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NOTA AOS LEITORES

Esta obra apresenta os resultados de um processo rapido de elaboracao de diretrizes.
As informacodes incluidas nestas diretrizes refletem as evidéncias disponiveis até a
data de publicacdo deste documento. As informacdes e as recomendacdes sao
baseadas nas evidéncias disponiveis e na sua qualidade (sistema GRADE) na data da
publicacdo. No entanto, reconhecendo que ha numerosas pesquisas em andamento,
a Organizacdo Pan-Americana da Saude atualizara periodicamente as evidéncias e as
recomendacdes correspondentes.
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Sobostermosdestalicenca, este trabalho pode sercopiado,
redistribuido e adaptado para fins ndo comerciais, desde
gue o novo trabalho seja emitido usando a mesma licenca
Creative Commons ou equivalente e seja apropriadamente
citado. Em qualquer uso deste trabalho, ndo deve haver
sugestao de que a Organizacdo Pan-Americana da Saude
(OPAS) endosse qualquer organizacao, produto ou servico
especifico. O uso do logotipo da OPAS nao é permitido.

Todas as precaucoes razodveis foram tomadas pela OPAS
para verificar as informacdes contidas nesta publicacio.
No entanto, o material publicado estd sendo distribuido
sem garantia de qualquer tipo, expressa ou implicita. A
responsabilidade pela interpretacdo e uso do material é
do leitor. Em nenhum caso a OPAS sera responsavel por
danos decorrentes de seu uso.
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OBJETIVOS E POPULACAO-ALVO

Estas diretrizes de pratica clinica foram elaboradas com o objetivo de fornecer recomendacoes
para o manejo de pacientes com COVID-19 leve e moderada, bem como de pessoas com risco de
infeccao pelo SARS-COV-2 na América Latina e no Caribe.

A populacdo-alvo é constituida por pessoas com risco de infeccao por COVID-19 e pacientes com
suspeita ou diagnostico confirmado de COVID-19 leve ou moderada. De acordo com a Organizacao
Mundial da Saude (OMS), é importante identificar os sintomas associados com o quadro clinico
inicial de infeccao por SARS-COV-2 e com COVID-19 leve ou moderada conforme o quadro abaixo:

Os sinais e os sintomas iniciais da COVID-19 sao varios.

Amaioria dos pacientes apresentam febre (83%-99%), tosse (59%-82%), fadiga
(44%-70%), reducdo do apetite (40%-84%), dispneia (31%-40%) e mialgias
(11%-35%). Também foi descrita a presenca de sintomas inespecificos como
dor de garganta, congestao nasal, cefaleia, diarreia, nduseas e vomitos. Além
disso, foi observada a perda da sensibilidade olfativa (anosmia) ou gustativa
(ageusia) antes do aparecimento dos sintomas respiratorios.

Em particular, os idosos e os pacientes com imunossupressao podem, no inicio,
apresentar sintomas atipicos como fadiga, alteracdo do nivel de consciéncia,
reducao da mobilidade, diarreia e perda do apetite ou estado de confusao
Quadro clinico (delirio), sem que haja febre.

Os sintomas da COVID-19 podem ficar sobrepostos a outros sintomas como
dispneia, alguns sintomas gastrintestinais ou fadiga, devido as adaptacoes
fisiologicas nas gestantes, a eventos adversos na gravidez ou a outras doencgas,
como a maldaria.

Na populacao infantil, a febre ou a tosse podem ser menos frequentes que
nos adultos.

Fonte: Organizacdo Mundial da Saude. COVID-19 Clinical management:
living guidance. Genebra: OMS; 2021. Disponivel em: https:/www.who.int/
publications/i/item/WHO-2019-nCoV-clinical-2021-1.
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A OMS apresenta as seguintes definicdes para pacientes com COVID-19 leve e moderada (OMS,
2021):

Pacientes sintomaticos que satisfazem os critérios de definicao de caso
de COVID-19 e nao apresentam sinais de pneumonia viral nem de
hipoxia.

Doenca leve

Os pacientes nao apresentam dificuldade respiratéria nem dispneia, e
as imagens diagndsticas sao normais.

Adolescente ou adulto com sinais clinicos de
pneumonia (febre, tosse, dispneia, respiracao
rapida), mas sem sinais de pneumonia grave,
inclusive com SpO2 2 90% respirando arambiente.

Crianca com sinais clinicos de pneumonia
nido grave (tosse ou dificuldade respiratéria e
respiracao rapida ou retracdo muscular) e sem
sinais de pneumonia grave.

Respiracdo rapida (medida em respiracoes/min):
e <2 meses: 260.

e 2-12 meses: 250.

¢ 1-5 anos: 240.

Doenca moderada Pneumonia Embora o diagnéstico possa ser clinico, os
estudos por imagens do térax (radiografia, TAC
e ecografia) podem ser Uteis para o diagnostico
e a identificacdo ou exclusdao de complicacoes
pulmonares.

