo desde o inicio dos sintomas no caso primario
até o inicio dos sintomas em um caso de contato.

O numero basico de reprodugdo RO é definido como o nimero de infec¢Ges produzidas, em média,
por um individuo infectado nos estdgios iniciais da epidemia, quando praticamente todos os contatos
sdo suscetiveis. Observe que se pode presumir que haverd imunidade limitada ao SARS-CoV-2.

O periodo de incubagdo é definido como o periodo de tempo entre uma exposi¢cdo que resulta na
infeccdo por SARS-CoV-2 e o inicio dos primeiros sintomas clinicos da doenca (desde a infecgcdo ou
exposicdo até a doenca)

A duragao da infecciosidade é o tempo durante o qual o virus é excretado e transmissivel, indepen-
dentemente dos sintomas clinicos.

Atualmente ndo se sabe quanto tempo dura a excre¢do detectavel de SARS-CoV-2; informacdes deste
estudo ajudariam a esclarecer a duragdo da excre¢dao detectavel entre os individuos com infecgdo
confirmada.

Coordenacgao da investigacao

A coordenacdo das investigacdes e o compartilhamento de informacdes em tempo real serdo necessarios a
nivel nacional. Epidemiologistas, modeladores, virologistas, enfermeiros, estatisticos, médicos e especialistas
em salde publica ajudardo no desenvolvimento de estimativas precoces dos principais parametros clinicos,
epidemioldgicos e viroldgicos do virus SARS-CoV-2. A Tabela 1 mostra os papéis e responsabilidades associa-
dos ao Pais X.



Tabela 1. Matriz de coordenacgdo de papéis e responsabilidades no Pais X

O que? Quem?
Coordenacdo geral da investigacdo inicial [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]
Deteccdo de caso, consentimento livre e esclarecido, [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]

inclusdo (no estudo) investigacdo

Identificagdo do contato, consentimento livre e [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]
esclarecido, inclusdo e acompanhamento

Testes de laboratério e armazenamento de amostras [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]
Andlise de dados [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]
Gestdo de dados [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]
Gerenciamento de Tl [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]
Informacdo aos participantes sobre seus resultados [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]

individuais e comunicagdo das conclusdes gerais da
investigacdo a comunidade e as autoridades de salde

[Incluir mais papéis, de acordo com o contexto do pais] [Mencionar instituicdo/érgdo/pessoa(s)]

A investigacdo da transmissdo escolar sera mantida de forma centralizada por [mencionar instituicdo/drgio/
pessoa(s)]. A coordenacado centralizada exigira o desenvolvimento de um plano de “comando e controle”, que
permita a triagem e a priorizacao das investigacoes.

2. Métodos
2.1 Desenho

Esta investigacdo é um estudo prospectivo de caso apurados, a qual também podemos nos referir como
investiga¢do de transmissdo escolar. Os participantes sdo identificados dentre aqueles com infecgdo con-
firmada por laboratdrio, o que é diferente de um estudo de coorte no qual um grupo de participantes livre
de doenca é recrutado e acompanhado ao longo do tempo (ver Fig. 1). Os estudos de transmissdo em casos
apurados sdo mais eficientes do que os estudos de coorte quando o interesse esta na determinagao precoce
das caracteristicas clinicas, epidemioldgicas e viroldgicas de um virus emergente. Isso ocorre porque o risco
de infec¢do primdria ou secunddria em uma coorte “adormecida” seria baixo durante o estagio inicial da
pandemia, antes que a transmissdo generalizada na comunidade fosse estabelecida.

Esta é uma investigacdo prospectiva que serd realizada paralelamente a resposta da salide publica do pais no
gue tange a gestdo dos casos de COVID-19 nacionalmente.

COMENTARIO: A abordagem aqui descrita é para que a investigacio seja conduzida prospectivamente quan-
do o primeiro caso detectado na escola for o caso primario. Caso uma ou mais geracdes de casos forem
detectadas na escola na investigacédo inicial (possivel no caso de uma transmissdo generalizada na comunida-
de), dados retrospectivos sobre os contatos devem ser coletados e o teste soroldgico proposto.



Figura 1. A cadeia de transmissdao em um estudo de transmissao escolar
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Al

Contato
Casual
A2

Caso primario
(caso confirmado A*)

*0 caso primario pode ser um aluno ou funcionario (docente ou ndo docente).

2.2 Populacao

A populagdo a ser considerada inclui todos os alunos e funciondrios das escolas participantes ou outras
instituicdes de ensino (incluindo jardins de infancia, pré-escolas, creches, colégios internos, escolas profis-
sionalizantes, etc.). Esta investigacdo precisa ser conduzida em instituicdes que sejam capazes de conduzi-la
de forma efetiva.

Sera dada prioridade as instituicGes nas quais tenha sido identificado um caso de COVID-19 confirmado por
laboratorio. Isso, por si so, sera um desafio, pois as criancas, principalmente as criangas com menos de 10
anos de idade, tendem a ter doenga na sua forma leve ou assintomatica, se comparadas aos adultos.

Critério de inclusdo: Todas as criangas e funciondrios sdo elegiveis para recrutamento na investigacdo se
estiverem presentes na escola durante o periodo de infecciosidade do caso primario.

Critério de exclusdo: Recusa da escola em participar, recusa do individuo em dar seu consentimento livre e
esclarecido ou contraindicacdo para a coleta de amostra. Alunos e funciondrios ausentes da escola durante o
periodo de infecciosidade do(s) caso(s) primario(s)/co-primario(s) serdo excluidos da investigacdo.

COMENTARIO 1: Deve haver empenho no sentido de incluir alunos e funcionarios que estiverem ausentes
da escola durante a investigacdo, mas que estavam na escola durante o periodo de infecciosidade de caso(s)

primario(s)/ co-primario(s).

COMENTARIO 2: Os casos previamente confirmados ndo devem ser excluidos da populagdo investigada. E
possivel que precisem ser excluidos no estagio de analise avancada.

2.2.1 Definicbes de Caso
As Defini¢cdes de caso para notificacdes sobre a COVID-19 estdo disponiveis no Site da OMS (17), embora

estejam sujeitas a atualizacbes a medida que mais informacgdes vao sendo disponibilizadas. As defini¢Ges de
caso de COVID-19 para cada pais estao descritas no Quadro 1.
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Quadro 1. Definigdes de caso de COVID-19 no pais (verifique o Site da OMS (17) regularmente para quaisquer
atualizacBes)

Caso suspeito
COMENTARIO: A ser preenchido por cada pafs

Caso provavel
COMENTARIO: A ser preenchido por cada pais

Caso confirmado
COMENTARIO: A ser preenchido por cada pafs

2.2.2 Defini¢cGes de contato

Os Contatos s3ao definidos de acordo com a orienta¢do técnica da OMS: Contact tracing in the context of
COVID-19 [Rastreamento de contato no contexto da COVID-19] (18). Verifique o Site da OMS (17) regular-
mente para quaisquer atualizacGes. Para fins deste protocolo para a transmissdo escolar, propomos as defi-
ni¢des de contato provisdrias relativas a COVID-19 apresentadas no Quadro 2.

Quadro 2. Definigdo e classificagdo provisdrias de contato para fins do protocolo de investigagao da COVID-19 na
escola e outras instituicdes de ensino

Para fins deste protocolo, os contatos serdo definidos como contatos préoximos ou contatos casuais.

Contato escolar préoximo

Qualquer aluno ou membro da equipe escolar que esteve no mesmo ambiente fechado e confinado OU teve contato

fisico direto com:

¢ um caso de COVID-19 confirmado no ambiente escolar (na escola ou no transporte escolar) durante o periodo sin-
tomatico, bem como 2 dias antes do inicio dos sintomas e nos 14 dias apds o inicio dos sintomas em caso primario/
co-primario; ou

e um caso confirmado de COVID-19 assintomatico, sendo o periodo de exposi¢do de 2 dias antes da coleta de amostra
do caso a 14 dias apds a data de coleta da amostra que levou a confirmacao da doenga.

(Exemplos de contato préximo incluem: colegas que compartilharam pelo menos uma aula com o caso primario;

professores que deram aula na sala do caso primdrio; membros do mesmo grupo de estudo; colegas que tiveram

pelo menos uma aula com o caso primario; material de estudo compartilhado com um caso primario; atividades em

ambiente fechado no mesmo grupo do caso primario, como aulas de musica/coral; atividade ao ar livre no mesmo

grupo do caso primario, tais como o recreio compartilhado por criancas da mesma série ou de séries diferentes;

uso do mesmo transporte; etc.)

Contato escolar casual

Qualquer pessoa que esteve presente na escola durante o periodo de exposicdo (2 dias antes a 14 dias apds o inicio
dos sintomas no caso primario) do caso primario e que nao se qualifique como um contato proximo.

(Exemplos de contato casual incluem: encontro casual ou cruzar com um caso primario; atividade ao ar livre em um
grupo diferente do caso primario, como por exemplo o recreio, mas que tenha ocorrido em um horario diferente do
recreio do caso primario; etc.)

COMENTARIO: Os casos assintomaticos confirmados podem ter sido infectados até 14 dias antes da coleta
da amostra. A definicdo acima estd sendo proposta de acordo com a orientagdo técnica da OMS. Os dados
que alimentam essas estimativas sdao atualizados regularmente e os investigadores devem revisar as orien-
tacdes da OMS ao preparar o protocolo de investigacdo. Visite o Site da OMS regularmente para quaisquer
atualizacdes e especialmente para a orientacdo da OMS sobre Contact tracing in the context of COVID-19
[Rastreamento de contato no contexto da COVID-19] (18).
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2.2.3 Outras definicGes

A definicdo de Casos primdrios segue a definicdo de caso da OMS (17). Casos “co-primarios” sdo casos con-
firmados com datas de inicio inferiores a 24 horas a partir da data de inicio dos sintomas do caso primario,
com base em um contexto em que ambos frequentaram a escola enquanto contagiosos.

Casos Secundarios sdo aqueles casos confirmados por teste molecular e/ou sorologia compativel com infec-
cdo recente, de acordo com as seguintes situagdes:

e inicio dos sintomas (sintomatico) ou data da coleta da amostra (assintomatico) 24 horas ou mais apds
o inicio dos sintomas do(s) caso(s) primario(s) (caso primdrio sintomatico); ou

e inicio dos sintomas (sintomatico) ou data da coleta da amostra (assintomatico) 24 horas ou mais apds
a data de coleta de amostra do caso primario (casos primdrios assintomaticos); E

¢ nenhuma outra fonte alternativa plausivel de infec¢do além do(s) caso(s) primario(s)/co-primario(s) no
ambiente escolar.

Local: Para fins deste protocolo, qualquer instituicdo de ensino (escolas, jardins de infancia, pré-escolas,
creches, internatos, escolas profissionalizantes, etc.) que congregue alunos e funciondrios em ambiente ins-
titucional pode ser incluida na definicdo de escola e serad genericamente chamada de “escola” daqui em
diante. Com as devidas alteracoes, este protocolo pode ser adaptado para uso em ambientes universitarios
ou instituicdes de educagao especial.

COMENTARIO: As faixas etarias abrangidas por essas instituicdes educacionais dependem da organiza¢do do
sistema educacional do pais e devem ser identificadas nos protocolos especificos de cada pais.

Casos sintomaticos sdo os casos primarios/co-primarios, secundarios e subsequentes que apresentem pelo
menos um sintoma da lista detalhada no formulario de caso (Formulario Al) e que se tenham iniciado a
gualquer momento antes da data de coleta da amostra

Casos assintomaticos/pré-sintomaticos s3o os casos primarios/co-primarios, secundarios e subsequentes
gue ndo apresentem qualquer sintoma antes da data de coleta da amostra para teste confirmatério (NAAT e/
ou sorologia compativel com infecgdo recente)

Infec¢Oes anteriores (definicGes de sorologia) sdo contatos com um primeiro teste de sorologia (Dia 1 na
investigacdo) que indique a deteccdo de IgG na auséncia de outros marcadores de infec¢do recente.

Periodo de infecciosidade é definido como o periodo de tempo em que os casos primarios/co-primarios
podem transmitir a doenca, conforme o atualmente aceito: de 2 dias antes a 14 dias apds o inicio da doencga
(casos sintomaticos) OU de 2 dias antes da coleta de amostra para o caso, a 14 dias apos a data em que a
amostra, que levou a confirmagao, foi colhida (casos assintomaticos) (18).

COMENTARIO: A investigacdo da transmissdo escolar deve ser corroborada por estudos adicionais condu-
zidos pelas autoridades de saude publica abrangendo criancas e adultos incluidos nos estudos atuais (por
exemplo, investigacdo de transmissao domiciliar, estudos de fatores de risco para trabalhadores da saude
[para a equipe médica da escola], estudos de soroprevaléncia).
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2.2.4 Inclusdo da populacao
Inclusdo das escolas

Sera dada prioridade as instituicdes nas quais tenha sido identificado um caso de COVID-19 confirmado por
laboratdrio.

Um representante da escola sera consultado quanto a capacidade da instituicdo de conduzir uma investi-
gacdo quando o primeiro caso de COVID-19 confirmado for identificado em pelo menos um individuo que
frequentou/trabalhou na escola durante o periodo de contagio. Caso a escola seja capaz de conduzir a in-
vestigacdo, e uma vez que um caso primario ou um agregado de casos (cluster) tiver sido identificado na es-
cola, a equipe de investigacdo identificard os participantes elegiveis, obtera os consentimentos/autorizacdes
livres e esclarecidos dos participantes elegiveis e iniciara atividades de rastreamento de contato, para que
os alunos e os funcionarios sejam acompanhados visando identificar infec¢des co-primarias, secundarias e
subsequentes.

As instituicdes de recrutamento serdo obrigadas a implementar processos de consentimento efetivos e estes
incluirdo um requisito para garantir que os participantes em potencial ndo sejam solicitados a dar seu con-
sentimento/autorizacdo em circunstancias em que seria dificil para eles dizer ndo, como, por exemplo, serem
convidados a participar por alguém com quem tenham uma relagao de autoridade. Da mesma forma, a recu-
sa em participar da investigacdao nao deve trazer para o individuo qualquer impacto profissional, académico
ou de saude, caso um individuo elegivel se recuse a participar da investigacao.

Identificacdo de casos primdrios

Nesta investigacdo, os casos primarios serdo identificados por meio de:

e sistemas de vigilancia existentes a nivel local/nacional (4): notifica¢cdes de casos confirmados por la-
boratério com infeccdo recente (por exemplo, clinicos gerais, pediatras, laboratérios, clinicas especiais
para a COVID-19, hospitais, etc.); ou

e sistemas de vigilancia na escola: incentiva-se que as escolas tenham sistemas ativos de vigilancia sin-
drémica. Estes sistemas baseiam-se na notificacdo de motivos para o absenteismo pelos pais (por meio
de aplicativos, mensagens de texto), sintomas diarios, notificacdes diarias conforme o descrito para a
vigilancia da influenza (20-22), ou na triagem de sintomas a nivel escolar, e ativam a investigacdo no
momento em que um individuo apresenta teste positivo para infeccdo por SARS-CoV-2.

COMENTARIO: A identificacdo do caso primdrio pode diferir entre os paises de acordo com as praticas de
vigilancia de cada pais. Esforcos especiais devem ser feitos para iniciar a investigacao de casos primarios nas
escolas o mais cedo possivel, visando identificar rapidamente os contatos escolares e interromper a trans-
missao na escola e na comunidade.

Identificagdo do contato

Assim que um caso for detectado na escola:

e um representante da escola sera consultado quanto a capacidade da instituicdo de conduzir uma in-
vestigacdao quando o primeiro caso de COVID-19 confirmado for identificado em pelo menos um indi-
viduo que frequentou/trabalhou na escola durante o periodo de contagio. Os casos devem ser isolados
e os contatos colocados em quarentena, de acordo com as orientacGes nacionais de salde publica;

¢ aescola deve fornecer uma lista de todos os alunos (por série, turma, atividades em grupo) e funcio-
narios (professores, profissionais médicos, administrativos e outros) para a equipe de investigacdo. O
planejamento das aulas também deve ser fornecido para os alunos identificados como contatos esco-
lares préximos e casuais;

13



e todas as informacgGes fornecidas a equipe de investigacao, seja pela escola ou por qualquer um dos
participantes, devem ser armazenadas de forma segura e de forma a garantir a confidencialidade em
todos os momentos;

* uma equipe de investigacdo trabalhando com a autoridade de saude publica entrard em contato com
todos os contatos escolares préximos e casuais conhecidos do(s) caso(s) primario(s) identificado(s)
pela escola e ird convida-los a participar da investigacao.

e 0s contatos escolares identificados devem notificar quaisquer sinais e sintomas compativeis com a
infec¢do por SARS-CoV-2 as autoridades de salde relevantes de acordo com os protocolos locais para
rastreamento e manejo de contatos;

e qualquer contato com sintomas clinicos no prazo de 14 dias a partir da Ultima exposi¢do/contato com
o(s) caso(s) primario(s) deve ser considerado um caso suspeito e, portanto, seu manejo devera ser
feito de acordo com os protocolos nacionais/locais de manejo de casos; e

e contatos infectados com SARS-CoV-2 devem ser reclassificados como casos e acompanhados como
casos.

COMENTARIO: Se a investigacdo continuar durante o periodo de transmissdo generalizada na comunida-
de, quando um grande numero de casos primarios elegiveis pode ser detectado nas escolas participantes,
0 acompanhamento dos contatos pode se tornar invidvel devido as limitacOes de recursos e capacidade.
Portanto, deve-se definir uma estratégia de amostragem para minimizar o viés de sele¢do. Essa estratégia
de amostragem também deve levar em consideracao o clustering de casos e, idealmente, deve garantir que
agregados maiores de casos ndo sejam super-representados na investigacao.