Os pacientes apresentam SpO2 294% ao nivel do
mar e sob temperatura ambiente (em pacientes
com niveis de saturacdo normais na linha base).

Fonte: Organizacdo Mundial da Saude. COVID-19
Clinical management: living guidance. Genebra:
OMS; 2021. Disponivel em: https:/www.who.
int/publications/i/item/WHQO-2019-nCoV-
clinical-2021-1.
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ALCANCE E USUARIOS

Estas diretrizes de pratica clinica fornecem recomendacdes baseadas em
evidéncia para 1) a profilaxia de pessoas com risco de serem infectadas
pelo SARS-COV-2; 2) a identificacdo de marcadores e dos fatores de
risco de mortalidade dos pacientes com COVID-19 leve ou moderada; 3)
a triagem de COVID-19; 4) o manejo no domicilio; 5) o uso de imagens
diagnésticas para orientar o manejo; 6) o tratamento farmacolégico; 7) o
uso de suplementos; 8) a profilaxia com anticoagulantes; e 9) os critérios
de acompanhamento e de alta médica.

As recomendacdes sdo dirigidas a todos os profissionais de saude que
atendam aos pacientes nos servicos de emergéncias e na atencao primaria
(clinicos gerais, especialistas em medicina de urgéncia, pneumologia, clinica
médica, medicina familiar e infectologia, bem como terapeutas respiratérios
e fisicos, pessoal de enfermaria e quimicos farmacéuticos, entre outros). As
recomendacoes sao dirigidas aos responsaveis pela tomada de decisoes e
aos membros de entidades governamentais relacionadas ao controle de
pacientes com COVID-19.

Estas diretrizes ndo abordam aspectos relacionados a nutricio e ao
controle de complicacdes. No entanto, o manejo dos pacientes em estado
critico é tratado no Guia para o cuidado de pacientes adultos criticos com
coronavirus (COVID-19) nas Américas, publicado pela OPAS, disponivel em
https://iris.paho.org/handle/10665.2/54432.
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METODOLOGIA

Estas diretrizes foram elaboradas segundo os métodos GRADE de
elaboracao das diretrizes da Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS)
e da Organizacdo Mundial da Saude (OMS).

Para tanto, foi formado um grupo de elaboracao multidisciplinar composto
por especialistas em medicina de urgéncia, infectologia, anestesiologia,
pediatria, pneumologia, epidemiologia, medicina intensiva, medicina geral
e salide publica. A coordenacao técnica e metodoldgica esteve a cargo de
especialistas da OPAS.

Foi realizado um processo de selecao das perguntas a serem incluidas nas
diretrizes, que contou com o apoio do grupo de elaboracdo. Foi realizada
uma busca sistematica da literatura disponivel e foi selecionada a evidéncia
para todas as perguntas PICO (Populacdo, Intervencdo, Comparador,
Desfecho). Posteriormente, foi avaliada a qualidade dos estudos incluidos
e foram criados os perfis de evidéncia GRADE.

Em seguida, foi realizada uma reuniao virtual com um painel de especialistas
ibero-americanos para formular as recomendacdes, considerando o
contexto de implementacado regional. Todos os membros do grupo de
elaboracao das diretrizes assinaram um formulario de declaracdo de
conflito de interesses, que foi analisado pelo grupo de orientacdo das
diretrizes.

Os detalhes da metodologia podem ser consultados na versdao ampliada
das diretrizes.

ATUALIZACAO CONTINUA
DAS DIRETRIZES

Estas diretrizes se encontram em processo continuo de atualizacao
da evidéncia (guia vivo), a fim de proporcionar as recomendacbes mais
atualizadas para o manejo de pacientes com quadro leve ou moderado de
COVID-19 e, em especial, para as possiveis intervencoes de tratamento
farmacolégico.
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RESUMO DAS RECOMENDACOES

Como usar estas diretrizes

Cada pergunta clinica apresenta um grupo de recomendacdes e de boas praticas que oferecem
orientacdes para o manejo dos pacientes com quadro leve ou moderado de COVID-19.

Todas as recomendacdes sao acompanhadas pela qualidade da evidéncia segundo o sistema

GRADE:

QUALIDADE DA EVIDENCIA

CARACTERISTICAS

(X X X BAlc]

E muito pouco provavel que novos estudos mudem a confianca que se
tem no resultado estimado.

® ® ® () Moderada

E provavel que novos estudos tenham um impacto importante na
confianca que se tem no resultado estimado e que possam modificar
o resultado.

® ® ) O Baixa

E muito provavel que novos estudos tenham um impacto importante na
conflanca que se tem no resultado estimado e que possam modificar o
resultado.

® O O O Muito baixa

Qualquer resultado estimado é muito incerto.

As recomendacoes incluem a forca da recomendacao segundo o sistema GRADE:

Forca da recomendacao

Significado

FORTEMENTE A FAVOR

As consequéncias desejaveis claramente se sobrepdem as
indesejaveis. B
RECOMENDA-SE AADOCAO

CONDICIONALMENTE A FAVOR

As consequéncias desejaveis provavelmente se sobrepdem as
indesejaveis. }
SUGERE-SE AADOCAO

As consequéncias indesejaveis provavelmente se sobrepdem as
desejaveis. 3 )
SUGERE-SE A NAO ADOCAO

FORTEMENTE CONTRA

I

As consequéncias indesejaveis claramente se sobrepdem as
desejaveis.
NOT RECOMMENDED

Ponto de boa pratica.
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RESUMO DAS RECOMENDACOES

PERGUNTA1

QUAL A EFICACIA E A SEGURANGA DOS TRATAMENTOS PROFILATICOS NAS PESSOAS COM
RISCO DE INFECGCAO PELO SARS-COV-2?

“ RECOMENDACAO

IRecomenda-se ndo usar nenhum medicamento para a profilaxia de pessoas com risco de
a infeccao pelo SARS-COV-2, exceto no contexto dos ensaios clinicos.

Recomendacao FORTE. Qualidade da evidéncia: moderada e muito baixa

QUESTION 2

QUAIS SAO OS FATORES E OS MARCADORES PROGNOSTICOS DE MORTALIDADE NOS
PACIENTES COM COVID-19 GRAVE?

m RECOMENDACAO

Para o manejo clinico dos pacientes com COVID-19 leve e moderada (inclusive de gestantes),
recomenda-se levar em consideracdo pelo menos um dos seguintes fatores de risco para a
progressao da doenca: idosos, presenca de mais de uma comorbidade, hipertensao, obesidade,
diabetes, doenca cardiovascular, doenca pulmonar crénica, doenca renal cronica, doenca
hepatica cronica, doenca cerebrovascular, trombocitopenia, ser fumante ativo, ma nutricao
em pacientes geriatricos, cAncer e doencas que causam imunodeficiéncia.

Recomendacao FORTE. Qualidade da evidéncia: moderada e baixa

Para o manejo clinico dos pacientes pediatricos com COVID-19, recomenda-se levar em
consideracao como indicadores de progressao da doenca a presenca de febre persistente,
e diarreia, dor abdominal, nduseas ou vomitos, bem como o estado neurolégico, as variacdes na

frequéncia cardiaca (em especial bradicardia, de acordo com a idade) e a baixa saturacido de
oxigénio (de acordo com a idade e a altitude).

Recomendacao FORTE. Qualidade da evidéncia: muito baixa
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CoVvID-19

Nao ha evidéncia, de qualidade, que dé sustentacdo ao uso das escalas prognésticas.
Dependendo da disponibilidade e das diretrizes institucionais, o painel considera que
podem ser empregadas para orientar os profissionais da salde, preferencialmente, as
escalas progndsticas que tenham sido validadas no ambiente local e que sejam voltadas aos
pacientes com COVID-19 que apresentam fatores de risco de progressao da doenca para
que sejam encaminhados aos servicos de satde. E importante que os profissionais de satide
sejam capacitados para utilizar a escala selecionada e que considerem que essas escalas ndo
substituem o juizo clinico.

PERGUNTA 3

QUAL ESTRATEGIA DE TRIAGEM DEVE SER UTILIZADA NOS PACIENTES COM COVID-19?

N.°

RECOMENDAGAO

Paraqueaclassificacdosejafeitade maneiraadequada, recomenda-se que sejamimplementados
protocolos institucionais para a triagem dos pacientes com diagnéstico suspeito de COVID-19
ou confirmacao da doenca.

A OPAS publicou um Algoritmo de controle de pacientes com suspeita de infeccdo pelo SARS-CoV-
2 na atencdo primdria e em zonas remotas da Regido das Américas.

PERGUNTA 4

QUAL A UTILIDADE DOS TESTES DIAGNOSTICOS NA ORIENTACAO E NO MANEJO DOS
PACIENTES COM COVID-19?

N.°

RECOMENDACAO

Em pacientes com suspeita de COVID-19, ou com diagndstico confirmado, que apresentem
sintomas leves associados a fatores de risco e sintomas ou sinais de progressao da doenca,
sugere-se que sejam realizados estudos de imagem do térax, além de avaliacdo clinica e de
exames laboratoriais, segundo a disponibilidade, para decidir sobre o encaminhamento aos
servicos de salde.

Recomendaciao CONDICIONAL. Qualidade da evidéncia: baixa
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COoVID-19

Em pacientes com diagndstico suspeito ou confirmado de COVID-19 que nao se encontrem
hospitalizados e que apresentem sintomas moderados, sugere-se que sejam realizados estudos
e de imagem do térax, além de avaliacdo clinica e de exames laboratoriais, para decidir sobre o
encaminhamento aos servicos de saude.