Esses estudos exigirdo muitos recursos, pois é provavel que haja um grande nimero de contatos por caso
primario/co-primario confirmado. Recomenda-se priorizar a inclusdo dos contatos préximos, e onde os re-
cursos permitirem, incluir também os contatos casuais e posteriormente todos os contatos escolares. Focar
em contatos préximos presume a inclusdo daqueles com maior exposi¢cdo a casos primarios/co-primarios.
Caso apenas os contatos escolares préximos sejam incluidos, os investigadores devem garantir que todos os
contatos escolares proximos sejam identificados, visando evitar que as taxas de ataque secunddrio sejam sub
ou super estimadas.

Contatos ndo escolares de casos primarios/co-primarios (por exemplo, em casa, no parquinho, etc.) devem
ser acompanhados como parte dos esforcos regulares de rastreamento de contatos a nivel local. Protocolos
adicionais estdo disponiveis para os contatos domiciliares e outras populagdes ou locais definidos (23).

2.3 Duracgao

A duragdo da investiga¢do pode variar dependendo das caracteristicas e da dindmica de transmissao do virus
na comunidade onde a escola estd localizada.

Ainclusdo na investigacdo comegara com a identificagdo do(s) caso(s) inicial(ais) de COVID-19, confirmado(s)
por laboratério, em uma crianca em idade escolar ou membro da equipe escolar e continuara idealmente
até que nenhum caso de COVID-19 confirmado por laboratdrio seja detectado entre os contatos da ultima
geracdo de casos confirmados relacionados a escola (ver Fig. 2).

COMENTARIO: A implementacio deste protocolo deve levar em consideracio os cendrios de transmissdo

na comunidade e deve ser corroborada por medidas e protocolos de saude publica para o manejo de casos,
rastreamento de contatos e investigacao de clusters a nivel local.
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2.4 Coleta de dados
2.4.1 Resumo

As entrevistas serdo realizadas com os casos primarios/co-primarios que deram seu consentimento/autoriza-
¢do livre e esclarecido (Formularios Al e A2), contatos que deram consentimento/autorizacdo livre e esclare-
cido (Formularios B1 a B3) e pessoal administrativo da escola que deu seu consentimento livre e esclarecido
(Formulario C1) visando coletar informag6es demogréficas, clinicas e de exposi¢do (ver Tabela 3).

Observe que esses questiondrios ndo sdo exaustivos e podem precisar ser adaptados ao ambiente local e as
caracteristicas da epidemia, mas fornecem a equipe de investigagdo um esboc¢o dos dados a serem coletados
com relacdo aos participantes da investigacdo. Entrevistas com os casos primarios/co-primarios devem ser
usadas para aprimorar os questionarios para os contatos.

COMENTARIO: Para as criancas e funciondrios que estiverem recebendo cuidados médicos para a infeccdo
por SARS-CoV-2 naquele momento e que forneceram consentimento/autorizacdo livre e esclarecido direta-
mente ou por procuragdo, um membro da familia/responsével sera solicitado a preencher o questionario em
seu nome.
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Figura 2. Algoritmo de investigagao escolar e resumo das ferramentas de coleta de dados

@blica/vigilénc@

CASO primario/co-primario*
----’ em uma escola —
(Dia 1): Formulario Al

Acompanhamento de
CASO confirmado CONTATOS escolares identificados/coleta

(Dia 14): Formulario A2 de amostras (Dia 1): Formulario B1

Testes de sorologia e virologia (Dia1>

N

CONTATO
torna-se
um CASO co-primario

A 4

\ CONTATOS proximos acompanhados

até o 142 Dia e amostras colhidas para
exame laboratorial

(Dias 14 a 21): Formulario B2

v

Testes de sorologia e viroD

CONTATO torna-se um \
CASO confirmado CONTACT nao se
torna um caso

Diario de
sintomas:
Formulario B3

*Na maioria das situagdes, este serd o caso indice (ou seja, o primeiro notificado) na escola. Se uma geragao
anterior de casos for identificada retrospectivamente, eles deverdo ser reclassificados como o(s) “caso(s)
primario(s)” e, se ainda for adequado, deverdo ter seus contatos identificados e acompanhados.
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Tabela 3. Resumo das ferramentas de coleta de dados

Numero do Finalidade do Coletando de quem? Quando deve ser coletado?
formulario formulario
CASOS

Formulario A1

Formulario inicial de
notificacdo de caso

Para caso(s)
primario(s)/ co-
primario(s) de COVID-19
e casos secunddrios e
subsequentes

Assim que possivel apds a confirmacédo laboratorial
de um caso (Dia 1).

Formulario A2

Formulario de
notificacdo de
Acompanhamento
de caso

Para casos de COVID-19
(casos primarios/co-
primarios e secunddrios
e subsequentes):
resultado final

14 dias apds o preenchimento do Formulario A1, o
que é aproximadamente 21 dias apds o inicio dos
sintomas iniciais do caso (Dia 14).

AtualizagOes regulares devem ser feitas, caso
todas as informagdes necessarias ndo estiverem
disponiveis no momento do preenchimento deste
formulario.

CONTATOS

Formulario B1

Formulario inicial
de notificacdo de
Contato

Para contatos proximos/
casuais de casos
confirmados

de COVID-19

Assim que possivel, de preferéncia no prazo de
24 horas apds a confirmagdo laboratorial do caso
primario (Dia 1).

Formulario B2

Formulario de
notificagdo de
acompanhamento
de Caso

Para contatos proximos/
casuais

de casos confirmados de
COVID-19: final
desfecho final

Entre 14 e 21 dias apds o preenchimento do
Formulario B1 (Dias 14 a 21).

Formulario B3

Registre a presenca

Para contatos

14 dias apds a aplicagdo do Formulario inicial B1

— sintomas ou auséncia de proximos/casuais de questionario.
Diario de varios sinais ou casos confirmados de

sintomas COVID-19
Escolas

Formulario C1

Formuldrio de
notificacdo escolar

Diretor da escola/equipe
médica

O mais rapido possivel, de preferéncia no prazo de
24 horas ap0s a confirmacao laboratorial do caso
primario (Dia 1) e cada vez que um caso secundario/
subsequente for detectado na escola.

2.4.2 Casos

Deve-se solicitar que cada caso primario/co-primario (ou seus pais/tutores/responsaveis legais no caso das
criangas) que tiver dado sua autorizacdo/consentimento livre e esclarecido, quer diretamente ou por procu-
racdo, preencha um questionario (Formulario A1) o mais rapido possivel apds a confirmacado (Dia 1: consulta
inicial e teste viroldgico e soroldgico). Os casos primarios/co-primarios serdo acompanhados no Dia 14, usan-
do-se o Formulario A2.

COMENTARIO: A visita deve ser iniciada perguntando sobre o hordario das aulas ou atividades (em se tratando
de membro da equipe) do caso primario e, em seguida, adaptando o questionario relativo a exposicao.

2.4.3 Contatos

Apds a sua identificacdo, os contatos escolares proximos e casuais (ou seus pais/tutores/responsaveis legais
no caso das criangas) serdo convidados a participar da investiga¢do. Os contatos que aceitarem a participacdo
serdo convidados a responder a um questionario no Dia 1 (Formuldrio B1) e fornecer amostras para teste.
Caso os contatos ndo desenvolvam sintomas durante os 14 dias de acompanhamento, um questionario de
acompanhamento sera aplicado entre os dias 14 e 21 (Formulario B2) e serdo realizados testes virolégicos e
sorolégicos.
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Didrios de sintomas (Formulario B3) (modelo disponivel no Anexo A deste protocolo) serdo fornecidos a to-
dos os contatos, visando documentar a presenga ou auséncia de varios sinais e sintomas. O didrio deve ser
preenchido por 14 dias apds a aplicacdo do questionario inicial (informagGes basicas).

Qualquer contato com sintomas no prazo de 14 dias a partir da Ultima exposi¢cdo/contato com o caso pri-
mario devera ser considerado um contato sintomatico e deve ser testado. O contato sintomatico devera ser
considerado um caso suspeito até que os resultados laboratoriais estejam disponiveis. Contatos com teste
positivo para SARS-CoV-2 serdo reclassificados como casos confirmados. Contatos, casos suspeitos e confir-
mados devem ser tratados de acordo com as diretrizes locais de manejo de casos.

COMENTARIO: Conforme o mencionado acima, no caso de recursos limitados, a coleta de dados de contatos
escolares deve ser inicialmente restrita aos contatos escolares préximos, a menos que 0s recursos permi-
tam uma investigacdo mais aprofundada de contatos casuais. O didrio de sintomas e as informag&es epide-
mioldgicas podem ser coletados por correio, aplicativos, mensagens de texto ou bate-papos/e-mails online,
ou podem ser usados outros dados suplementares dos prontuarios das clinicas para informacdes sobre os
sintomas.

2.4.4 Escolas

Apds a deteccdo dos casos primarios, a equipe de investigacdo visitard a escola para identificar os contatos,
coletar as informacdes relevantes e preparar testes para a identificacdo de casos co-primarios/secundarios
ou subsequentes, bem como de infecgBes anteriores. As informacgdes sobre a escola e as medidas de miti-
gacdo em vigor serdo coletadas de acordo com o Formulario C1. Esta visita escolar inicial para o estabeleci-
mento de uma linha de base deve ser realizada o mais rdpido possivel apds a identificacdo do caso primario
(idealmente dentro de 1 a 2 dias apds a confirmacgao laboratorial do caso primario) e cada vez que um novo
cluster for identificado).

COMENTARIO: No contexto de uma epidemia de COVID-19, quando pode n3o ser vidvel realizar visitas esco-
lares e colher amostras de contatos escolares nas instalagGes da escola, a equipe de investigacdo deve reco-
mendar uma visita a um local central para a coleta de amostras ou fornecer a possibilidade de auto-coleta
com uso de swab ou a realizacao de coleta com uso de swab em casa para coletar amostras respiratoérias.
O auto-swab/swab feito pelos pais, que também é usado para outras infeccdes respiratdrias (24), pode ser
uma alternativa valida para a confirmacdo viroldgica (25, 26), mas exige planejamento prévio, transporte e o
fornecimento de treinamento para os participantes.

As etapas envolvidas na implementagdo da investigagado escolar estao resumidas na Tabela 4.
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Tabela 4. Etapas da implementacao da investigacdo escolar

. Fase de preparagdo

e Adapte o protocolo ao contexto nacional/regional

e QObtenha a autorizacdo das estruturas educacionais relevantes

e Coordene com as autoridades de saude publica

e Forneca informacgdes sobre a investigacdo e aumente a conscientizacdo nas escolas

B. Etapas iniciais

Etapa

Programacio/
lideranga

Atividade

Linha do tempo

1. Identificagdo
de caso(s)
primario(s)

Saude publica e
vigilancia escolar

e Contato didrio com as autoridades de saude pu-
blica
¢ Informes didrios da(s) escola(s)

Continuamente
durante o funciona-
mento da escola

2. Entrevista de

Domicilio/centros

» Explique a investigacdo para os individuos (e pais/

Dia 1 (Formulario A1)

casos primarios de saude responsaveis), obtenha o consentimento/autori-
identificados zacdo livre e esclarecido
e Registre informagdes no Formuldrio A1
¢ Obtenha informag8es sobre contatos especificos
na escola
3. Visita escolar Escola e Colete informacgdes da escola de acordo com o |Uma vez que um

Formuldrio C1

e Obtenha os documentos relevantes

e |dentifique os contatos

e Organize a pesquisa/teste inicial, se possivel, na
escola

caso primario for
detectado

4. Identifique o
contato

Escola/domicilio

e Prepare uma lista de contatos

* Explique a investigacdo para os individuos (e pais/
responsaveis), obtenha o consentimento/autori-
zacdo livre e esclarecido

e Qrganize o teste de inicial (linha de base) (em
casa/centro de testagem especifico se ndo for
possivel na escola)

¢ Colete as informacgdes basicas do contato usando
o Formulario B1

e Forneca o Formulario B3 e explique como usa-lo

Dia 1 (Formulario B1)

(g}

. Etapas de acompan

hamento

5. Rastreamento de
contato de acordo
com a orientagao
da OMS

Escola/domicilio

Faca o acompanhamento diario dos contatos

Dias1a 14

6. Manejo dos Quarentena ¢ Informe as autoridades de saude publica Quando um contato
contatos domiciliar ¢ QOrganize a quarentena, se ainda ndo estiver ocor- | se tornar sintomatico
rendo, e o teste Dia 14 (Formulario
e Aplique o Formulario A2 caso o teste seja positivo | A2)
7. Fimdo Escola/domicilio e Aplique o Formulario B2 se o contato ndo desen- | Dias 14 a 21
acompanhamento volveu sintomas (Formulario B2)

¢ QOrganize testes de acompanhamento

Dia 21 (mas ndo
depois do dia 28)

D. Etapas finais

as autoridades de

salde publica

8. Andlise de dados | Nivel de e Analise dados, resultados das avaliagcdes labora- | Sempre ao final do
coordenagdo toriais e indicadores parciais acompanhamento
em uma escola

9. Retorno Nivel de e Informe os participantes sobre seus resultados | Fim da investigagdo
(feedback) para coordenagdo e Notifique sobre os indicadores especificos da es- | na escola
individuos e para cola
a escola

10. Dé um retorno Nivel de e Forneca um relatério final Fim da investigacdo
(feedback) para coordenacdo
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2.5 AvaliagOes laboratoriais
2.5.1 Andlises laboratoriais

COMENTARIO: As orientacdes sobre os testes laboratoriais estdo sujeitas a altera¢des, dependendo do con-
texto da evolugdo especifica da epidemia.

A orientacdo relativa ao teste diagndstico para SARS-CoV-2 pode ser encontrada no Site da OMS (17).

Idealmente, dois tipos de testes serdo usados na investigacdo escolar para a detecg¢do de casos: o teste mo-
lecular e a sorologia.

Orientag¢des para o laboratdrio relativas ao teste molecular para SARS-CoV-2 podem ser encontradas no Site
da OMS (17). Varios ensaios que detectam o SARS-CoV-2 foram desenvolvidos recentemente e os protocolos
ou procedimentos operacionais padrdao (POPs) também podem ser encontrados no Site da OMS (27). Os
resultados desses testes sao essenciais para a compreensdo da infec¢do aguda nos participantes, portanto,
os resultados desses testes devem ser priorizados para informar o manejo dos individuos infectados e a iden-
tificacdo dos contatos.

Atualmente ha Ensaios sorolégicos especificos para os anticorpos anti-SARS-CoV-2 em desenvolvimento/
processo de avaliagao.

e O padrao ouro para a determinag¢do dos niveis de anticorpos e imunidade é um teste de neutralizacdo
por reducdo de placa (PRNt), onde uma monocamada de células permissivas a virus é cultivada na
presenca do virus e do soro humano, visando determinar a medida de neutralizagao de crescimento
dos anticorpos que pode ser provocada na amostra de soro.

e Como o PRNt é um ensaio complicado e demorado, métodos alternativos como imunofluorescéncia e,
de forma mais conveniente e precisa, imunoensaios enzimaticos (por exemplo, ensaios de imunoab-
sorcao enzimatica [ELISAs], imunoensaios por quimioluminescéncia [CLIAs], etc.) sdo frequentemente
usados como substitutos para determinar os niveis de anticorpos séricos em um individuo. Muitos dos
testes atualmente disponiveis tém como alvo o IgG, IgM ou ambos em um Unico teste. Alternativa-
mente, os testes podem ter como alvo o IgA, combinar o IgA com o IgG ou medir os anticorpos totais
(IgA, 1gG e IgM). Os anticorpos alvo dos ensaios podem ser especificos para um antigeno viral (para o
SARS-CoV-2, os mais comumente usados sdo: o RBD, S1, S2, a proteina Spike de comprimento total ou
a proteina do nucleocapsideo). Os protocolos ou POPs serdo publicados no Site da OMS (27) assim que
estiverem disponiveis. A reatividade cruzada com outros coronavirus pode ser um problema e deve ser
considerada na interpretacdo dos dados.

Vdérios ensaios podem ser necessarios para confirmar um resultado soropositivo para SARS-CoV-2.

COMENTARIO: Os paises podem querer considerar o sequenciamento para analises gendmicas e filogenéti-
cas, se houver capacidade de sequenciamento a nivel nacional ou se uma amostra de espécimes puder ser
encaminhada a um laboratdrio de sequenciamento de referéncia e também se for financeiramente vidvel.
Os dados podem complementar outros dados de transmissao para informar estimativas de parametros de
transmissao.

2.5.2 Coleta de amostras

COMENTARIO: O que se segue tem como objetivo orientar a coleta minima de amostras de casos confir-
mados e seus contatos. Pode ser Util coletar amostras respiratérias dos participantes em intervalos mais
frequentes, visando fornecer uma ideia mais detalhada do intervalo serial.

As amostras basais respiratorias e de soro (conforme o preconizado pela orientagdo disponivel a nivel na-

cional para a coleta de amostras) devem ser coletadas dos contatos escolares dos casos primdrios o mais
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rapido possivel apds a notificacdo desses casos. Muito embora atualmente nao haja imunoensaios de saliva
robustos disponiveis, a amostra de saliva é mais facil em criancas e, no inicio da investigacdo, os investigado-
res devem considerar esta abordagem a luz da disponibilidade de kits de teste oral. E importante entrar em
contato com o laboratério de saude publica local relevante, ou o laboratdrio relevante mais préximo, para
determinar quais amostras ja foram coletadas para os casos primadrios e se sdo de qualidade e em quantidade
suficientes para esta investigacdo. Novas amostras devem ser coletadas, se necessario.

Amostras respiratdrias e de soro para acompanhamento também devem ser coletadas do 142 ao 212 dia do
acompanhamento (se possivel). Se a coleta de amostras de soro ndo for possivel, outras opgdes para o teste
de anticorpos podem ser a coleta amostras de saliva quando esses testes forem validados (veja acima), ou
fazendo testes de diagndstico rapido (RDTs) usando uma picada no dedo.