Recomendacao CONDICIONAL. Qualidade da evidéncia: baixa

Em pacientes com diagnéstico suspeito ou confirmado de COVID-19 hospitalizados e com
sintomas moderados, sugere-se a realizacao de estudos de imagem de toérax, além da avaliacao
clinica e de exames laboratoriais para decidir sobre o manejo terapéutico.

Recomendacao CONDICIONAL. Qualidade da evidéncia: baixa

Deve-se selecionar a modalidade diagndstica com base no acesso, na avaliacao clinica, no tipo
de paciente, no diagnéstico preferencial, nos fatores de risco e nos resultados da escala de
progressdo da doenca. Sugere-se utilizar preferivelmente radiografias do térax, tomografias
computadorizadas ou ecografias de pulmao, conforme a disponibilidade.

PERGUNTAS

QUAL A EFICACIA E A SEGURANGA DAS INTERVENGOES VOLTADAS PARA O MANEJO NAO
HOSPITALAR DOS PACIENTES COM COVID-19 LEVE E MODERADA?

m RECOMENDACAO

Recomenda-se isolar os pacientes com suspeita ou diagnéstico confirmado de COVID-19 leve
e moderada para diminuir a transmissdo do virus a pessoas préoximas. Esse isolamento pode
ser feito no domicilio, no caso dos pacientes que nido possam se isolar em sua casa ou que
tenham fatores de risco de complicacdo, ou em espacos selecionados para tal fim (hospitalares
ou comunitarios, entre outros).

Recomendacao FORTE. Qualidade da evidéncia: muito baixa

IRecomenda-se que os pacientes com COVID-19 recebam tratamento sintomatico ambulatorial
de acordo com os sintomas predominantes (febre, dor de garganta, cefaleia, tosse, rinorreia,
0 mialgias), principalmente com antipiréticos em doses baixas, e que mantenham uma nutricdo
e reidratacdo adequadas as suas necessidades.

Recomendacao FORTE. Qualidade da evidéncia: baixa

Os pacientes com COVID-19 devem receber orientacées quanto aos sinais de alarme, as
complicacdes da infeccao e sobre as circunstancias que devem provocar a busca de ajuda nos
servicos de emergéncia.

rganizacao Sei.
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Recomenda-se que os pacientes sintomaticos diagnosticados com COVID-19 moderada e
com fatores de risco de progressao para doenca grave que nao se encontrem hospitalizados
usem oximetros de pulso em seu domicilio para monitorar o nivel de saturacao de oxigénio
° (SpO,). Deve-se capacitar o paciente para usar adequadamente o dispositivo e buscar atencao
médica quando houver evidéncia de reducao na SpO, (de acordo com a altitude) ou indicios de
dificuldade respiratéria independentemente da SpO.,,

Recomendaciao CONDICIONAL. Qualidade da evidéncia: muito baixa

Sugere-se que os pacientes com COVID-19 moderada sejam manejados em seus domicilios

para que sejam identificados sinais e sintomas de progressao da doenca, fazendo uso, inclusive,
de oximetro de pulso. Este acompanhamento pode ser realizado a distancia pelos profissionais

@ da salide mediante dispositivos eletronicos (telessatide) ou assisténcia domiciliar, dependendo
da disponibilidade.

Recomendacao CONDICIONAL. Qualidade da evidéncia: muito baixa

MANEJO DE GESTANTES E DA POPULAGAO PEDIATRICA

m RECOMENDACAO

FPara o manejo de gestantes e a populacao pediatrica com COVID-19 leve e moderada, deve-
se seguir as mesmas recomendacdes de isolamento e monitoramento dos sinais de piora que
para a populacdo geral. As maes ndo devem ser separadas de seus filhos pequenos durante o
isolamento, a menos que estejam doentes demais para atendé-los.

As gestantes devem ter um acesso facil a servicos de ginecologia e obstetricia, medicina fetal,
cuidado neonatal e salide mental em caso de surgirem complicacbes para a mae ou para o
neonato.

Recomenda-se que as maes com suspeita de infeccdo pelo SARS-COV-2 ou com diagndstico
confirmado continuem com a amamentacao e mantenham contato com seus filhos pequenos,

@ visto que os beneficios superam os riscos nas pacientes com quadros leves e moderados. No
entanto, essas maes devem usar mascara, especialmente no momento da amamentacao.

Recomendacao FORTE. Qualidade da evidéncia: muito baixa

Sei.
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COoVID-19

INTERVENCOES NAO FARMACOLOGICAS PARA O MANEJO DA ANSIEDADE EM PACIENTES
COM DOENCA LEVE E MODERADA

m RECOMENDACAO

12

Sugere-se que os pacientes com COVID-19 leve ou moderada pratiquem técnicas de
relaxamento muscular e respiratério, dependendo da necessidade e da disponibilidade, a fim
de reduzir a ansiedade durante o isolamento. Para tanto, é necessario capacitar os pacientes
e os profissionais da salde.

Recomendacao CONDICIONAL. Qualidade da evidéncia: baixa

PERGUNTA 6.

QUAL A EFICACIA E A SEGURANGCA DAS INTERVENCOES FARMACOLOGICAS PARA O
TRATAMENTO DOS PACIENTES COM COVID-19 LEVE E MODERADA?

N.° RECOMENDAGAO

©

IRecomenda-se ndo administrar remdesivir, colchicina, plasma convalescente, lopinavir +
ritonavir, aspirina, ivermectina, cloroquina e hidroxicloroquina, com ou sem azitromicina,
acetilcisteina, tocilizumab, nem outro medicamento para o manejo dos pacientes com
COVID-19 leve e moderada.

Recomendacao FORTE CONTRA. Qualidade da evidéncia: baixa e muito baixa

Nota: Para todas as intervencées, a qualidade da evidéncia é encontrada no corpo da evidéncia e
nos algoritmos. O painel de especialistas ndo chegou a avaliar todos os medicamentos nesta versdo
das diretrizes (como REGEN-CoV), uma vez que nem todos ndo estavam disponiveis na Regido no
momento da avaliacdo.

e

Exceto no contexto de ensaio clinicos, ndo se recomenda administrar ivermectina para o
tratamento de pacientes com COVID-19 leve ou moderada.

Recomendacao FORTE CONTRA. Qualidade da evidéncia: baixa e muito baixa

o

Recomenda-se ndo administrar antibiéticos a pacientes com suspeita ou confirmacio de
COVID-19 leve ou moderada quando nao ha suspeita de sobreposicao de infeccao bacteriana.

Recomendacao FORTE CONTRA. Qualidade da evidéncia: baixa

5

Recomenda-se ndo administrar corticosteroides no manejo de pacientes com COVID-19 leve
ou moderada.

Recomendacao FORTE CONTRA. Qualidade da evidéncia: moderada

Sei.

:rgeir:are-se- www.paho.org/coronavirus | 13

) Organizacao ¢
d Paﬁ-A[neEicana {.
=%/ da Salde -




CoVvID-19

A Organizacdo Mundial da Saude formulou uma recomendacao condicional a favor do uso de
casirivimabe/imdevimabe em pacientes com COVID-19 nao grave, especificamente aqueles
com risco elevado de hospitalizacdo. O painel da OPAS discutiu e considerou o contexto da
América Latina e Caribe e sugere que cada pais avalie a decisdo de uso com base nos recursos
disponiveis, na viabilidade de implementacdo e no acesso ao medicamento. E importante
determinar critérios para identificar os pacientes com alto risco de hospitalizacao, a capacidade
dos servicos de saude de administrar o medicamento e o momento mais adequado para iniciar
sua administracao.

O tratamento de coinfeccdes deve ser feito com base na confirmacao diagnéstica e no critério
clinico, seguindo os protocolos institucionais.

PERGUNTA7

QUALAEFICACIAEASEGURANGCADOS SUPLEMENTOS PARAO TRATAMENTO DE PACIENTES
COM COVID-19 LEVE E MODERADA?

RECOMENDACAO

N o
Recomenda-se nao administrar vitamina D para o tratamento de pacientes com COVID-19
Q leve ou moderada, exceto no contexto de ensaio clinicos.

Recomendaciao FORTE CONTRA. Qualidade da evidéncia: muito baixa

Nao se recomenda administrar diéxido de cloro para o tratamento de pacientes com COVID-19

@ leve ou moderada.

Recomendaciao FORTE CONTRA

PERGUNTA 8

QUAL A EFICACIA E A SEGURANGCA DA PROFILAXIA FARMACOLOGICA USANDO
ANTICOAGULANTES EM PACIENTES COM COVID-19 LEVE E MODERADA?

N.° RECOMENDAGAO

A profilaxia farmacolégica com anticoagulantes em pacientes com COVID-19 leve e
moderada deve ser individualizada de acordo com o histérico clinico, os fatores de risco de
tromboembolismo e os protocolos institucionais.

Sei.
Mundial da Saide | Prepare-se.
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Para os pacientes que recebem anticoagulantes orais no momento da infeccdo, sugere-se
continuar com o tratamento estabelecido segundo indicacao prévia.

PERGUNTA 9

QUAL O ESQUEMA PARA O ACOMPANHAMENTO DE PACIENTES COM COVID-19 LEVE E
MODERADA?

“ RECOMENDACAO

Para os pacientes com COVID-19 cujos sintomas tenham melhorado, sugere-se realizar uma
avaliacao integral e se certificar de que ndo necessitam de suporte respiratério e manejo de
fluidos para tomar a decisao de alta médica ou de manejo no domicilio.