As amostras devem ser coletadas e imediatamente armazenadas em gelo seco até que possam ser trans-
feridas para o laboratdrio participante para testes moleculares e soroldgicos. Espera-se que a equipe de
investigacdo tenha esses recursos disponiveis ao coletar as amostras. Uma vez no laboratério, elas devem
ser armazenadas a -20 °C ou a menos (-80 °C) de acordo com o espaco de armazenamento disponivel no
laboratdrio. Amostras de soro e saliva podem continuar a ser armazenadas a -20 °C ou menos (-80 ° C) até
gue o teste seja realizado.

Ha consideragdes de biosseguranga que devem ser ponderadas na coleta de amostras. Todos os procedi-
mentos devem ser executados com base na avaliagdo de risco e apenas por pessoal com capacidade compro-
vada, observando estritamente quaisquer protocolos relevantes em todos os momentos. O processamento
inicial (antes da inativacdo) das amostras deve ocorrer em uma cabine de seguranca bioldgica (CSB) validada
ou dispositivo de contencdo primdria. As orientacdes de biosseguranca para a coleta segura de soros para
pacientes com suspeita de COVID-19 podem ser encontradas no site da OMS (28).

2.5.3 Transporte de amostras

Todos os envolvidos na coleta e transporte de amostras devem ser treinados em praticas seguras de manu-
seio e procedimentos de descontaminagdo no derramamento. Para maiores detalhes sobre o transporte de
amostras coletadas e sobre as recomendac¢des de controle de infec¢do, consulte o algoritmo de manejo de
caso e as orientacdes laboratoriais do pais, ou as orientacdes laboratoriais da OMS, disponiveis no Site da
OMS (17).

Para cada amostra bioldgica coletada, serdo registrados o tempo de coleta, as condi¢cdes de transporte e o
tempo de chegada ao laboratério. As amostras devem chegar ao laboratério o mais rapido possivel apds a
coleta. Caso a amostra ndo chegue ao laboratério em até 72 horas, esta deve ser congelada, de preferéncia
a—80 °C, e enviada em gelo seco. No entanto, é importante evitar o congelamento e descongelamento repe-
tido das amostras. O armazenamento de amostras respiratérias e de soro em freezers domésticos frost-free
deve ser evitado, devido as grandes flutuacdes de temperatura. O soro deve ser separado do sangue total e
pode ser armazenado e enviado a 4 °C, ou congelado a —20 °C ou menos e enviado em gelo seco.

O transporte de amostras dentro das fronteiras nacionais deve cumprir os regulamentos nacionais aplicaveis.
O transporte internacional de amostras deve seguir os regulamentos internacionais aplicdveis, conforme o
descrito na OMS Guidance on regulations for the transport of infectious substances 2019—2020 [Orientagdo
sobre regulamentos para o transporte de substdncias infecciosas 2019-2020] (29).

2.5.4 Uso futuro de amostras

Os investigadores podem querer armazenar amostras e reutiliza-las para futuras investigacdes sobre doencas
infecciosas. Se for este o caso, as informacdes para o participante e os Termos de consentimento/autorizacdo
livre e esclarecido devem incluir disposi¢des adicionais para o armazenamento e uso futuro de amostras em
investigacOes futuras que serao aprovadas por um comité de ética em pesquisa, de acordo com os regula-
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mentos nacionais. As informacgbes para o participante e os termos de consentimento/ autorizacdo livre e
esclarecido também precisam prever como os participantes serdo informados dos resultados de quaisquer
investigacdes futuras. Os participantes serdo consultados sobre a possibilidade de suas amostras serem man-
tidas para estudos futuros de outros patdgenos infecciosos e serao informados sobre como as amostras e da-
dos serdo armazenados, onde serdo armazenados e quem sera o responsavel por garantir a seguranca desses
dados. Os participantes tém o direito de recusar o armazenamento de sua amostra para uso futuro, em cujo
caso, seus dados e amostras serdo destruidos apds a conclusdo desta investigac¢do. Isso precisa ser detalhado
nas informacgdes para o participante e nos termos de consentimento/autorizacao livre e esclarecido.

2.6 Consideragdes éticas

Os requisitos éticos nacionais e locais devem ser seguidos. Deve-se solicitar a aprovacao ética de acordo
com os requisitos individuais do pais. Os requisitos éticos variam de acordo com o pais. Em alguns paises,
esta investigacdo pode se enquadrar em legislacGes de vigilancia em salde publica (resposta de emergéncia)
e pode ndo exigir a aprovacao ética de um Conselho de Revisdo Institucional.

Mais informacdes sobre consideragdes éticas importantes para a vigilancia em saude publica podem ser en-
contradas nas principais orientacées da OMS:

e Guidance for managing ethical issues in infectious disease outbreaks. [Orientacdo para a gestdo de
questdes éticas em surtos de doencas Infecciosas]. Genebra: Organizacdo Mundial da Saude; 2016
(https://www.who.int/blueprint/what/research-development/guidance_for_managing_ethical_
issues.pdf?ua=1) (30).

e WHO guidelines on ethical issues in public health surveillance. [Diretrizes da OMS sobre questdes éti-
cas na vigildncia em salde publica]. Genebra: Organizacdo Mundial da Sadde; 2017 (http://apps.who.
int/iris/bitstream/10665/255721/1/9789241512657-eng.pdf?ua=1) (31).

e Ethical considerations in developing a public health response to pandemic influenza. [ConsideragGes
éticas no desenvolvimento de uma resposta de salde a Influenza pandémica]. Genebra: Organizagdo
Mundial da Saude; 2007 (WHO/CDS/EPR/GIP/2007.2; https://www.who.int/csr/resources/publica-
tions/WHO_CDS_EPR_GIP_2007_2/en/) (32).

2.6.1 Consentimento livre e esclarecido e autorizacdo

O objetivo da investigacdo deve ser explicado a todos os individuos que desejam participar dela, antes do
inicio da investigacdo. Para todas as atividades de investigacdo ndo incluidas no manejo rotineiro de saude
publica, pode ser necessario obter o consentimento livre e esclarecido e a autoriza¢do do individuo. Isso vai
depender dos requisitos éticos nacionais do pais:

e Consentimento para:

— adultos; e

— criangas abaixo da idade legal de consentimento (geralmente 18 anos, mas varia de pais para pais)
a ser obtido de um dos pais ou do responsavel legal.

e Autorizagao de:

— criancas e adolescentes abaixo da idade legal de consentimento, mas que possam compreender
as implicagdes do consentimento livre e esclarecido e realizar os procedimentos necessarios.
Geralmente sdo criangas com idade superior a 12 ou 13 anos, mas isso varia de pais para pais. Um
termo de consentimento de um dos pais ou do responsavel legal também serd coletado.

Todos os individuos elegiveis, independentemente de estarem ou ndao bem ou mal de saldde, devem po-
der participar da investigacdo. Para os individuos que ndo tém a capacidade de decisdao para consentir no
momento da investigacdo, o consentimento/autorizacdo por procuragdo (pai/responséavel/conjuge/membro
da familia) pode ser considerado, de forma a ndo excluir indevidamente os individuos da participacdo na
investigagao.

22


https://www.who.int/blueprint/what/research-development/guidance_for_managing_ethical_issues.pdf?ua=1
https://www.who.int/blueprint/what/research-development/guidance_for_managing_ethical_issues.pdf?ua=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/255721/1/9789241512657-eng.pdf?ua=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/255721/1/9789241512657-eng.pdf?ua=1
https://www.who.int/csr/resources/publications/WHO_CDS_EPR_GIP_2007_2/en/
https://www.who.int/csr/resources/publications/WHO_CDS_EPR_GIP_2007_2/en/

Detalhes adicionais nos termos de consentimento/autorizacdo podem ser necessarios, de acordo com as leis
e regulamentos nacionais, se, conforme mencionado acima, a investiga¢cdo exigir o armazenamento e uso
futuro de amostras.

Um membro devidamente treinado da equipe de investigacdo precisara explicar a cada participante que
a sua participagdo na investigacdo é voluntaria e que ele ou ela é livre para se retirar, sem justificativa,
da investigagdo a qualquer momento, sem consequéncias e sem que isso afete as suas responsabilidades
profissionais ou direitos educacionais. Um membro da investigagdo também deve ser capaz de responder
a quaisquer perguntas que qualquer individuo disposto a participar da investigacdo possa com relacdo aos
procedimentos da investigacao.

Os processos relacionados ao desligamento de um participante precisam ser descritos tanto no protocolo
guanto nas informacdes fornecidas ao participante no momento de sua inclusdo. Nessa descricao deve ficar
claro que um participante pode desistir da investigacdo, sem justificativa, a qualquer momento, informando
um dos membros da equipe de investigacdo. As informacdes de contato de um dos membros da investigacao
precisam constar das informagdes fornecidas para o participante. Caso algum participante decida desistir da
investigacdo, as amostras coletadas e os dados devem ser descartados, exceto se o participante indicar que
podem ser guardados para a realizagdo da investigacao.

COMENTARIO: A idade de consentimento e autorizacdo para procedimentos médicos pode variar de pais
para pais. Verifique os requisitos das autoridades locais, regionais ou nacionais.

O consentimento livre e esclarecido solicitara aprovacao para coletar sangue, amostras respiratdrias e dados
epidemioldgicos para o propdsito pretendido desta investigacao; informard que as amostras podem ser en-
viadas para fora do pais para testes adicionais; e que, de acordo com os regulamentos nacionais, as amostras
podem ser usadas para necessidades futuras de salde publica.

COMENTARIO: Os participantes ou seus pais/responsaveis/conjuges serdo informados sobre os resultados do
teste, com uma explicacdo sobre a interpretacdo e as implica¢cdes dos resultados do teste.

Modelos de termos de consentimento livre e esclarecido e autorizagdo para adaptagdo ao pais conforme a
legislagdao e regulamentag¢do nacional podem ser encontrados no Anexo B.

2.6.2 Riscos e beneficios para os participantes

Esta investigacdo apresenta risco minimo para os participantes, envolvendo a coleta de uma amostra respi-
ratoria e uma pequena quantidade de sangue e/ou saliva.

O beneficio direto para o participante é a possibilidade de deteccdo precoce da COVID-19, o que permitiria
0 monitoramento e tratamento adequados para si e seus contatos proximos. O principal beneficio da inves-
tigacdo é indireto, pois os dados coletados ajudardo a melhorar e orientar os esforcos para compreender a
transmissdo do SARS-CoV-2 e, portanto, prevenir melhor as infec¢des e a propagacdo do virus.

Em termos do tratamento dos individuos, o manejo de casos sera facilitado pela deteccdo precoce da doenca
e seguird as orienta¢des nacionais, mas os pesquisadores ndo estdao diretamente envolvidos no manejo cli-
nico dos pacientes. Os processos sobre como os casos confirmados serdo encaminhados para atendimento
médico, bem como os detalhes sobre as providéncias de atendimento como parte da investigacdo, precisardo
ser detalhados.

O principal beneficio da investigacdo é evitar uma maior disseminacdo da doenca e fornecer evidéncias para
orientar as medidas de controle nesse ambiente.
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N3o havera incentivos durante a participagao nesta investigacdo, mas os participantes receberao informa-
¢Oes adicionais sobre os meios de prote¢do contra a COVID-19, como um folheto educacional ou folheto
informativo.

O tempo necessario para a coleta de dados, incluindo a coleta de soro e/ou saliva e amostras respiratdrias,
bem como o preenchimento dos questionarios, serd de aproximadamente 30 minutos, tanto inicialmente
guanto no acompanhamento.

Em termos dos planos de divulgacdo dos resultados aos participantes e a comunidade, os resultados das
amostras de sangue serdo divulgados aos participantes durante o acompanhamento, ou seja, em até duas
semanas ap0ds a realizagdo da fase inicial de coleta de dados. Os resultados da investigacdo podem ser com-
partilhados no final com os participantes; isso pode ser feito por meio de uma pequena reunidao que tera lu-
gar no pais que implementar a investigagao. As informacgdes a nivel individual devem ser mantidas an6nimas.

2.6.3 Notificacdo de eventos adversos graves, incluindo a morte de um participante

Qualquer evento adverso grave, incluindo a morte de um participante durante o periodo de investigacao,
deve ser imediatamente (dentro de 24h) relatado ao Pesquisador Principal e a instituicdo responsdvel pela
investigacdo. As informacdes de contato, para a notificacdo eventos adversos graves, devem ser fornecidas a
cada membro da equipe de investiga¢ao.

De acordo com as regulamentagdes nacionais, qualquer evento adverso grave também pode ter que ser noti-
ficado ao comité de revisdo ética local, se o protocolo adaptado ndo tiver sido considerado isento da revisdo
pelo comité de revisdo ética local.

2.6.4 Confidencialidade e privacidade e protecao de dados
As leis e regulamentos nacionais relativas as exigéncias quanto a protecao de dados devem ser seguidos.

A confidencialidade do participante sera mantida durante toda a investigacdo. Todos os sujeitos que parti-
ciparem da investigacdo receberdo um numero de identificacdo na investigacdo fornecido pela equipe de
investigacdo, para a rotulagem dos questiondrios e amostras clinicas. A vinculacdo desse numero de identifi-
cacdo aos individuos serd mantida separada dos arquivos da investigacdo pela equipe de investigacdo e pelo
Ministério da Saude (ou equivalente) e ndo sera divulgada em nenhum outro local.

Dados e amostras serdao armazenados de forma segura no pais. Se os dados forem compartilhados pela
organizacdo implementadora com a OMS ou qualquer agéncia ou instituicdo que fornega suporte para a
analise de dados, os dados compartilhados incluirdo apenas o numero de identificacdo da investigacdo e ndo
incluirdo qualquer informagao identificavel a nivel pessoal. O compartilhamento de dados fora do pais sera
gerenciado de acordo com as leis e regulamentos nacionais, conforme o adequado.

COMENTARIO: Os investigadores precisardo descrever como os dados e amostras serdo armazenados com
seguranca, a duracao do armazenamento e a destruicao dos dados e amostras no final do armazenamento,
de acordo com as leis e regulamentos nacionais. Termos de consentimento adicionais podem precisar ser
desenvolvidos pelo pais, de acordo com as leis e regulamentos nacionais, caso a investigacao exija o armaze-
namento e o uso futuro de amostras.

Os pesquisadores podem decidir sobre o potencial uso futuro de amostras e o prazo para a destruicdao das
amostras.

COMENTARIO: Os investigadores precisardo fornecer informacées mais especificas sobre o potencial uso

futuro das amostras e o prazo para a destruicdo das amostras, incluindo as informacdes para o participante
e os termos de consentimento livre e esclarecido/autorizacao.
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2.6.5 Manejo e prevencao da infecgdo pelo virus da COVID-19

Participantes

Como parte do processo de recrutamento, todos os participantes elegiveis devem receber informacdes so-
bre como o SARS-CoV-2 se espalhou e quais medidas podem ser tomadas para evitar a infecg¢do. Isso deve
incluir informagdes sobre onde procurar aconselhamento médico relacionado a investigacdao, os sintomas
associados a infec¢do por SARS-CoV-2 e o que fazer se os sintomas se desenvolverem durante o periodo de
investigacao.

No contexto da atual pandemia de COVID-19, a OMS recomenda a rapida identificagdo de casos de COVID-19
e seu isolamento e manejo em um centro médico ou em um ambiente alternativo, como o domicilio (19). Os
casos devem permanecer isolados (e ndo retomar suas atividades como parte da investigacdo) até:

e Para individuos sintomaticos: 10 dias apds o inicio dos sintomas, mais pelo menos 3 dias adicionais
sem sintomas (incluindo a auséncia de febre e sintomas respiratérios);
e Paraindividuos assintomaticos: 10 dias apds teste positivo para SARS-CoV-2.

A OMS recomenda que todos os contatos de casos de COVID-19 confirmados ou provaveis sejam colocados
em quarentena em um centro designado ou em casa por 14 dias a partir de sua Ultima exposicdo (18).

COMENTARIO: Os pesquisadores precisardo fornecer informagdes especificas sobre como o dever de cui-
dado sera cumprido para todos os participantes do estudo que estiverem infectados, como o cuidado serd
fornecido e/ou remunerado, caso cuidados médicos sejam necessarios.

No que tange o ambiente escolar, a decisdo de fechar ou reabrir escolas deve ser pautada por uma aborda-
gem baseada no risco, levando em consideracdo a epidemiologia da COVID-19 a nivel local, a capacidade das
instituicdes de ensino de adaptarem seus sistemas para operar com segurancga; o impacto do fechamento de
escolas na perda educacional, equidade, saude geral e bem-estar das criancas; e a gama de outras medidas
de saude publica implementadas fora da escola. As decisdes sobre o fechamento total ou parcial ou reaber-
tura devem ser tomadas no nivel administrativo local, com base no nivel local de transmissdo de SARS-CoV-2
e na avaliacdo de risco local, bem como em que medida a reabertura de ambientes educacionais pode au-
mentar a transmissao na comunidade. O fechamento de instala¢cdes educacionais sé deve ser considerado
guando nao houver outras alternativas (15).

Equipe de investigacao

Todo o pessoal envolvido na investigacdo precisa ser treinado em procedimentos de prevencao e controle de
infeccdo (contato padrdo e precaugbes com goticulas, conforme o determinado pelas diretrizes nacionais ou
locais. Esses procedimentos devem incluir a higiene adequada das maos e o uso correto de equipamento de
protecdo individual (EPI), se necessario, ndo apenas para minimizar o seu préprio risco de infeccdo quando
em contato préximo com individuos com infecgao por SARS-CoV-2, mas também para minimizar o risco de
propagacao entre outros participantes da investigacao.