Recomendacao FORTE. Qualidade da evidéncia: muito baixa

Recomenda-se que os pacientes que cumprem os critérios de alta contem com um plano
de saida que inclua um resumo do diagndstico, dos medicamentos (se for pertinente) e dos
cuidados. Sugere-se fornecer informacoes sobre o plano ao paciente e a familia.

Recomendacao FORTE. Qualidade da evidéncia: muito baixa

Nos pacientes que se recuperaram da infeccdo pelo SARS-COV-2, recomenda-se ndo programar
imagens diagndsticas no momento da alta hospitalar. Na medida em que o acompanhamento é
feito, pode-se programar o uso de imagens diagndsticas segundo as necessidades do paciente
e a disponibilidade, a fim de identificar possiveis sequelas deixadas pela doenca.

Recomendaciao FORTE CONTRA

Os pacientes que tenham recebido alta hospitalar ou que estejam sendo manejados em seu
domicilio e que apresentam sintomas persistentes, complicacdes ou limitacdes funcionais
devem ser avaliados para determinar a presenca de deterioracao fisica, cognitiva ou mental e
devem ser manejados de acordo com a(s) alteracao(6es) identificadas. Seu acompanhamento
pode ser feito presencialmente ou por teleconsulta.

Deve-se realizar um programa de reabilitacdo no longo prazo a partir da alta; providenciar
o encaminhamento aos servicos de reabilitacdo ou aos centros especializados designados
para atender os pacientes com COVID-19. Deve-se considerar a possibilidade de realizar as
atividades programadas de maneira virtual.

rganizacao Sei.
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Os programas de reabilitacio devem ser executados pelos membros das equipes
multidisciplinares, que devem ser orientados com relacdo as necessidades e metas dos
pacientes, inclusive fisioterapia; orientacdo e aconselhamento com relacdo as estratégias de
autocuidado; avaliacdo de saude mental e técnicas respiratérias; apoio aos cuidadores; grupos
de apoio, manejo do estresse e modificacdes no domicilio.

No caso das gestantes que tenham se recuperado da COVID-19, dar continuidade ao pré-
natal ou ao pds-parto de acordo com o programado.

rganizacio g7y Organizacao Sei.
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ALGORITMOS

FLUXOGRAMA DE MANEJO CLINICO DA COVID 19

Paciente chega a unidade de satide com queixa respiratéria aguda

3

Oferecer ao paciente mascara cirurgica (se tolerada)

SIM

)

sintomas de COVID-19? (A)

SIM

Medir sinais vitais e a
saturacao de oxigénio

Exame
fisico imediato

N

Sinais de doenca grave?

(Ver quadro B - Doenca grave)

¥

O paciente apresenta sinais e

Proceder a avaliacdo
clinica conforme
protocolos locais, inclusive
com avaliacdo de outras
infeccdes respiratorias

NAO —>

Avaliacao
de rotina

N

Exame fisico e histérico clinico, exames laboratoriais e de imagem (radiografia, TC, ultrassom ou ecografia do térax)
Reavaliar risco de doenca grave: Quadro C - Fatores de risco e Quadro D- Exames

Vv

a N

Doenca grave
(Ver quadro B): Angustia
respiratdria, Sindrome do
desconforto respiratério
agudo (SDRA), sepse, risco de
\_ morte, disfuncdo organica )

N2

4 Admitir o paciente em )
Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) se houver
disponibilidade de leitos
Iniciar protocolo de Infeccido
Respiratéria Aguda
Abordar e mitigar possiveis

complicagdes.
- J

*Veja os quadros na préxima pdgina

QUADRO CLIiNICO
i

Doenca moderada
Pneumonia com saturacdo
de oxigénio 290 com
infeccao respiratoria
ou
Leve (sem pneumonia) +
fatores de risco (sujeito
avaliacio clinica)

N J

l

Admitir o paciente em
sala de isolamento
Monitorar sinais e sintomas
Colher exames laboratoriais
Considerar oxigénio
suplementar
Reavaliar segundo os protocolos

S Organizacio  zzbyy Organizacio Sei.
) Pan-Americana %) Mundial da Saude Prepare-se.
// da Saude i eoares AMEricas
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Doenca leve
(Sinais inespecificos,
auséncia de pneumonia)

Algum fator
derisco

| Proceda ao |
passo seguinte

Manter condutas de
base e reavaliar
periodicamente se
houve deterioracdo do
quadro clinico
(Quadro E)

Sem fatores
derisco
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FLUXOGRAMA DE
MANEJO CLINICO DA COVID 19
QUADROS