Qualguer membro da equipe de investigacdo que desenvolver sintomas consistentes com a COVID-19 deve
ser imediatamente isolado e tratado como um caso suspeito de COVID-19 e assim também o seu manejo. Os
casos devem permanecer isolados (e ndo retomar suas atividades como parte da investigacao) até:

e Para individuos sintomaticos: 10 dias apds o inicio dos sintomas, mais pelo menos 3 dias adicionais
sem sintomas (incluindo a auséncia de febre e sintomas respiratérios);

e Paraindividuos assintomaticos: 10 dias apds teste positivo para SARS-CoV-2.

A orientacdo técnica da OMS sobre a prevencao e controle de infeccao especificos para a COVID-19 pode ser
encontrada no Site da OMS (33).
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Mitigacao da estigmatizag¢ao de participantes

Existe a possibilidade de estigmatizacao dos funcionarios da escola e dos alunos envolvidos na investigacao,
através da participacdo na investigacdo e, potencialmente, por conta dos resultados da investigacdo, se, por
exemplo, for constatado que minorias étnicas especificas, ou talvez aqueles de nivel socioeconémico mais
baixo, tém taxas mais altas de infec¢do. Os investigadores precisardo fornecer informacgdes especificas sobre
como os riscos de estigmatizacdo serdo mitigados como parte da implementacdo da investigacdo e da comu-
nicacdo dos resultados.

2.7 Financiamento

Os pesquisadores precisardao detalhar como os custos dos recursos incorridos na coleta de dados, coleta de
amostras e testes laboratoriais serdo financiados.

3. Analises estatisticas
3.1 Tamanho da amostra

O tamanho da amostra para investigacdo sera determinado pelo nimero de contatos escolares do individuo
com infecgdo confirmada por COVID-19. Todos os esforgos devem ser feitos para incluir todos os contatos do
individuo com infecgao confirmada por COVID-19, para maximizar o poder estatistico da investigagao.

Estudos maiores permitirdo uma analise mais robusta dos fatores potenciais que afetam o risco de infec¢do
secundaria, uma estimativa mais precisa da proporc¢ao assintomatica e uma caracterizacdo mais detalhada
das respostas soroldgicas apds a infeccdo em faixas etdrias mais jovens. A inclusdo de contatos casuais pode
nao fornecer muitas informacdes adicionais em comparagao com a inclusdo de contatos préoximos, mas esses
contatos podem ser acompanhados onde os recursos permitirem, para ajudar a aumentar o poder da inves-
tigacdo no cdlculo dos parametros-chave de transmissibilidade.

3.2 Plano de analises

Ainvestigacdo da transmissdo escolar contribuird para responder as questées-chave, que podem informar as
intervengdes de salde publica. Outros protocolos para investigacdes para COVID-19 podem auxiliar no forne-
cimento de dados suplementares para melhorar as estimativas dos principais parametros epidemioldgicos.
Todos os protocolos de investigacdo da OMS para a COVID-19 estdo disponiveis no Site da OMS (23).

A combinac¢do de dados epidemioldgicos, viroldgicos e soroldgicos pode fornecer uma consciéncia situacio-
nal incompardvel da pandemia em ambientes escolares, o que promovera uma resposta de salude publica
proporcional e direcionada.

Uma analise descritiva (hora, local, pessoa) da investigacdo de transmissdo escolar deve dar uma ideia sobre
o espectro clinico e curso da doenca resultante da infec¢do por COVID-19 em casos individuais — por exemplo,
o numero de contatos na escola com infec¢do confirmada sintomatica ou assintomatica, por idade e fatores
de risco subjacentes.

Uma analise mais avangada, usando os formularios de investigagdo/questionarios e amostras geradas, deve
permitir uma estimativa robusta dos principais parametros epidemiolégicos, conforme o descrito na Tabela
5. A tabela inclui uma sec¢do de comentarios/limitagdes, que fornece uma visdo sobre os pontos fortes e
fracos deste protocolo. Se o tamanho da amostra permitir, esses parametros serdo estratificados por série,
turma, contatos casuais proximos, tipo de exposicdo, etc.
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Tabela 5. Parametros epidemioldgicos que podem ser estimados durante uma investiga¢ao de transmissao
escolar para informar os objetivos primarios da investigacao

Fonte de
. . A A dados para ‘. T
Objetivo Parametro Definigdo P Comentarios, limitacoes
calcular os
parametros
Estime as taxas A proporcdo O numero de Formuldrios de | * E uma boa medida da transmissdo de

de infeccdo para
infecces gerais

e secundarias
por SARS-CoV-2;
estime também

a taxa de ataque
clinico secundario
nas escolas

de infecgBes
secundarias por
SARS-CoV-2
entre os
contatos dos
casos primarios

novos casos entre
contatos suscetiveis
expostos a um caso
primario de 2 dias
antes a 14 dias apds
a data de inicio

do caso primario
dividido pelo
numero total de
contatos suscetiveis
apds exposicdo a
um caso primario
confirmado

caso e contatos
(Formularios
AleA2,
Formularios B1
e B2) Sintomas
notificados
(Formulario
B3) Formulario
de laboratério

infeccdo de pessoa para pessoa depois

gue a doenca foi introduzida na pop
lacdo.

como casos primarios ou secundario
subsequentes.

¢ As medidas de prevencdo nas escolas
podem influenciar a transmissibilidade

do virus.

e As infeccOes anteriores devem ser ex-
cluidas do denominador (individuos
com IgG detectado, casos recuperados).

e As limitacGes incluem:
— inclusdo de individuos infecta-
dos fora da escola no numerador
(superestimativa); resultado de
PCR falso-negativo (subestimativa).

Incluir individuos ndo suscetiveis no

denominador;

— sensibilidade/especificidade do
teste;

— momento da coleta da amostra; e

— dificuldade em classificar casos pri-
marios/secundarios, levando a erros

na classificacdo de casos

Devido a variabilidade no periodo de
incubacdo e infecciosidade, pode ser
dificil classificar os contatos infectados

u-

s/

Estime a fragdo
de infec¢Bes
de SARS-CoV-2
assintomatico

A fracdo
assintomatica
(proporcao de
casos que sdo
assintomaticos)

A proporc¢do de
individuos que ndo
relataram sintomas
de SARS-CoV-2
infeccdo entre
individuos que sdo
positivos para SARS-
CoV-2

Confirmacao
laboratorial
e sintomas
(Formulario
B3)

A proporcdo de individuos assintomaticos

pode ser influenciada:

¢ pelasensibilidade do teste; e

¢ pelo momento da coleta da amostra.
Alguns sintomas da COVID-19 sdo
inespecificos e podem ser mais
frequentes quando outros virus
respiratérios circulam (por exemplo,
influenza sazonal).

Descreva as
caracteristicas
epidemioldgicas
do primario

e casos
secundarios de
COVID-19

O curso

da doenca
(momento,
pessoa e lugar)
no ambiente
escolar,
incluindo taxas
de ataque

por turma,
série, alunos,
professor,
atividade, etc.

Aidentificacdo de
grupos que sdo mais
vulneraveis ao virus
SARS-CoV-2 infeccdo
(por exemplo,

faixas etdrias, sexo,
ocupacao, tipo

de contato com o
caso, série, turma,
professor, atividade,
etc.)

Formularios de
caso e contato
(Formularios
AleA2,
Formularios B1
e B2)

As caracteristicas observadas podem ser
apenas um sinal inicial; um estudo de
caso-controle aninhado ou estudo de
coorte retrospectivo pode ser realizado
para avaliar o risco /fatores de protecdo
para infeccdo.
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Identificar O indice de risco | A taxa de ataque Casoe Todas as limita¢des indicadas quanto a
potencial risco/ |de exposi¢do entre contatos expostos taxa de ataque de infeccdo também se
protecdo fatores individuos/ataque | formularios aplica a esse objetivo.
associados com taxa entre ndo (Formularios
os individuos expostos AleA2,
com risco de SARS-CoV-2 Formularios
infecgdo B1e B2)
Formulario de
Laboratdrio

4. Notificacdao de resultados

Todos os participantes devem ser informados de seus resultados individuais usando as informacgdes de conta-
to coletadas como parte da investigacdo. Além disso, os participantes devem ser informados dos resultados
de seus testes moleculares o mais rapido possivel. Ou seja, antes do final da investigacao.

As escolas também precisardo receber um relatério sobre os resultados da investigacao. Isso deve incluir
notificacGes sobre as seguintes informacdes, estratificadas por faixa etaria (por exemplo, séries, professores),
sexo e tempo e local relevantes (por exemplo, turmas, atividades, 6nibus escolar) caracteristicas:

e 0 numero total de contatos escolares préximos e casuais

e o numero de casos e o numero de contatos escolares proximos (e casuais, se relevante) incluidos;

e o numero de casos de COVID-19 confirmados por laboratério entre os contatos escolares préximos;
e 0 numero de contatos escolares préoximos sintomaticos e assintomaticos; e

e 0 numero de contatos préximos com evidéncia sorolédgica de infeccdo por SARS-CoV-2.

A divulgacdo oportuna dos resultados desta investigacdo é fundamental para a compreensao da transmissao
do SARS-CoV-2, a fim de atualizar as orientagdes e informar as respostas de salde publica nacionais e inter-
nacionais e as politicas de prevencdo e controle de infec¢ao no ambiente escolar. Nesse sentido, os investiga-
dores devem se envolver com as comunidades locais para comunicar as descobertas gerais da investigacdo e
se envolver com os formuladores de politicas e comunidades de pratica.

Também é importante documentar totalmente o desenho da investigacdo, incluindo a definicdao de contatos
préximos; a abordagem para apuracdo de casos primarios e casos secundarios; a duragdo do acompanha-
mento; e os métodos laboratoriais utilizados para garantir que os dados possam ser comparados por todos
os ambientes e locais.

Idealmente, as informacGes deveriam ser coletadas em um formato padronizado de acordo com os questio-
narios e ferramentas neste protocolo genérico, para auxiliar na comparacdo dos resultados (ver formularios
no Anexo A).

Se os dados forem compartilhados pela organizacdo implementadora com a OMS ou qualquer agéncia ou

instituicdo que forneca suporte para a andlise de dados, os dados compartilhados incluirdo apenas o nimero
de identificagao da investigacao e ndo incluirdo qualquer informagao identificavel a nivel pessoal.
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Anexo A: Questionarios e orientacoes

Protocolo de investigacdao de transmissao da doenga causada pelo
novo coronavirus 2019 (COVID-19) para escolas e outras instituicdes de ensino

PARA CASOS

e Formulario Al: Formulario de notificacdo inicial de caso — para casos confirmados de COVID-19 (Dia 1)
e Formulario A2: Formulario de notificacdo de acompanhamento de caso — para casos confirmados de COVID-19 (Dia
14)

PARA CONTATOS

e Formulario B1: Formulario de notificacdo inicial de contato — para contatos préximos/casuais com casos confirma-
dos de COVID-19 (Dia 1)

e Formulario B2: Formulario de notificagdo de acompanhamento de contato — para contatos proximos/casuais com
casos confirmados de COVID-19 (Dias 14 a 21)

e Formuléario B3: Didrio de sintomas para contatos préximos/casuais de casos confirmados de COVID-19

PARA ESCOLAS

e Formulario C1: Formuldrio de notificacdo escolar

33



1. Para casos

Formuldrio Al: Formulario de notificacdo inicial de caso — para casos confirmados de COVID-19

(Dia 1)

ID Exclusivo de caso primario/Numero de cluster (se aplicavel):

Termo de consentimento livre e esclarecido assinado

Nome do coletador dos dados

O Vivo O Morto O Desconhecido/perdido para acompanhamento

O Primario O Secundario O Subsequente (anote a geragdo, se possivel)

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Instituicdo coletadora dos dados

Numero de telefone do coletador dos dados

E-mail do coletador dos dados

Data de preenchimento do formulario (dd/mm/aaaa)

Nome

Sobrenome

Sexo

O Masculino O Feminino O Desconhecido

Data de nascimento (dd/mm/aaaa)

/1

O Desconhecido

Relacionamento com o paciente

Endereco do respondente

Numero de telefone (celular)

E-mail

Como prefere ser contatado

0O Celular O Trabalho O Casa O E-mail

Nome

Sobrenome

Sexo

O Masculino O Feminino O Desconhecido

Data de nascimento (dd/mm/aaaa)

[/

O Desconhecido

Numero de telefone (celular)

E-mail
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Endereco

Numero/identificador nacional da previdéncia social
(se for o caso)

Pais de residéncia

Nacionalidade

Etnia (opcional)

Unidade de saude responsavel

Creche/escola/ faculdade (se relevante)

Turma/Série

Ocupagéo do paciente (especificar localizagdo/
instituicdo)

O Equipe (professor)

O Equipe (administrativo)
O Equipe (auxiliar)

O Aluno

O Outro, especifique:

Para professores (exclua conforme adequado)

Nome do centro de salde

Ensina apenas uma turma/Ensina mais de uma turma

Nome do médico responsavel

Numero de telefone

E-mail

Endereco

O paciente apresentou sintomas?

O Sim O Sem sintomas O Desconhecido

Data do inicio do primeiro sintoma (dd/mm/aaaa)

/)

Febre (=38 °C) ou histdrico de febre

Dor de garganta

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique a temperatura maxima:

O Sim O Ndo O Desconhecido

°C

Se sim, data (dd/mm/aaaa): / /
Coriza O Sim O Ndo O Desconhecido
Tosse O Sim O N3o O Desconhecido

Se sim, data (dd/mm/aaaa): / /
Falta de ar O Sim O Ndo O Desconhecido

Se sim, data (dd/mm/aaaa): / /

Arrepios O Sim O Ndo O Desconhecido
Vémito O Sim O Ndo O Desconhecido
Nausea O Sim O Ndo O Desconhecido
Diarreia O Sim O Ndo O Desconhecido
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Cefaleia

O Sim O Ndo O Desconhecido

Rash/Erupcdo cutanea

O Sim O N3o O Desconhecido

Conjuntivite

O Sim O Ndo O Desconhecido

Dores musculares

O Sim O Ndo O Desconhecido

Dor nas articulacdes

O Sim O Ndo O Desconhecido

Perda de apetite

O Sim O N3o O Desconhecido

Perda do olfato (anosmia) ou paladar (ageusia)

O Sim O Ndo O Desconhecido

Sangramento nasal

O Sim O Ndo O Desconhecido

Fadiga

O Sim O N&o O Desconhecido

ConvulsBes

O Sim O N3o O Desconhecido

Estado de consciéncia alterado

O Sim O Ndo O Desconhecido

Outros sinais neuroldgicos

0O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique

Outros sintomas

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique:

8. Sintomas do paciente: complicagoes

Hospitalizagdo

O Sim O Ndo O Desconhecido

Data da primeira hospitalizacdo (dd/mm/aaaa)

[/

O Desconhecido

Internacdo na UTI (unidade de terapia intensiva)

O Sim O Ndo O Desconhecido

Data de internagdio na UTI (dd/mm/aaaa) /I
O Desconhecido
Data de alta da UTI (dd/mm/aaaa) /

0O Desconhecido O N&o aplicavel (NA)

Ventilagdo mecanica

O Sim O Ndo O Desconhecido

Datas de ventilagdo mecéanica (dd/mm/aaaa)

Inicio: / /
Término: / /
O Desconhecido 0O NA

Duracdo da ventilagdo (dias)

Sindrome do desconforto respiratério agudo (SDRA):

O Sim O N&do O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa)

Insuficiéncia renal aguda

O Sim O Nao O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa)

Insuficiéncia cardiaca

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa)

Coagulopatia consumptiva

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa)

Sindrome inflamatdria multissistémica

O Sim O N&do O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa)
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Pneumonia de acordo com RX de térax O Sim 0O N3o 0O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) / /

Outras complicacGes O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique:

Hipotensdo exigindo vasopressores O Sim O N3o O Desconhecido
Oxigenacdo por membrana extracorpérea (ECMO) O Sim O N3o O Desconhecido
necessaria

Data de alta do hospital (se aplicavel) /]

(dd/mm/aaaa)

Desfecho O Vivo O Morto O NA O Desconhecido
Desfecho atual na data (dd/mm/aaaa) / /

O Desconhecido O NA

Gravidez Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique o trimestre:

Primeiro O Segundo O Terceiro
Desconhecido

Obesidade O Sim O Ndo O Desconhecido
Cancer O Sim O Ndo O Desconhecido
Diabetes O Sim O Ndo O Desconhecido
HIV/outra deficiéncia imunoldgica O Sim O N3o O Desconhecido
Doenca cardiaca O Sim O Ndo O Desconhecido
Asma (requer medicacdo) O Sim O Ndo O Desconhecido
Doenca pulmonar crénica (ndo asma) O Sim O N3o O Desconhecido
Doenca hepatica crbénica O Sim O Ndo O Desconhecido
Disturbio hematoldgico cronico O Sim O N3o O Desconhecido
Doenca renal cronica O Sim O Ndo O Desconhecido
Comprometimento/doenca neuroldgica crénica O Sim O N3o O Desconhecido
Receptor de 6rgdo ou medula 6ssea O Sim O N3o O Desconhecido
Outra(s) condigdo(Ges) preexistentes 0 Sim O N3o O Desconhecido

Se sim, especifique:

A fonte da infecgdo é conhecida? O Sim O N3o O Possivel O Desconhecido
Se sim, especifique

O paciente viajou nos ultimos 14 dias dentro do pais? O Sim O N3o O Desconhecido

O paciente viajou nos ultimos 14 dias para fora do pais? O Sim O N3o O Desconhecido

Nos ultimos 14 dias, o paciente teve contato com O Sim O N3o O Desconhecido
alguém sob suspeita de infec¢do por COVID-19 ou caso Se sim, datas do Ultimo contato (dd/mm/aaaa):
confirmado? /
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O paciente participou de evento(s) comunitario(s)
(especialmente de eventos de alto risco, como uma
reunido lotada em ambiente fechado: evento religioso,
casamento, festa, baile, show, concerto, banquete,
festival, evento esportivo, funeral ou outro evento) nos
ultimos 14 dias?