Quadro A: Quadro D:
Sintomas comuns de COVID-19
Exames laboratoriais de rotina (conforme disponibilidade)

e Febre e Swab respiratorio para determinacao de carga viral do
o Tosse (com ou sem expectoracao) SARS-CoV-2
e Faltadear o Provas de funcéo hepatica
e Dores musculares (mialgias) o Hemograma
o Fa,diga o o Outros exames dependendo da epidemiologia local
¢ Nauseas/Vomito (gripe, outras infeccoes respiratérias, dengue, malaria)
¢ "Resfriado" e Urina
e Diarreia
¢ Dor de cabeca Exames laboratoriais adicionais (conforme
¢ Dor de garganta disponibilidade)
e Erupcdo vasculitica e Procalcitonina

v o CPK

e Dimero D e fibrinogénio
o Proteina C-reativa

r—\ Exames de imagem (conforme disponibilidade)

Quadro B: o Radiografia do térax
Sinais de doenca grave S e Tomografia do térax
o Frequéncia respiratoéria >30

o Pulso>100

e Hipotensao

o Arritmia QuadroE:

¢ Sinais de dispneia (tiragem cervical ou
intercostal, batimento de asa de nariz, cianose,
saturacao de oxigénio <94% ou com base na
Lavalia(;éo clinica). y

Sinais de deterioracao do quadro clinico

o Aumento da dificuldade respiratéria

e Hipotensao arterial

o Cianose dos labios e rosto

e Confusao ou incapacidade de se levantar

e Aumento da debilidade

f,—\ o Queda da saturacao de oxigénio para nivel
Quadro C: inferior a 90%

e Dor toracica persistente

e Rubor ou inflamacao das extremidades

e Nausea

Fatores de risco

e Arteriosclerose

e Cancer A
. e Perda da consciéncia
* Diabetes o Frequéncia respiratéria >20
e Sexo masculino q P
e Doenca cardiovascular A\

e Doenca hepatica

o Doenca neurolégica

e Doenca pulmonar

e Doenca renal

e Hipertensao

e Imunodeficiéncia por qualquer causa
o Obesidade

o |[dade >60 anos

Y, Organizacao Sei.
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COVID-19

PROFILAXIA E
MANEJO DE PACIENTES

COM COVID-19 LEVE OU MODERADA

PROFILAXIA
Nao use nenhum medicamento como medida profilatica para pessoas com risco i
de infeccao por COVID-19.

MANEJO DE PACIENTES COM QUADRO LEVE DE COVID-19

Os pacientes devem se isolar e receber apenas tratamento sintomatico
ambulatorial, de acordo com os sintomas predominantes (febre, dor de ’

garganta, cefaleia, tosse, rinorreia e mialgias). Além disso, devem receber
informacdes sobre os sinais de alarme que indicam que devem procurar atengao
médica.

MANEJO DE PACIENTES COM QUADRO
MODERADO DE COVID-19

Os pacientes devem se isolar, receber tratamento sintomatico, usar um
oximetro de pulso (se disponivel) e receber informacdes sobre os sinais de
alarme que indicam a necessidade de buscar atencao médica.

TRATAMENTO FARMACOLOGICO

Nao se recomenda administrar tratamento com nenhum medicamento
(ivermectina, hidroxicloroquina, antibiéticos e esteroides, entre outros) para o
manejo de pacientes com COVID-19 leve e moderada.

SUPLEMENTOS

Nao se recomenda a administracdo de nenhum suplemento (como vitamina D
ou didxido de cloro) para o manejo de pacientes com COVID-19 leve e
moderada.

OPAS ¢ . @zze... |5 .
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GUIAS DA OPAS E DA OMS USADOS NA
CONFECCAO DESTE DOCUMENTO

USO DE EQUIPAMENTOS DE PROTECAO

« Exigéncias para uso de equipamentos de protecdo pessoal (EPP) para o novo
coronavirus (2019-nCoV) em estabelecimentos de salde.

https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/51905/requirements-%20PPE-
coronavirus-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y.

« Especificacdes técnicas de dispositivos médicos para o manejo de casos de COVID-19
nos servicos de saude.

https:/www.paho.org/es/documentos/especificaciones-tecnicas-dispositivos-
medicos-para-gestion-casos-covid-19-servicios.

* Presentation: Infection Prevention and Control and novel coronavirus (COVID-19):
standard precautions and use of personal protective equipment.

https:/www.paho.org/en/documents/presentation-infection-prevention-and-
control-and-novel-coronavirus-covid-19-standard.

« Directrices provisionales de bioseguridad de laboratorio para el manejo y transporte
de muestras asociadas al nuevo coronavirus 2019 (2019-nCoV).

https:/www.paho.org/es/documentos/directrices-provisionales-bioseguridad-
laboratorio-para-manejo-transporte-muestras.

« Infection prevention and controle during satide care when novel coronavirus (nCoV)
infection is suspected.

https:/www.who.int/publications-detail/infection-prevention-and-control-during-
health-care-when-novel-coronavirus-(ncov)-infection-is-suspected-20200125.