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique o tipo de evento:

Se sim, data(s) do(s) evento(s) (dd/mm/aaaa):

Local de potencial exposi¢cdo nos ultimos 14 dias

Casa O Hospital O Festa de aniversario O Evento
religioso

Grupo de turismo O Escola O Desconhecido
Outro, especifique:

11. ExposicGes na escola antes do inicio dos sintomas (nos

Ultimos 14 dias para casos secundarios/subsequentes)

O paciente teve contato préximo com o caso primario
(a distancia de 1 metro)

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, quantas vezes (total)?

O paciente teve contato préximo com o caso primario

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, por quanto tempo:

<5 minutos

5a 15 minutos

>15 minutos

Caso ndo houver contato proximo para ambas as
defini¢cdes de contato préximo (tempo >15 min e
distancia), o paciente teve um

contato casual com o caso primario

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, descreva o tipo de contato

Se sim para qualquer uma das definicdes de contato
préximo,
colete informacdes adicionais

Transportou-se para a escola com um caso primario

O A Pé O Bicicleta O Carro O Transporte escolar O Outro

Se Sim, quantas vezes (total)?
Se sim, duragdo da viagem

Permanéncia em classe com um caso primario

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, quantas vezes (total) e periodo de tempo

Atividades em grupo, na escola, com um caso primario

O Esportes

O Mdsica

O Teatro

O Cantina

O Assembleias (didrias ou semanais)

O Outras
Para cada atividade, observe quantas vezes (total) e
periodo de tempo

Outro tipo de contato proximo

Especifique
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O paciente usava mascara na escola?

O Sim O N3o O N3o recomendado O Desconhecido

Se o paciente usava mascara na escola, era de que tipo:

Respirador (mascara FFP2 ou N95 ou equivalente)
Mdscara cirurgica

Mascara de tecido

Protetor facial

Outro, especifique:

Com que frequéncia o paciente usou a mascara na
escola?

Sempre

A maior parte do tempo
Ocasionalmente
Raramente

O paciente fazia a higienizagdo das maos na escola?

Sempre, conforme o recomendado
A maior parte do tempo
Ocasionalmente

Raramente

o000 |(ooo0oo0 |(ooooao

Se sim:

O Higienizador manual a base de alcool
0O Sabdo e dgua

O Agua

O paciente esteve presente em alguma atividade
envolvendo goticulas/aerossdis (cantar, tocar
instrumentos de sopro, esportes, etc.)?

O Sim O N3o O Desconhecido
Se sim, descreva a atividade:

Se sim, vocé usou protecdo?

O Sim O Ndo O Desconhecido

Se sim, que tipo? Marque todas as opg¢des aplicaveis:
O Respirador (mascara FFP2 ou N95 ou equivalente)
0O Mascara cirdrgica

0O Mascara de tecido

O Protetor facial

O Outro, especifique:

O paciente teve contato direto com materiais/objetos de
outras pessoas na escola: criancas/funcionarios?

Materiais pessoais: pertences pessoais, roupas, material
diddtico

O Sim O Ndo O Desconhecido

Se sim, quais materiais?

Marque todas as opc¢des aplicaveis:
Roupas
Outros itens pessoais
Material didatico
Outro, especifique:

Se sim, o paciente higienizou as maos apds o contato
com esses materiais?

A maior parte do tempo
Ocasionalmente

O
O
O
O
O Sempre, conforme o recomendado
O
O
O Raramente

Se sim:

O Higienizador manual a base de alcool
O Sabdo e dgua

O Agua

Outro tipo de contato na escola quando contagioso,
descreva
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13a. Métodos e resultados de testes moleculares:

Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Numero de | Data de coleta da Data de Tipo de amostra Tipo de teste Resultado Datadoresultado| Amostras enviadas para
identificacao amostra recebimento da (dd/mm/aaaa) outro laboratério para
do laboratério | (dd/mm/aaaa) amostra confirmagao
(dd/mm/aaaa)
/ / /! O Swab nasal PCR O POSITIVO para SARS-CoV- 2 / / O Sim

0O Swab de
garganta

0O Swab
Nasofaringeo

O Saliva

O Outro,
especifique:

Genoma Total
sequenciamento
Genoma Parcial
sequenciamento
Outro,
especifique

Ooooooa

O NEGATIVO para
SARS- CoV-2

O POSITIVO para outros
patdgenos
Especifique quais patdgenos:

Se sim, especifique a data

A

Se sim, nome do laboratério:

13b. Métodos e resultados do teste de sorologia:
Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Numero de Data de coleta Data de Tipo de amostra Tipo de teste Resultado (titulagao de Data do resultado | Amostras enviadas para
identificagdo |daamostra(dd/ |recebimento da anticorpos SARS-CoV-2) (dd/mm/aaaa) outro laboratério para
do laboratério | mm/aaaa) amostra (dd/ confirmagao
mm/aaaa)
/! /] O Soro Especifique o tipo | O POSITIVO ] Sim
O Saliva (ELISA/IFA IgM / Se positivo, especifique o Se sim, especifique a data
O Outro, IgG, ensaio de tipo e titulacdo de anticorpo A
especifique neutralizacdo, etc.) |detectados (Total, IgM, IgA, Se sim, nome do laboratério:

€ a marca:

IgG)

O NEGATIVO
O INCONCLUSIVO

Nao




Formuldrio preenchido O Sim O N&do ou parcialmente

Se ndo ou parcialmente, justifique:
O Perdido

O N&o houve tentativa

O Nao foi preenchido

O Recusa

O Outro, especifique:
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Formuldrio A2: Formuldrio de notificacdo de acompanhamento de caso — para casos confirmados de

COVID-19 (Dia 14)

COMENTARIO: As informagdes neste formuldrio podem ja ter sido preenchidas no Formuldrio de notificagdo
inicial de caso — para casos de COVID-19 confirmados (Dia 1) (Formulario Al). Portanto, ndo é necessario
repetir nenhum dado nas sec¢des que ja tenham sido preenchidas.

ID Exclusivo de caso/Numero de cluster (se aplicavel):

Nome do coletador dos dados

Instituicdo coletadora dos dados

Numero de telefone do coletador dos dados

E-mail do coletador dos dados

Data de preenchimento do formulario (dd/mm/aaaa)

Nome

Sobrenome

Sexo

O Masculino O Feminino O Desconhecido

Data de nascimento (dd/mm/aaaa)

/ /

O Desconhecido

Relacionamento com o paciente

Endereco do respondente

Numero de telefone (celular)

E-mail

Como prefere ser contatado

Status

O Celular O Trabalho O Casa O E-mail

Recuperado, se Sim, especifique a data em que os
sintomas se resolveram (dd/mm/aaaa)
/ /
Ainda doente
Obito, se Sim, especifique a data do ébito (dd/mm/aaaa):
/ /

Desconhecido/perdido para acompanhamento

A hospitalizagdo foi necessaria?

0O Sim O Ndo O Desconhecido

assim que os resultados estiverem disponiveis)

(Obs. Se as informacdes abaixo ndo estiverem disponiveis no momento, deixe em branco e envie uma atualizagdo

Em caso de dbito, contribuicdo da COVID-19 para o dbito:

0O Base/primaria

O Contribuidora/secundaria
O Na&o contribuiu para o ébito
O Desconhecido

No caso de ébito, foi realizada uma necropsia?

O Sim O N3o O Desconhecido

N



No caso de ébito, resultados da necropsia, quando
disponiveis:

No caso de dbito, causa da morte na certiddo de dbito
(especifique)

Temperatura maxima (especifique)

°C O N&o aplicavel (NA)

Dor de garganta O Sim O Nao O Desconhecido

Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) /
Coriza O Sim O N3o O Desconhecido
Tosse O Sim O N3o O Desconhecido

Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) /
Falta de ar O Sim O N3o O Desconhecido

Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) /

Arrepios O Sim O Ndo O Desconhecido
Vomito O Sim O Ndo O Desconhecido
Nausea O Sim O N&do O Desconhecido
Diarreia O Sim O N3o O Desconhecido
Cefaleia O Sim O Ndo O Desconhecido

Rash/Erupcdo cutdnea

Sim O N&do O Desconhecido

Conjuntivite

Sim O N&do O Desconhecido

Dores musculares

Sim O N&do O Desconhecido

Dor nas articulagdes

Sim O Ndo O Desconhecido

Perda de apetite

Sim O N&do O Desconhecido

Perda do olfato (anosmia) ou paladar (ageusia)

Sim O N&do O Desconhecido

Sangramento nasal

Sim O Ndo O Desconhecido

Fadiga

Sim O N&do O Desconhecido

ConvulsGes

Sim O N&do O Desconhecido

Estado de consciéncia alterado

O

Sim O N&do O Desconhecido

Outros sinais neuroldgicos

O

Sim O N&do O Desconhecido

Se sim, especifique

Outros sintomas

Hospitalizacdo

O

Sim O Ndo O Desconhecido

Se sim, especifique:

O

Sim O N&do O Desconhecido

Data da primeira hospitalizagdo (dd/mm/aaaa)

/)

0O Desconhecido

Internacdo na UTI (unidade de terapia intensiva)

O

Sim O Ndo O Desconhecido

Internagao na UTI

/1




O Desconhecido

Data de alta da UTI (dd/mm/aaaa)

/1

0O Desconhecido O NA

Ventilagdo mecanica

O Sim O Ndo O Desconhecido

Datas de ventilacdo mecanica (dd/mm/aaaa)

Inicio: / /
Término: / /
0O Desconhecido O NA

Duragdo da ventilagdo (dias)

Sindrome do desconforto respiratério agudo (SDRA):

0O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) / /

Insuficiéncia renal aguda

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) / /

Insuficiéncia cardiaca

O Sim O N3o O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) / /

Coagulopatia consumptiva

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) / /

Sindrome inflamatdria multissistémica

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) / /

Pneumonia de acordo com RX de térax

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data de inicio (dd/mm/aaaa) / /

Outras complicagGes

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique:

Hipotensdo exigindo vasopressores

O Sim O N3o O Desconhecido

Oxigenacdo por membrana extracorpérea (ECMO)
exigido

Gravidez

O Sim O N3o O Desconhecido

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique o trimestre:

Primeiro O Segundo O Terceiro O Desconhecido

Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Data da amostra (dd/mm/aaaa) Tipo de amostra

Resultados positivos

/ /

O Escarro

O Liquido pleural

O Sangue
O Urina

O Fezes
Outro (especifique):

0O Aspirado endotraqueal

0O CSF (pungdo lombar)

0O Haemophilus influenza

0O SARM

0O Staphylococcus aureus

O Streptococcus pneumoniae
O E. coli

0 Outro organismo, especifique:
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8a. Métodos e resultados de testes moleculares:

Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Numero de | Data de coleta da Data de Tipo de amostra Tipo de teste Resultado Datadoresultado| Amostras enviadas para
identificacao amostra recebimento da (dd/mm/aaaa) outro laboratério para
do laboratério | (dd/mm/aaaa) amostra confirmagao
(dd/mm/aaaa)
/ / /! O Swab nasal PCR O POSITIVO para SARS-CoV- 2 / / O Sim

0O Swab de
garganta

0O Swab
Nasofaringeo

O Saliva

O Outro,
especifique:

Genoma Total
sequenciamento
Genoma Parcial
sequenciamento
Outro,
especifique

Ooooooa

O NEGATIVO para
SARS- CoV-2

O POSITIVO para outros
patdgenos
Especifique quais patdgenos:

Se sim, especifique a data

A

Se sim, nome do laboratério:

8h. Métodos e resultados do teste de sorologia:
Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Numero de Data de coleta Data de Tipo de amostra Tipo de teste Resultado (titulagao de Data do resultado | Amostras enviadas para
identificagdo |daamostra(dd/ |recebimento da anticorpos SARS-CoV-2) (dd/mm/aaaa) outro laboratério para
do laboratério | mm/aaaa) amostra (dd/ confirmagao
mm/aaaa)
/! /] O Soro Especifique o tipo | O POSITIVO ] Sim
O Saliva (ELISA/IFA IgM / Se positivo, especifique o Se sim, especifique a data
O Outro, IgG, ensaio de tipo e titulacdo de anticorpo A
especifique neutralizacdo, etc.) |detectados (Total, IgM, IgA, Se sim, nome do laboratério:

€ a marca:

IgG)

O NEGATIVO
O INCONCLUSIVO

Nao




Formuldrio preenchido O Sim O N&o ou parcialmente

Se ndo ou parcialmente, justifique:
O Perdido

O N&o houve tentativa

O N3o foi preenchido

O Recusa

O Outro, especifique:
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2. Para contatos

Formulario B1: Formulario de notificacdo inicial de contato — para contatos préximos/casuais com

casos confirmados de COVID-19 (Dia 1)

Nome do caso confirmado

ID de caso confirmado/Numero de cluster (se aplicavel):

Numero de ID do contato (C...):

Obs: Os numeros de ID de contatos devem ser emitidos no momento do preenchimento do Formulario Al.

Termo de consentimento livre e esclarecido assinado

Nome do coletador dos dados

O Sim O Ndo O Desconhecido

Instituicdo coletadora dos dados

Numero de telefone do coletador dos dados

E-mail do coletador dos dados

Data de preenchimento do formulario (dd/mm/aaaa)

Nome

Sobrenome

Sexo

0O Masculino O Feminino O Desconhecido

Data de nascimento (dd/mm/aaaa)

/ /

O Desconhecido

Relacionamento com o paciente

Endereco do respondente

Numero de telefone (celular)

E-mail:

Como prefere ser contatado

0O Celular O Trabalho O Casa O E-mail

Nome

Sobrenome

Sexo

0O Masculino O Feminino O Desconhecido




Data de nascimento (dd/mm/aaaa)

/ /

O Desconhecido

Pessoa relacionada ao caso

Numero de telefone (celular)

E-mail

Endereco

Como prefere ser contatado

O Celular O Trabalho O Casa O E-mail

Numero/identificagdo nacional de previdéncia social
(opcional)

Nacionalidade

Etnia (opcional)

Pais de residéncia

Creche/escola/ faculdade (se relevante)

Turma/Série

Ocupacdo do paciente (especificar localizagdo/
instituicdo)

O Equipe (professor)

O Equipe (administrativo)
O Equipe (auxiliar)

O Aluno

O Outro, especifique:

Para professores (exclua conforme adequado)

Ensina apenas uma turma/Ensina mais de uma turma

4. Informagoes gerais sobre a exposi¢ao

O contato viajou dentro da pais nos ultimos 14 dias?

0O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, datas da viagem (dd/mm/aaaa):

/ / até / /

Regides visitadas:

Cidades visitadas:

O contato viajou para fora do pais nos ultimos 14 dias?

0O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, datas da viagem (dd/mm/aaaa):

/ / até / /

Paises visitados:

Cidades visitadas:

O contato participou de evento(s) comunitario(s)
(especialmente de eventos de alto risco, como uma
reunido lotada em ambiente fechado: evento religioso,
casamento, festa, baile, show, concerto, banquete,
festival, evento esportivo, funeral ou outro evento) nos
ultimos 14 dias?

0O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique o tipo de evento:

Se sim, data(s) do(s) evento(s) (dd/mm/aaaa):

Nos ultimos 14 dias, o contato teve contato com
alguém sob suspeita de infeccdo por COVID-19 ou caso
confirmado fora da

escola?

0O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, datas do Ultimo contato (dd/mm/aaaa):

/ /
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Exposi¢do escolar com quem?

O Préximo
O Casual
O Outro, especifique:

Tipo de contato

O Equipe (professor na classe de caso primario)
O Equipe (administrativo)

O Equipe (auxiliar)

O Aluno na mesma classe

O Outro, especifique:

Especifique as caracteristicas | Data (dd/mm/aaaa) / /
de contato com o caso
confirmado desde o primeiro | Puracao (minutos)
contato, enquanto o caso Ambient O Sala d |
principal estava sintomatico mbiente a.a. €aula
. O Atividade
(Adicione quantas datas ;
.. O Cantina
forem necessarias) :
O Ao ar livre
O Outro, especifique:
Especifique as caracteristicas | Data (dd/mm/aaaa) / /
de contato com o caso
confirmado desde o Duragdo (minutos)
rimeiro contato, enquanto ]
P . q Ambiente O Sala de aula
0 caso principal estava O Atividad
assintomatico O Vlti ade
(Adicione quantas datas an n?
L. O Ao ar livre
forem necessarias) o
O Outro, especifique:

O contato apresentou algum sintoma respiratério (dor de | Sim

garganta, coriza, tosse, falta de ar) no periodo de 14 dias | N&o

desde antes do inicio dos sintomas no caso confirmado

até

hoje?

O contato apresentou algum sintoma respiratério (dor de | Sim

garganta, coriza, tosse, falta de ar) no periodo de até 14 N&o

dias depois do ultimo contato ou até hoje,

o que tiver ocorrido primeiro?

Atualmente doente na data da entrevista (dd/mm/aaaa): | O Sim
/ / O Ndo

Data (dd/mm/aaaa) e hora do inicio do primeiro sintoma

/ /
O antes das 12h O depois das 12h

Febre (>38 °C) ou histdrico de febre

0 Sim O N3do O Desconhecido
Se sim, data /_/

Temperatura maxima

Dor de garganta

°C O N3o aplicavel (NA)

O Sim O N3o O Desconhecido

Se sim, data / /
Coriza O Sim O N3o O Desconhecido
Tosse O Sim O N3o O Desconhecido

Se sim, data / /
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Falta de ar

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data / /

Arrepios 0O Sim O Ndo O Desconhecido
Voémito O Sim O Ndo O Desconhecido
Nausea O Sim O Ndo O Desconhecido
Diarreia O Sim O Ndo O Desconhecido
Cefaleia O Sim O Ndo O Desconhecido

Rash/Erupcdo cutdnea

O Sim O Ndo O Desconhecido

Conjuntivite

O Sim O Ndo O Desconhecido

Dores musculares

O Sim O Ndo O Desconhecido

Dor nas articulagdes

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Perda de apetite

O Sim O Ndo O Desconhecido

Perda do olfato (anosmia) ou paladar (ageusia)

O Sim O Ndo O Desconhecido

Sangramento nasal

O Sim O Ndo O Desconhecido

Fadiga

O Sim O N3o O Desconhecido

Convulsdes

O Sim O N3o O Desconhecido

Estado de consciéncia alterado

O Sim O N3o O Desconhecido

Outros sinais neuroldgicos

O Sim O N3o O Desconhecido
Se sim, especifique

Outros sintomas

Status

O Sim O N3o O Desconhecido
Se sim, especifique:

O Recuperado, se Sim, especifique a data em que os
sintomas foram resolvidos (dd/mm/aaaa)
/ /
O Ainda doente
O Obito, se Sim, especifique a data do dbito
(dd/mm/aaaa)
/ /

O Desconhecido/perdido para acompanhamento

A hospitalizacdo foi necessaria?

0 Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, data da hospitalizacdo e data da alta (dd/mm/
aaaa)

/ / até / /

assim que os resultados estiverem disponiveis)

(Obs. Se as informacdes abaixo ndo estiverem disponiveis no momento, deixe em branco e envie uma atualizagdo

Em caso de 6bito, contribuicdo da COVID-19 para o ébito:

O Base/primaria

O Contribuidora/secundéria
O Na&o contribuiu para o ébito
O Desconhecido

No caso de 6bito, foi realizada uma necropsia?

0 Sim O N&do O Desconhecido

No caso de ébito, resultados da necropsia
Quando disponivel:
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No caso de dbito, causa da morte na certiddo de ébito
(especifique)

Gravidez 0O Sim O N3o O Desconhecido
Se sim, especifique o trimestre:
O Primeiro O Segundo O Terceiro
O Desconhecido
Obesidade 0O Sim O N3o O Desconhecido
Cancer 0O Sim O N3o O Desconhecido
Diabetes 0O Sim O N3o O Desconhecido

HIV/outra deficiéncia imunoldgica

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Doenga cardiaca

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Asma que requer medicagdo

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Doenca pulmonar crénica (ndo asma)

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Doenca hepatica crénica

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Disturbio hematoldgico cronico

O Sim O Ndo O Desconhecido

Doencga renal cronica

O Sim O Ndo O Desconhecido

Comprometimento/doenca neurolégica cronica

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Receptor de érgdo ou medula éssea

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Outra(s) condicdo(Ges) preexistentes

O Sim O N&o O Desconhecido
Se sim, especifique:

Comentarios se adequado

O contato usava mascara na escola?

Sim O Ndo O N&do recomendado
Desconhecido

Se o contato usava mdscara na escola, era de que tipo:

Mascara cirurgica
Mascara de tecido
Protetor facial
Outro, especifique:

Respirador (mascara FFP2 ou N95 ou equivalente)

Com que frequéncia o contato usou a mdscara na escola?

Sempre

A maior parte do tempo
Ocasionalmente
Raramente

O contato fez a higienizacdo das maos antes contato com
0 caso?

Sempre, conforme o recomendado
A maior parte do tempo
Ocasionalmente

Raramente

Se sim:

OoooO|oooo|jobobooo|oo

O Higienizador manual a base de dlcool

O Sabdo e dgua
O Agua
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O contato fez a higienizacdo das maos depois de contato
com o caso?

O Sempre, conforme o recomendado
O A maior parte do tempo

O Ocasionalmente

O Raramente

Se sim:

O higienizador manual a base de alcool
O Sabdo e dgua

O Agua

O contato esteve presente em alguma atividade do
caso que envolvesse goticulas/aerossois (cantar, tocar
instrumentos de sopro, esportes, etc.)?

O Sim O N&o O Desconhecido
Se sim, descreva a atividade:
Se sim, vocé usou protecdo?
O Sim O N&o O Desconhecido

Se sim, que tipo? Marque todas as opg¢des aplicaveis:

O Respirador (mascara FFP2 ou N95 ou equivalente)
O Méscara cirurgica

0O Mascara de tecido

O Protetor facial

O Outro, especifique:

O contato teve contato direto com os materiais/objetos
do caso quando o caso estava infeccioso?

Materiais do paciente: pertences pessoais, roupas,
material diddtico

O Sim O Ndo O Desconhecido

Se sim, quais materiais?

Marque todas as opg¢des aplicaveis:

O Roupas

O Outros itens pessoais

O Material didatico utilizado pelo caso
O Outro:

Se sim, quantas vezes enquanto o caso estava infeccioso
(total)?

Se sim, o contato higienizou as maos apds o contato com
esses materiais do caso?

Sempre, conforme o recomendado
A maior parte do tempo
Ocasionalmente

Raramente

Se sim:

O Higienizador manual a base de élcool
O Sabdo e dgua

O Agua

O contato teve contato direto com as superficies ao redor
do Caso?

O Sim O Ndo O Desconhecido

Se sim, quais superficies?

Marque todas as opg¢des aplicaveis:
O Mesa

O Banheiro

O Corredor

O Mesa na cantina

O Outro:

Se sim, quantas vezes enquanto o caso estava infeccioso
(total)?

Outro tipo de contato, descreva
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9a. Métodos e resultados de testes moleculares:

Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Numero de | Data de coleta da Data de Tipo de amostra Tipo de teste Resultado Datadoresultado| Amostras enviadas para
identificacao amostra recebimento da (dd/mm/aaaa) outro laboratério para
do laboratério | (dd/mm/aaaa) amostra confirmagao
(dd/mm/aaaa)
/ / /! O Swab nasal PCR O POSITIVO para SARS-CoV- 2 / / O Sim

0O Swab de
garganta

0O Swab
Nasofaringeo

O Saliva

O Outro,
especifique:

Genoma Total
sequenciamento
Genoma Parcial
sequenciamento
Outro,
especifique

Ooooooa

O NEGATIVO para
SARS- CoV-2

O POSITIVO para outros
patdgenos
Especifique quais patdgenos:

Se sim, especifique a data

A

Se sim, nome do laboratério:

9h. Métodos e resultados do teste de sorologia:
Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Numero de Data de coleta Data de Tipo de amostra Tipo de teste Resultado (titulagao de Data do resultado | Amostras enviadas para
identificagdo |daamostra(dd/ |recebimento da anticorpos SARS-CoV-2) (dd/mm/aaaa) outro laboratério para
do laboratério | mm/aaaa) amostra (dd/ confirmagao
mm/aaaa)
/! /] O Soro Especifique o tipo | O POSITIVO ] Sim
O Saliva (ELISA/IFA IgM / Se positivo, especifique o Se sim, especifique a data
O Outro, IgG, ensaio de tipo e titulacdo de anticorpo A
especifique neutralizacdo, etc.) |detectados (Total, IgM, IgA, Se sim, nome do laboratério:

€ a marca:

IgG)

O NEGATIVO
O INCONCLUSIVO

Nao




Formuldrio preenchido O Sim O N&o ou parcialmente

Se ndo ou parcialmente, justifique:
O Perdido

O N&o houve tentativa

O N3o foi preenchido

O Recusa

O Outro, especifique:
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Formulario B2: Formulario de notificacdo de acompanhamento de contato — para contatos proximos/
casuais com casos confirmados de COVID-19 (Dias 14 a 21)

COMENTARIO: As informacdes neste formulario podem ja ter sido preenchidas no Formuldrio de relatdrio
inicial de contato (Formulario B1). Portanto, ndo é necessario repetir nenhum dado nas se¢des que ja tenham

sido preenchidas.

Nome do caso confirmado

ID de caso confirmado/Numero de cluster (se aplicavel):

Numero de ID do contato (C....):

Nome do coletador dos dados

Instituicdo coletadora dos dados

Numero de telefone do coletador dos dados

E-mail do coletador dos dados

Data de preenchimento do formulério (dd/mm/aaaa) / /

Nome

Sobrenome

Sexo O Masculino O Feminino O Desconhecido
Data de nascimento (dd/mm/aaaa) / /

Relacionamento com o paciente

Endereco do respondente

Numero de telefone (celular)

Tipo de contato O Proximo
O Casual
0O Outro, especifique:

Especifique as caracteristicas | Data (dd/mm/aaaa) / /
de contato com o caso :
confirmado desde o primeiro | Puracao (minutos)

contato, enguanto o caso

. . o Ambiente O Saladeaula
principal estava sintomatico o
(Adicione quantas datas Se Vlti ade
forem necessarias) antina

O Ao ar livre

O Outro, especifique:




Especifique as caracteristicas | Data (dd/mm/aaaa)

/ /

de contato com o caso
confirmado desde o Duragdo

(minutos)

primeiro contato, enquanto
0 caso principal estava
assintomatico

(Adicione quantas datas
forem necessarias)

Ambiente

O Sala de aula

O Atividade

O Cantina

O Ao ar livre

O Outro, especifique:

O contato apresentou algum sintoma respiratério (dor de
garganta, coriza, tosse, falta de ar) no periodo de 14 dias
desde antes do inicio dos sintomas no

caso confirmado até o presente?

O Sim O Nao

O contato apresentou algum sintoma respiratério (dor de
garganta, coriza, tosse, falta de ar) no periodo de até 14
dias depois do ultimo contato ou até hoje,

0 que tiver ocorrido primeiro?

0O Sim O Nao

Atualmente doente na data da entrevista

/ /

O Sim O Nao

Preencha a secdo a seguir apenas se o contato tiver apresentado sintomas desde o ultimo acompanhamento:

Data (dd/mm/aaaa) e hora do inicio do primeiro sintoma

/ /

O antes das 12h O depois das 12h

Febre (>38 °C) ou histdrico de febre

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Se sim, datas (dd/mm/aaaa a dd/mm/aaaa)

/ / até

/

/

Temperatura maxima

Dor de garganta

°C O N&o aplicavel (NA)

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Se sim, datas (dd/mm/aaaa a dd/mm/aaaa)

/ / até

/

/

Coriza O Sim O N3o O Desconhecido
Tosse 0O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, datas (dd/mm/aaaa a dd/mm/aaaa)
/ / até / /
Falta de ar O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, datas (dd/mm/aaaa a dd/mm/aaaa)
/ / até / /

Arrepios 0O Sim O Ndo O Desconhecido
Vémito O Sim O Ndo O Desconhecido
Nausea O Sim O Ndo O Desconhecido
Diarreia O Sim O Ndo O Desconhecido
Cefaleia O Sim O N&o O Desconhecido

Rash/Erupcdo cutdnea

O Sim O Ndo O Desconhecido




Conjuntivite

O Sim O N&do O Desconhecido

Dores musculares

O Sim O N3o O Desconhecido

Dor nas articula¢des

O Sim O Ndo O Desconhecido

Perda de apetite

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Perda do olfato (anosmia) ou paladar (ageusia)

O Sim O N&do O Desconhecido

Sangramento nasal

O Sim O N3o O Desconhecido

Fadiga

O Sim O Ndo O Desconhecido

ConvulsGes

0O Sim O Ndo O Desconhecido

Estado de consciéncia alterado

0O Sim O N&do O Desconhecido

Outros sinais neuroldgicos

O Sim O Nao O Desconhecido
Se sim, especifique

Outros sintomas

Gravidez

0O Sim O N&o O Desconhecido
Se sim, especifique:

Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique o trimestre:

O Primeiro O Segundo O Terceiro O Desconhecido
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6a. Métodos e resultados de testes moleculares:

Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Numero de | Data de coleta da Data de Tipo de amostra Tipo de teste Resultado Datadoresultado| Amostras enviadas para
identificacao amostra recebimento da (dd/mm/aaaa) outro laboratério para
do laboratério | (dd/mm/aaaa) amostra confirmagao
(dd/mm/aaaa)
/ / /! O Swab nasal PCR O POSITIVO para SARS-CoV- 2 / / O Sim

0O Swab de
garganta

0O Swab
Nasofaringeo

O Saliva

O Outro,
especifique:

Genoma Total
sequenciamento
Genoma Parcial
sequenciamento
Outro,
especifique

Ooooooa

O NEGATIVO para
SARS- CoV-2

O POSITIVO para outros
patdgenos
Especifique quais patdgenos:

Se sim, especifique a data

A

Se sim, nome do laboratério:

6b. Métodos e resultados do teste de sorologia:
Preencha uma nova linha para cada amostra coletada e cada tipo de teste feito:

Numero de Data de coleta Data de Tipo de amostra Tipo de teste Resultado (titulagao de Data do resultado | Amostras enviadas para
identificagdo |daamostra(dd/ |recebimento da anticorpos SARS-CoV-2) (dd/mm/aaaa) outro laboratério para
do laboratério | mm/aaaa) amostra (dd/ confirmagao
mm/aaaa)
/! /] O Soro Especifique o tipo | O POSITIVO ] Sim
O Saliva (ELISA/IFA IgM / Se positivo, especifique o Se sim, especifique a data
O Outro, IgG, ensaio de tipo e titulacdo de anticorpo A
especifique neutralizacdo, etc.) |detectados (Total, IgM, IgA, Se sim, nome do laboratério:

€ a marca:

IgG)

O NEGATIVO
O INCONCLUSIVO

Nao




Selecione e marque

Formulario preenchido

O Nunca esteve doente/n3o é um caso

0O Caso secundario confirmado

O Caso subsequente confirmado,
anote a geragao

0O Perdido para acompanhamento

O Caso suspeito

0O Caso provavel

O Sim O N&o ou parcialmente

Se ndo ou parcialmente, justifique:
O Perdido

O N&o houve tentativa

O N3o foi preenchido

O Recusa

O Outro, especifique:




Formuldrio B3: Diario de sintomas para contatos proximos/casuais de casos confirmados de COVID-19
(Dias 1 a 14)

Didrios de sintomas serdo fornecidos a cada contato, para que eles ou seus responsaveis legais ou funciona-
rios da escola registrem a presenga ou auséncia de varios sinais ou sintomas por um periodo minimo de 14 a
21 dias apds a aplicacdo do questionario de contato inicial (Formuldrio B1).

O modelo de diadrio de sintomas fornecido abaixo é genérico. No contexto da pandemia de COVID-19, os
diarios de sintomas podem ser ampliados para incluir sintomas adicionais, como vomitos, diarreia, dor abdo-

minal, etc., conforme o relevante, e podem ser alterados para incluir dados de sintomas por mais de 14 dias.

Caso o contato desenvolva algum desses sintomas, peca que ele/ela informe a equipe de sadde publica local.

Dia Sintomas*
Sem sintomas Febre Coriza Tosse Dor de Falta de ar Perda de | Outros sintomas:
(marque se ndo | >38°C garganta paladar e especifique
houver perda
sintomas) de olfato
0 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Nédo
1 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Nao O Nao O Nao O Nao O Nao O Nao
2 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Nédo
3 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Néao
4 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Nédo
6 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Néao
7 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Nédo
8 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Néao
9 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Ndo
10 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Néao
11 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Nédo
12 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Néao
13 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Nédo
14 O Nenhum O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim O Sim
O Ndo | O Nao O Ndo | O Nao O Nao O Néao

*Selecione Nenhum para Nenhum sintoma. Se ndo houver sintomas, considere o preenchimento completo.
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3.  Paraas escolas
Formulario C1: Formulario de notificagdo escolar

COMENTARIO: As informagdes neste formulario devem ser preenchidas toda vez que um novo cluster for
identificado na escola durante a visita da equipe de investigacao.

A visita deve iniciar-se perguntando sobre o horario das aulas ou atividades do caso principal (se for membro
da equipe) e, em seguida, adaptando o questiondrio. A implementac¢do das medidas pela escola deve ser ob-
servada de acordo com a Lista de Verificacdo recomendada (1) (secdo 7). O questionario devera ser adaptado
ao contexto da escola.

1. ID Exclusivo de caso/Numero de cluster (se aplicavel):

0O Primeira identificagdo de caso O Recorrente O Perdido para acompanhamento O Desconhecido

0O Primario O Secundario O Interno O Profissionalizante O Outro, especifique:

Nome do coletador dos dados

Instituicdo coletadora dos dados

Numero de telefone do coletador dos dados

E-mail do coletador dos dados

Data de preenchimento do formulério (dd/mm/aaaa) / /

Nome

Sobrenome

Cargo/Funcdo

Endereco da escola

Pais

Numero de telefone (celular)

E-mail

NuUmero de alunos — turma normal

Numero de alunos — turmas de atividades

NUmero de alunos — cantina

Medidas para restringir o movimento na escola e
a congregacdo de alunos de diferentes séries

0O Sim O N&do O Desconhecido
Se sim, especifique:

Medidas de distanciamento fisico implementadas

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique:
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Aplicagdo da higienizacdo das maos em vigor

0O Sim O N&o O Desconhecido

Se sim, especifique: Treinamento de alunos/
funcionarios, recursos visuais, disponibilidade (agua/
sabdo, desinfetantes a base de alcool)

Uso de mascaras/outras medidas de barreira em vigor

O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique:

Higiene respiratdria (etiqueta para tosse, etc.) em vigor

O Sim O N&o O Desconhecido
Se sim, especifique: Treinamento de alunos/
funcionarios, recursos visuais, etc.

Ventilagdo das salas assegurada

0O Sim O N&o O Desconhecido
Se sim, especifique como:

Limpeza e desinfeccdo (superficies, banheiros,
objetos tocados com frequéncia, brinquedos, tablets, etc.)
Resultados de amostragem do ambiente, se possivel

0O Sim O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique:

Agua, saneamento e gestdo de residuos

Forneca detalhes:

Medidas para alunos/funcionarios doentes

1. Medidas gerais (ficar em casa quando estiver
sintomatico)

2. Medidas quando um individuo desenvolve ou apresenta
sintomas na escola

Medidas para alunos e funciondrios com doencas
de base

Outras medidas a serem listadas:

1. Estratégia de coorte (2)

2. Fechamento da turma

3. Fechamento da escola

4. Outras medidas

O Sim O N&do O Desconhecido
Se sim, especifique:

O Sim O N&do O Desconhecido
Se sim, especifique:

O Sim O N&do O Desconhecido
Se sim, especifique:

O Sim 0O Ndo O Desconhecido
Se sim, especifique:

7. Implementagao de medidas de acordo com a Lista de Verificagdo (1)

1. Promova e demonstre a lavagem regular das maos e comportamentos positivos de higiene e monitore a sua

aceitacdo.

Certifique-se de que sabdo e dgua potavel estejam disponiveis em estacdes de lavagem das maos adequadas a

idade.

Incentive a lavagem frequente e completa (por pelo menos 20 segundos).
Coloque desinfetantes para as mados em banheiros, salas de aula, corredores e perto de saidas, sempre que

possivel.

Assegure-se de que haja banheiros ou vasos sanitarios adequados, limpos e separados para meninas e meninos.

2. Limpe e desinfete os edificios das escolas, salas de aula e, especialmente, as instalagGes de agua e saneamento,
pelo menos uma vez por dia, especialmente as superficies que sdo tocadas por muitas pessoas (grades, mesas de
refeicdo, equipamentos esportivos, macganetas de portas e janelas, brinquedos, materiais didaticos e pedagodgicos

etc.) .

3. Aumente o fluxo de ar e a ventilagdo sempre que o clima permitir (abra as janelas, use ar condicionado quando

disponivel, etc.).

4. Afixe cartazes encorajando boas praticas de higiene respiratéria e das maos.

Certifique-se de que o lixo seja removido diariamente e descartado de maneira segura.
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4. Formularios de notificacdo: guia de preenchimento

Estas notas visam fornecer orientagdo no preenchimento dos formularios. Sugere-se que as investigacGes
sejam divididas em equipes — estes podem incluir:

e uma Equipe de “notificacdao de caso”;

e uma Equipe de “notificagdo de contato”; e

* Uma equipe de “prontidao” quem faria a ligagdo com fontes de dados adicionais além do caso ou
contato, tais como hospitais, laboratdrios, etc.

Formulario Al: Formulario de notificagdo inicial de caso — para casos confirmados de COVID-19 (Dia 1)
e Formuldrio A2: Formuldrio de notificagdo de acompanhamento de caso — para casos confirmados de

COVID-19 (Dia 14)

Esses formuldrios devem ser preenchidos pela equipe de “Notificacdo de caso”.

Classificacdo final do caso

Notificagdo de caso/hospital

Dados do notificador

Notificador de caso

Dados do informante Informante

Dados do paciente Informante

Desfecho/status Informante Dados estatisticos, mortalidade, Médico
Generalista/hospital

Apresentando doenca Informante Prestador de cuidados de sadde/revisdo do

prontuario

Curso clinico/complicacBes

Informante/entrevista com o
profissional de saude

Revisdo de prontuarios

Interagdo com o sistema de
seguranga nacional

Informante/hospital

Sistema nacional de informagdo em saude
social

Resultados do teste de
referéncia

Laboratorio de andlises clinicas

Banco de dados do laboratério

InfecgBes bacterianas

Laboratorio de analises clinicas

Banco de dados do laboratério

Formulario B1: Formulario de notificagdo inicial de contato — para contatos préximos/casuais com casos
confirmados de COVID-19 (Dia 1)

Este formuldrio deve ser preenchido pela equipe de “Notificagdo de Contatos” e deve ser preenchido apds
o formulario de notificagdo de caso inicial (A1) ter sido preenchido pela equipe de “Notificagdo de caso”,
idealmente em 24 horas.

Dados do notificador Notificador do contato

Dados do informante Informante
Dados do contato Informante
Informacdo sobe a exposi¢do | Informante
Doenga em contatos Informante Prestador de cuidados de satude/revisdo do

prontuario
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Desfecho/status Informante Dados estatisticos, mortalidade, Médico
Generalista/hospital

Classificacdo do caso Notificador do contato
Testes viroldgicos Laboratério de andlises clinicas Banco de dados do laboratdrio
Historico médico Informante Prestador de cuidados de saide/Médico

Generalista/revisdo do prontuario

Formulario B2: Formulario de notificacgdo de acompanhamento de contato — para contatos préximos/ca-
suais com casos confirmados de COVID-19 (Dias 14 a 21)

Este formulario deve ser preenchido pela equipe de “Notificacdo de contatos”.

Secao Fontes Verificado em comparagdo a
Dados do notificador Notificador do contato
Dados do informante Informante

Classificacdo final do contato | Notificador do contato

Informacdo sobe a exposicdo | Informante

Doenca em contatos Informante Prestador de cuidados de satude/revisdo do
prontuario
Curso clinico/complicacGes Informante/entrevista com o Revisdo de prontuarios

profissional de saude

Testes viroldgicos Laboratorio de analises clinicas Banco de dados do laboratdrio

Formulario B3: Diario de sintomas para contatos proximos/casuais de casos confirmados de COVID-19
(Dias 1 a 14)

Este formulério deve ser preenchido pelos préprios contatos ou pelos pais/tutores/ responsaveis legais de
criangas.

Didrios de sintomas serdo fornecidos a cada contato préximo, para que eles registrem a presenca ou ausén-
cia de varios sinais ou sintomas por um periodo minimo de 14 dias apds a aplicacdo do questiondrio basico
(Formulario B1).

O modelo de didrio de sintomas fornecido é genérico. No contexto de um novo virus com apresentagao clini-
ca e espectro incertos, os didrios de sintomas podem ser ampliados para incluir vomitos, diarreia, dor abdo-
minal, etc., conforme o relevante, e podem ser alterados para incluir dados de sintomas por mais de 14 dias.
Caso o contato desenvolva algum desses sintomas, ele/ela devera informar a equipe de saude publica local.

Formulario C1: Formulario de notificagdo escolar (Dia 1)

Este formulario deve ser preenchido pela equipe de “Notificacdo de contatos”.

Secao Fontes Verificado em comparagao a
Dados do notificador Notificador do contato
Dados do informante Informante
Medidas em vigor Informante POP disponivel
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Anexo B: Modelos de termos de consentimento livre e esclarecido e auto-
rizacao

Termo de consentimento livre e esclarecido

COMENTARIO: Este modelo é dado como exemplo para adaptacdo pelo pais, se relevante e alinhado com os
requisitos éticos nacionais. Se nado estiver alinhado, o pais precisa verificar a relevancia do modelo.

ObservacgGes para os implementadores:

1. Observe que este é um modelo desenvolvido para auxiliar os investigadores na redagdo de
seus termos de consentimento livre e esclarecido (TCLEs). E importante que os investigadores
adaptem seus proprios TCLEs as exigéncias de suas investigacdes especificas e as regulamentagbes
institucionais e nacionais. O logotipo da instituicao deve constar do TCLE.

2. Otermo de consentimento livre e informado estd dividido em duas partes: a folha de informacdes e
o termo de consentimento.

3. Nao se preocupe com o tamanho deste modelo. Ele é longo apenas porque contém orientagdes
e explicagBGes que sdo para seu uso e que vocé nao incluird nos termos de consentimento livre e
esclarecido que desenvolvera e fornecera aos participantes de sua investigacao.

4. Este modelo inclui exemplos de perguntas-chave que podem ser feitas ao final de cada se¢do, o
gue pode garantir a compreensdo das informacées fornecidas, especialmente se a investigacao
for complexa. Esses sdo apenas exemplos e sugestGes, e os pesquisadores terdo que modificar as
perguntas dependendo de seus estudos.

5. Neste modelo:
— colchetes indicam onde as informacdes especificas devem ser inseridas;
— letras em negrito indicam se¢des ou texto que devem ser incluidos; e
— letras padrdo sdo usadas apenas para explicacdes para pesquisadores e ndo devem ser incluidas
em seus termos de consentimento.

MODELO NA PAGINA SEGUINTE
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[PAPEL TIMBRADO DA SUA INSTITUICAO]

[Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para ]

Nomeie o grupo de individuos para os quais este termo de consentimento foi redigido. Como a pesquisa
para um Unico projeto geralmente é realizada com varios grupos diferentes de individuos — por exemplo,
profissionais de saude, pacientes e pais de pacientes — é importante que vocé identifique a qual grupo esse
consentimento especifico se destina.

(por exemplo, este termo de consentimento livre e esclarecido é para pais de meninas e meninos adolescen-
tes que participam da investigagdo intitulada “Protocolo de investigagéo da transmissdo da doenga causa-
da pelo novo Coronavirus 2019 (COVID-19) em escolas e outras instituicdes de ensino”)

[Nome do investigador principal] [Nome da organizagdo]
[Nome do patrocinador]
[Nome e versao do Projeto]

Este Termo de Consentimento Livre e Esclarecido contém duas partes:

1. Folha de informag6es (para compartilhar informagoes sobre o estudo com vocé)
2. Termo de Consentimento (para assinaturas, se vocé concordar que seu filho pode participar) Vocé
recebera uma cépia do Formulario de Consentimento Livre e Esclarecido completo

Parte I: Folha de Informacgdes

Introdugao

Resumidamente, diga quem vocé é e explique que os esta convidando para que seus filhos participem da
investigacdo em andamento. Informe-os de que podem falar com qualquer pessoa com quem se sintam a
vontade para falar sobre a pesquisa e que tém tempo para refletir se desejam que seus filhos participem ou
ndo. Assegure aos pais que, se eles ndo entenderem alguma das palavras ou conceitos, vocé os explicara a
medida que forem preenchendo e que eles podem fazer perguntas naquele momento ou mais tarde.

Objetivo
Explicar em termos simples a razdo da pesquisa e o que se espera dos resultados. Explique por que vocé
precisa fazer a pesquisa com criancas.

Tipo de intervengao da pesquisa
Descreva resumidamente a intervencdo. Isso serd detalhado na secdo de procedimentos.

Selegao de participantes

Explique claramente por que vocé escolheu o filho/filha deles para participar deste estudo. Os pais podem
se perguntar por que seus filhos foram escolhidos para um estudo e podem ficar com medo, confusos ou
preocupados.

Participacao voluntaria

Indigue claramente que eles podem escolher se o filho/filha deles participara ou ndo e reafirme que nio
havera impacto académico ou de salde para a crianca se optarem por nao participar. Informe também que
a crianga também devera contribuir para a decisdo. Isso pode ser repetido e detalhado posteriormente no
formulario também. E importante deixar claro no inicio do formulario que a participacdo é voluntéria para
que as demais informacbes possam ser ouvidas neste contexto. Os participantes também podem estar mais
alertas no inicio.
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Procedimento
Explique o que estd envolvido em cada uma das etapas ou procedimentos. Indique quando a investigacdo
ocorrera e onde. Se houver enquetes, indique onde e como as pesquisas serdo coletadas e distribuidas.

Explique o tipo de perguntas que os participantes provavelmente responderdao nas entrevistas ou no ques-
tionario. Se as perguntas forem delicadas, reconheca isso, tente antecipar as preocupac¢des dos pais e as
respostas protetoras e lide com elas.

Duragao
Inclua uma declaracdo sobre os compromissos de tempo exigidos pelo estudo com relacdo a crianca e quais-
quer compromissos de tempo por parte dos pais. Inclua a duracdo do estudo e o acompanhamento, se
relevante.

Riscos e desconfortos
Explique quaisquer riscos ou desconfortos, incluindo a coleta de amostras de sangue e quaisquer limites de
confidencialidade.

Beneficios
Descreva quaisquer beneficios para os filhos deles, para a comunidade ou quaisquer beneficios que sdo es-
perados no futuro como resultado da pesquisa.

Compensagao

Declare claramente o que vocé fornecera aos participantes como resultado de sua participagdo. A OMS ndo
estimula incentivos além dos reembolsos por despesas incorridas como resultado da participagao na investi-
gacdo. As despesas podem incluir, por exemplo, despesas de viagem e reembolso por tempo perdido. O valor
deve ser determinado de acordo com a legislacdo dos paises.

Confidencialidade:

Explique como a equipe de investigagdo manterd a confidencialidade dos dados, especialmente no que
diz respeito as informacGes sobre o participante. Descreva todos as limitacdes que existem com relagdo a
confidencialidade.

Compartilhamento dos resultados da pesquisa

Inclua uma declaragdo indicando que as descobertas individuais serdo compartilhadas com o participante e
as descobertas gerais da investigacdo serdo compartilhadas em tempo habil com a escola. No que tange o
compartilhamento acima, todas as informacdes confidenciais permanecerao confidenciais. Caso tenha um
plano e um cronograma para o compartilhamento de informagées, inclua os detalhes. Informe também aos
pais que as conclusGes gerais da investigacdo serdo compartilhadas de forma mais ampla, por exemplo, por
meio de publicacdes e congressos, novamente com a condi¢do de que as informacgdes confidenciais perma-
necerdo confidenciais.

Direito de recusa ou desisténcia

Explique novamente a natureza voluntdria do consentimento — um participante pode se recusar a participar
ou desistir da investigacdo, sem justificativa, a qualquer momento, informando este fato a um dos membros
da equipe de investigacdo. Explique também que o filho deverad concordar — ou autorizar — e que as preocu-
pacoes e desejos da crianca serdo levados muito a sério.

Se um participante decidir desistir, precisa informar a equipe de investigacdo o mais rapido possivel. Qualquer uma
das amostras e dados remanescentes previamente coletados serdo descartados, exceto no caso de o participante
informar a equipe de investigacdo que eles podem ser mantidos para os fins desta investigacdo especifica.

Quem Contatar
Fornega o nome e as informac¢Oes de contato de alguém que esteja envolvido, informado e acessivel (uma

pessoa local que possa realmente ser contatada. Indique também se a proposta foi aprovada e como.
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PARTE II: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Esta secdo pode ser redigida na primeira pessoa. Deve incluir algumas breves declaraces sobre a pesquisa
e a isso deve-se seguir uma declaragao semelhante a que esta em negrito abaixo. Caso o participante seja
analfabeto, mas dé consentimento verbal, uma testemunha devera assinar. Um pesquisador ou a pessoa que
esta preenchendo o termo de consentimento livre e esclarecido devera assinar cada termo consentimento.
Como o termo é parte integrante da folha de informagdes e ndo um documento independente, a diagrama-
¢do ou desenho do formuldrio deve refletir isso.

Eu li as informacgdes anteriores ou elas foram lidas para mim. Tive a oportunidade de fazer perguntas sobre o
termo e todas as perguntas que fiz foram respondidas de forma satisfatéria. Consinto voluntariamente que

meu filho tome parte nesse estudo como um participante.

Nome em letra de forma dos pais ou responsaveis

Assinatura dos Pais ou Responsaveis

Data [/

dia/més/ano

Se analfabeto

Uma testemunha alfabetizada deve assinar (se possivel, essa pessoa deve ser escolhida pelo participante
e ndo deve ter nenhuma ligagdo com a equipe de pesquisa). Os participantes analfabetos também devem
incluir a impressao digital.

Testemunhei a leitura precisa do termo de consentimento para os pais do participante em potencial e eles
tiveram a oportunidade de fazer perguntas. Confirmo que o participante deu sua autorizacao livremente.

Nome da testemunha em letra de forma E Impressdo digital do participante

Assinatura da testemunha

Data / /[

dia/més/ano
Declarag¢do do pesquisador/pessoa que obteve o consentimento

Eu li com precisdo a folha de informacdes para os pais do participante em potencial e, da melhor maneira
possivel, certifiquei-me de que entendem que o seguinte sera feito:

Confirmo que os pais tiveram a oportunidade de fazer perguntas sobre o estudo, e todas as perguntas feitas
por eles foram respondidas corretamente e de acordo com toda a minha capacidade. Confirmo que o indivi-
duo ndo foi coagido a dar sua autorizacdao e que sua autorizacao foi dada de forma livre e voluntaria.
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Uma cépia deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi fornecida aos pais ou responsavel pelo
participante

Nome do Pesquisador/pessoa que obteve o consentimento em letra de forma

Um Termo de Autorizacgdo livre e esclarecida ira OU ndoird ser preenchido.
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Termo de autorizagdo livre e esclarecida (para criancas/menores de idade)

COMENTARIO: Este modelo é dado como exemplo para adaptacdo pelo pais, se relevante e alinhado com os
requisitos éticos nacionais. Se nado estiver alinhado, o pais precisa verificar a relevancia do modelo.

ObservacgGes para os implementadores:

1.

Observe que este é um modelo desenvolvido para auxiliar os investigadores na redacdo de seus
termos de consentimento livre e esclarecido (TCLEs). E importante que os investigadores adaptem
seus préprias TCLEs ao modelo e aos requisitos de seu estudo especifico. O logotipo da instituicdo
deve constar do TCLE.

o termo de consentimento.

Nao se preocupe com o tamanho deste modelo. Ele é longo apenas porque contém orientacdes
e explicagBes que sdo para seu uso e que vocé ndo incluird nos termos de consentimento livre e
esclarecido que desenvolvera e fornecera aos participantes de sua investigacao.

Este modelo inclui exemplos de perguntas-chave que podem ser feitas no final de cada secao,

de forma a garantir a compreensdo das informagdes fornecidas, especialmente se a investigagao
for complexa. Esses sdo apenas exemplos e sugestdes, e os pesquisadores terdo que modificar as
perguntas dependendo de seus estudos.

Neste modelo:

— colchetes indicam onde as informacdes especificas devem ser inseridas;

— letras em negrito indicam se¢Bes ou texto que devem ser incluidos; e

— letras padrdo sdo usadas apenas para explica¢des para pesquisadores e ndo devem ser incluidas
em seus termos de consentimento.

MODELO NA PAGINA SEGUINTE

. O termo de consentimento livre e informado estd dividido em duas partes: a folha de informagdes e
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[PAPEL TIMBRADO DA SUA INSTITUICAO]

O Termo de Autorizacdo Livre e Esclarecida ndo substitui o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
assinado pelos pais ou responsaveis. A autorizagdo é adicional ao consentimento e sinaliza a vontade de
cooperacao da crianc¢a no estudo.

[Termo de Autorizacao Livre e Esclarecida para ]

Nomeie o grupo de individuos para os quais este termo de autorizagao foi redigido. Como a pesquisa para um
Unico projeto é frequentemente realizada em varios grupos diferentes de individuos — por exemplo, criangas
com malaria, criancas sem malaria, alunos — é importante que vocé identifique a qual grupo se destina cada
autorizagao especifica.

(por exemplo, este termo de consentimento livre e esclarecido é para pais de meninas e meninos adolescen-
tes que participam da investigagdo intitulada “Protocolo de investigagGo da transmissdo da doenga causa-
da pelo novo coronavirus 2019 (COVID-19) em escolas e outras instituicbes de ensino”)

[Nome do investigador principal] [Nome da organizagdo]
[Nome do patrocinador]
[Nome e versao do Projeto]

Este termo de autorizagao livre e esclarecida tem duas partes:
1. Folha de informagdes (compartilha informagdes sobre o estudo com vocé)
2. Termo de Autoriza¢ao (é aqui que vocé assina se concordar em participar) Vocé recebera uma
copia do Termo de Autorizagio completo

Parte I: Folha de Informacgoes

Introdugao

Esta é uma breve introducdo para garantir que a crianca saiba quem vocé é e que esta é uma investigacao
para entender a dissemina¢do da COVID-19 no ambiente escolar. Informe seu nome, diga o que vocé faz e
diga claramente que esta realizando a investigacdo. Informe a crianga que vocé falou com seus pais e que o
consentimento dos pais também é necessario. Instrua-os no sentido de que podem falar com qualquer pes-
soa que escolherem sobre a pesquisa antes de tomarem uma decisao.

Objetivo: Por que vocé esta fazendo essa pesquisa?
Explique o propdsito da pesquisa em termos simples e claros.

Escolha dos participantes: Por que vocé esta me perguntando?
As criangas, assim como os adultos, gostam de saber por que estdo sendo convidadas a participar da pesqui-
sa. E importante abordar quaisquer medos que possam ter sobre o motivo pelo qual foram escolhidas.

A participagdo é voluntaria: Eu tenho que fazer isso?

Declare claramente e em linguagem adequada para criancas que a escolha de participar é da crianca e as-
segure-as de que nao havera impacto académico ou de salde se elas decidirem ndo participar. Se houver
a possibilidade de que a sua decisdo de ndo participar possa ser anulada pelo consentimento dos pais, isso
deve ser declarado de forma clara e simples.

Eu verifiquei com a crianca e ela entende que a participagdo é voluntaria (inicial)
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Procedimentos: O que vai acontecer comigo?
Explique os procedimentos e qualquer terminologia médica em linguagem simples. Concentre-se no que se
espera da crianca. Descreva qual parte da pesquisa é experimental.

Eu verifiquei com a crianga e ela entendeu os procedimentos (inicial))

Riscos: Isso é ruim ou perigoso para mim?
Expligue todos os riscos usando uma linguagem simples e clara.

Desconfortos: Vai doer?

Se houver algum desconforto, indique-o de forma clara e simples. Declare que eles devem contar a vocé e/
ou aos pais se estiverem doentes, sentirem desconforto ou dor. Aborde aquelas que possam ser algumas das
preocupacdes da crianga, por exemplo, faltar a escola ou dar despesas extras para os pais.

Eu verifiquei com a crianga e ela entende os riscos e desconfortos (inicial)

Beneficios: Alguma coisa boa vai acontecer comigo?
Descreva quaisquer beneficios para a crianca.

Eu verifiquei com a crianca e ela entende os beneficios (inicial)

Compensacao: Eu ganho algo por estar na pesquisa?

Mencione quaisquer reembolsos ou formas de agradecimento que serdo fornecidos. Quaisquer presentes
dados a criancas devem ser pequenos o suficiente para ndo serem considerados um incentivo ou motivo para
participar. A OMS nado estimula incentivos além dos reembolsos por despesas incorridas como resultado da
participacdo na investigacdo. As despesas podem incluir, por exemplo, despesas de viagem e reembolso por
tempo perdido. O valor deve ser determinado de acordo com a legislagdo dos paises.

Confidencialidade: Todo mundo vai saber disso?
Explique o que significa confidencialidade em termos simples. Indique quaisquer limitacGes a confidenciali-
dade. Indique o que seus pais irdo ou ndo saber.

Compensagao: O que acontece se eu me machucar?
Descreva, dentro da capacidade de compreensdo da crianga, e explique que os pais receberam mais
informacoes.

Compartilhamento das descobertas: Vocé vai me dizer os resultados?

Descreva, dentro da capacidade de compreensao da crianga, que as descobertas relacionadas a ela, bem
como as descobertas gerais da investigacdo, serdo compartilhadas em tempo habil, mas que as informacgdes
confidenciais permanecerdo confidenciais. Caso tenha um plano e um cronograma para o compartilhamento
de informacgdes, inclua os detalhes. Diga também a crian¢a que a pesquisa sera compartilhada de forma mais
ampla, ou seja, em um livro, revista cientifica, congressos, etc..

Direito de recusa ou desisténcia: Posso escolher ndo participar da pesquisa? Posso mudar de
ideia?

Vocé pode querer enfatizar novamente que a participa¢do € voluntaria e quaisquer limitacGes a este respei-
to. A crianca pode se recusar a participar ou desistir da investigacdao, sem justificativa, a qualquer momento,
informando este fato a um dos membros da equipe de investigagao.

Se um participante decidir desistir, precisa informar a equipe de investiga¢cdo o mais rapido possivel. Qualquer
uma das amostras e dados remanescentes previamente coletados serdo descartados, exceto no caso de o
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participante informar a equipe de investigacdo que eles podem ser mantidos para os fins desta investigacdo
especifica.

Quem Contatar: Com quem posso falar ou a quem posso fazer perguntas?

Liste e fornecga as informagdes de contato daquelas pessoas que a crianga pode contatar facilmente (uma
pessoa local que possa realmente ser contatada). Diga a crianga que ela também pode conversar com quem
guiser sobre isso (o proprio médico, um amigo da familia, um professor).

Se vocé decidir fazer parte desta pesquisa, também lhe darei uma copia deste papel para
guardar com vocé. Vocé pode pedir a seus pais que cuidem dela, se quiser.

Vocé pode me fazer mais perguntas sobre qualquer parte da investigacdo, se quiser. Vocé tem alguma
pergunta?

PARTE Il. Termo de Autorizacao Livre e Esclarecida

Esta se¢do pode ser redigida na primeira pessoa. Deve incluir algumas breves declara¢des sobre a pesquisa
e a isso deve-se seguir uma declaracdao semelhante a que estd identificada como ‘redac¢do sugerida’ abaixo.
Se a crianca for analfabeta, mas der autorizacdao verbal, uma testemunha deve assinar em seu lugar. Um
pesquisador ou a pessoa que analisar a autorizacdo livre e esclarecida com a crianca deve assinar todas as
autorizagdes.

Eu li essas informacdes (ou as informacdes foram lidas para mim). Tive minhas perguntas respondidas e sei
que posso fazer perguntas mais tarde, se as tiver.

Eu concordo em participar da pesquisa.

ou

Eu ndo desejo fazer parte da pesquisa e eu ndo assinei a autorizagao abaixo. (rubricado
pela crianga/menor)

Somente se a crianga autorizar:

Nome da crianga em letra de forma

Assinatura da crianca

Data / /[

dia/més/ano

Se analfabeta:

Uma testemunha alfabetizada deve assinar (se possivel, essa pessoa deve ser escolhida pelo participante
e ndo deve ter nenhuma ligacdo com a equipe de pesquisa). Os participantes analfabetos também devem
incluir a impressao digital.

Testemunhei a leitura precisa do termo de autorizacdo para a crianca e ela teve a oportunidade de fazer per-
guntas. Confirmo que o participante deu sua autorizagao livremente.
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E Impressdo digital do participante
Nome da testemunha em letra de forma (outra sem ser os pais)

Assinatura da testemunha

Data / /

dia/més/ano

Fiz a leitura precisa do termo de autorizacao, ou testemunhei a sua leitura ao participante em potencial e o in-
dividuo teve a oportunidade de fazer perguntas. Confirmo que o individuo deu a sua autorizacdo livremente.

Nome do pesquisador em letra de forma

Assinatura do pesquisador

Data / /

dia/més/ano

Declarag¢do do pesquisador/pessoa que obteve o consentimento

Eu li com precisdo a folha de informagdes para os pais do participante em potencial e, da melhor maneira
possivel, certifiquei-me de que entendem que o seguinte sera feito:

Confirmo que a crianga teve a oportunidade de fazer perguntas sobre o estudo, e todas as perguntas feitas
por ela foram respondidas corretamente e de acordo com toda a minha capacidade. Confirmo que o indivi-
duo ndo foi coagido a dar sua autorizacdo e que sua autorizacao foi dada de forma livre e voluntaria.

Uma cdpia deste termo de autorizagao foi fornecida ao participante.

Nome do pesquisador/pessoa que obteve a autorizacdo em letra de forma

Assinatura do pesquisador/pessoa que obteve o consentimento

Data / /
dia/més/ano
Cépia fornecida ao participante (rubricado pelo pesquisador/assistente)
Os pais/responsaveis assinaram um consentimento livre N3o (rubricado pelo pesquisador/assistente)
e esclarecido Sim
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Outros termos de consentimento possiveis, caso a investiga¢do exija armazenamento e uso
futuro de amostras

COMENTARIO: Este modelo é dado como exemplo para adaptacdo pelo pais, se relevante e alinhado com os
requisitos éticos nacionais. Se ndo estiver alinhado, o pais precisa verificar a relevancia do modelo.

Observacgdes para os implementadores:

1. Observe que este é um modelo desenvolvido para auxiliar os investigadores na redacdo de
seus termos de consentimento livre e esclarecido (TCLEs). E importante que os investigadores
adaptem seus proprios TCLEs as exigéncias de suas investiga¢des especificas e as regulamentagbes
institucionais e nacionais. O logotipo da instituicao deve constar do TCLE.

2. O termo de consentimento livre e informado esta dividido em duas partes: a folha de informacdes e
o termo de consentimento.

3. Nao se preocupe com o tamanho deste modelo. Ele é longo apenas porque contém orientacdes
e explicagBGes que sdo para seu uso e que vocé nao incluird nos termos de consentimento livre e
esclarecido que desenvolverd e fornecera aos participantes de sua investigacao.

4. Este modelo inclui exemplos de perguntas-chave que podem ser feitas no final de cada secdo,
de forma a garantir a compreensdo das informacdes fornecidas, especialmente se a investigacdo
for complexa. Esses sdo apenas exemplos e sugestdes, e os pesquisadores terdo que modificar as
perguntas dependendo de seus estudos.

5. Neste modelo:
— colchetes indicam onde as informacdes especificas devem ser inseridas;
— letras em negrito indicam se¢Ges ou texto que devem ser incluidos; e
— letras padrdo sdo usadas apenas para explicacGes para pesquisadores e ndo devem ser incluidas
em seus termos de consentimento.

MODELO NA PAGINA SEGUINTE
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Consentimento Adicional para [Nome do Projeto]

(por exemplo, este termo de consentimento livre e esclarecido é para pais de meninas e meninos adolescen-
tes que participam da investigacdo intitulada “Protocolo de investigagdo da transmisséGo da doenc¢a causa-
da pelo novo coronavirus 2019 (COVID-19) em escolas e outras instituicbes de ensino”)

Este Termo de Consentimento consiste em duas partes:

¢ Folha de informagodes (para compartilhar informag6es sobre as amostras nao utilizadas com vocé)
e Termo de Consentimento (para registrar sua autorizacdo) Vocé recebera uma cépia completa do
Termo de Consentimento

Parte I. Folha de Informagoes

Explique que vocé estd querendo autorizacdo para armazenar as amostras ndo utilizadas para possivel uso
futuro em sua prdpria pesquisa ou na pesquisa de outra pessoa. Informe que eles precisam tomar algumas
decisdes sobre a amostra de sangue/tecido/escarro porque vocé recebeu permissdo apenas para usa-la na
pesquisa atual.

Explique que as vezes as pessoas ndo querem que suas amostras sejam usadas para pesquisas em areas
com as quais possam nao concordar, por exemplo, pesquisas sobre o controle da natalidade ou tecnologia
reprodutiva. Use termos simples para explicar as possibilidades de pesquisa. Caso a pesquisa genética seja
uma possibilidade, explique o que é isso e quaisquer implicacGes para eles. Informe que eles podem dizer
gue ndo querem a amostra deles usada de uma determinada maneira, ou que ndao querem que a amostra
deles seja usada.

Informe o participante que, no momento, os pesquisadores podem rastrear qual amostra de sangue/teci-
do/escarro pertence ao participante. Na maioria dos casos, o participante deve decidir se deseja deixar os
pesquisadores manterem a amostra, mas eliminarem todas as informacgdes de identificacdao, ou se eles se
sentem confortdveis com os pesquisadores sabendo de quem é a amostra. Explique os riscos e beneficios de
cada uma dessas opgdes. Informe o participante das obrigacdes do pesquisador nos casos em que a amostra
permanece vinculada. Essas obriga¢des incluem informar o participante dos resultados que tém relevancia
clinica imediata.

Informe aos participantes que a amostra deles ndo sera vendida com fins lucrativos e que qualquer pesquisa
que use a amostra tera sido aprovada.

Direito de recusa ou desisténcia
Informe o participante que ele pode desistir da permissdo a qualquer momento e forne¢a o nome, endereco
e numero da pessoa e instituicdo patrocinadora para contato.

Explique que o participante pode se recusar a permitir que as amostras sejam mantidas ou colocar restri¢cGes
relativas as amostras sem perda de beneficios e que o estudo da pesquisa atual ndo sera afetado de nenhu-

ma forma.

Confidencialidade
Explique resumidamente como a confidencialidade sera mantida, incluindo quaisquer limitagoes.

Vocé pode me fazer mais perguntas sobre qualquer parte das informacgdes fornecidas acima, se desejar. Vocé
tem alguma pergunta?
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Parte Il. Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Se algum dos (TIPOS DE AMOSTRA, ou seja, sangue, tecido) que forneci para este projeto de pesquisa nao for
utilizado ou sobrar quando o projeto for concluido (Marque uma alternativa de cada uma das caixas a seguir)

O Desejo que minha amostra de [TIPO DE AMOSTRA] seja destruida imediatamente.
O Quero que minha amostra de [TIPO DE AMOSTRA] seja destruida apds anos.
0O Dou permissdo para que minha amostra de [TIPO DE AMOSTRA] seja armazenada indefinidamente

E (se a amostra for armazenada)

O Dou permissdo para que minha amostra de (TIPO DE AMOSTRA) seja armazenada e usada em pesquisas futuras,
mas apenas no mesmo assunto do projeto de pesquisa atual: [fornecer o nome da pesquisa atual]

O Dou minha permissdo para que minha amostra de [TIPO DE AMOSTRA] seja armazenada e usada em pesquisas
futuras de qualquer tipo que tenham sido devidamente aprovadas

O Dou permissdo para que minha amostra de [TIPO DE AMOSTRA] seja armazenada e usada em pesquisas futuras,
exceto para pesquisas sobre [NOME TIPO DE PESQUISA]

E

O N&o quero que minha identidade seja mantida com minha amostra de
O Quero que minha identidade seja mantida com minha amostra

Eu li as informagdes ou elas foram lidas para mim. Tive a oportunidade de fazer perguntas e todas as minhas
perguntas foram respondidas de forma satisfatdria. Autorizo voluntariamente que minhas amostras sejam
armazenadas da maneira e para os fins indicados acima.

Nome do participante em letra de forma

Assinatura do participante

Data / /

dia/més/ano

Se analfabeto

Uma testemunha alfabetizada deve assinar (se possivel, essa pessoa deve ser escolhida pelo participante
e ndo deve ter nenhuma ligagcdo com a equipe de pesquisa). Os participantes analfabetos também devem
incluir a impressdo digital.

Testemunhei a leitura precisa do termo de consentimento para o participante em potencial e ele teve a
oportunidade de fazer perguntas. Confirmo que o participante deu sua autorizagao livremente.

Nome da testemunha em letra de forma E Impressado digital do participante

Assinatura da testemunha

Data / /

dia/més/ano
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Declarag¢do do pesquisador/pessoa que obteve o consentimento

Eu li com precisdo a folha de informacdes para os pais do participante em potencial e, da melhor maneira
possivel, certifiquei-me de que entendem que o seguinte sera feito:

Confirmo que o participante teve a oportunidade de fazer perguntas sobre a natureza e modo de armaze-
namento das amostras e que todas as perguntas feitas por ele foram respondidas corretamente e de acordo
com toda a minha capacidade. Confirmo que o individuo ndo foi coagido a dar sua autorizacdo e que sua
autorizacdo foi dada de forma livre e voluntaria.

Uma cépia deste TCLE foi fornecida ao participante.

Nome do pesquisador/pessoa que obteve o consentimento em letra de forma

Assinatura do pesquisador/pessoa que obteve o consentimento

Data / [/

dia/més/ano

© Organizagao Pan-Americana da Saude 2021.
Alguns direitos reservados. Esta obra esta disponivel sob a licenga CC BY-NC-SA 3.0 I1GO.

Numero de referéncia: OPAS-W/BRA/FPL/COVID-19/21-0006
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