« Ventilacion natural para el control de las infecciones en entornos de asistencia de la
salud.

https:/www.paho.org/hg/dmdocuments/2011/ventilacion_natual_spa_25mar11.pdf.
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DIAGNOSTICO DE COVID-19

 Coronavirus disease (COVID-19) technical guidance: Laboratory testing for 2019-
nCoV in humans.

https:/www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-
guidance/laboratory-guidance.

« Laboratory testing for 2019 novel coronavirus (2019-nCoV) in suspected human cases.

https:/www.who.int/publications-detail/laboratory-testing-for-2019-novel-
coronavirus-in-suspected-human-cases-20200117.

 Guidance for laboratories shipping specimens to OMS reference laboratories that
provide confirmatory testing for COVID-19 virus.

https:/apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331639/WHO-2019-nCoV-
laboratory_shipment-2020.3-eng.pdf.

TRATAMENTO
» COVID-19 Clinical management: living guidance.

https:/www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-clinical-2021-1.

« Home care for patients with suspected novel coronavirus (2019-nCoV) infection
presenting with mild symptoms and management of contacts.

https:/www.who.int/publications-detail/home-care-for-patients-with-suspected-
novel-coronavirus-(ncov)-infection-presenting-with-mild-symptoms-and-
management-of-contacts.

« Lista de medicamentos essenciais para 0 manejo de pacientes que ingressam nas
unidades de cuidados intensivos com suspeita ou de diagndéstico confirmado de
COVID-19. Atualizacao, 10 de agosto de 2020.

https://iris.paho.org/handle/10665.2/52603. List of Priority Medical Devices in the
Context of COVID-19, 13 de agosto del 2020.

https://iris.paho.org/handle/10665.2/52580.
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 Algoritmo de controle de pacientes com suspeita de infeccido por COVID-19 na
atencdo primaria e em zonas remotas da Regido das Américas, julho de 2020.

https://iris.paho.org/handle/10665.2/52501.

MONITORAMENTO GLOBAL DA COVID-19
* Public Health surveillance for COVID-19: Interim guidance

https://www.who.int/es/publications/i/item/who-2019-nCoV-
surveillanceguidance-2020.7

* Revised case report form for Confirmed Novel Coronavirus COVID-19 (report to
WHO within 48 hours of case identification), 27 de fevereiro de 2020.

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331234/WHO-2019-nCoV-
SurveillanceCRF-2020.2-eng.pdf.

ALTA DOS PACIENTES RECUPERADOS

« Clinical management of severe acute respiratory infection when novel coronavirus
(2019-nCoV) infection is suspected.

https:/apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/330893/WHO-nCoV-Clinical-
2020.3-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y.

« Coronavirus novel (SARS-COV-2): Discharge criteria for confirmed COVID-19 cases -
When is it safe to discharge COVID-19 cases from the hospital or end home isolation?

https:/www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/COVID-19-Discharge-
criteria.pdf.

CONSIDERAGOES PARA PESQUISAS E PARA OS SERVICOS DE SAUDE

« Considerations for Strengthening the FIRST Level of Care in the Management of the
COVID-19 Pandemic.

https://iris.paho.org/handle/10665.2/53190.

« Considerations in the investigation of cases and clusters of COVID-19.

https:/www.who.int/publications-detail/considerations-in-the-investigation-of-
cases-and-clusters-of-covid-19.
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» Operational considerations for se case management of COVID-19 in health facility
and community: Interim guidance, 19 de marco de 2020.

https:/apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331492/WHO-2019-nCoV-HCF_
operations-2020.1-eng.pdf.

* Reorganization and Progressive Expansion of Health Services for the Response to the
COVID-19 Pandemic. Technical Working Document, 27 de marco de 2020.

https://iris.paho.org/handle/10665.2/52215.

* Severe Acute Respiratory Infections Treatment Centre: Practical manual to set up and
manage a SARI treatment centre and a SARI screening facility in health care facilities,
marco de 2020.

https:/www.who.int/publications-detail/severe-acute-respiratory-infections-
treatment-centre

» COVID-19 v4. Operational Support & Logistics. Disease Commodity Packages.

https:/www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/dcp-ncov-v4.
pdf?sfvrsn=f5fe6234_7

» Recommendations for Implementing the CICOM Methodology during the COVID-19
Response. Versao 3.1, 10 de junho de 2020.

https://iris.paho.org/handle/10665.2/52376.

PROCEDIMENTO EM RELAGCAO AOS CADAVERES

» Manejo de cadaveres en el contexto de la enfermedad por el nuevo coronavirus del
2019 (COVID-19). Recomendaciones provisionales, 7 de abril de 2020.

https://iris.paho.org/handle/10665.2/52000.
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COVID-19

GRUPO DE ELABORACAO DAS DIRETRIZES

GRUPO DE ORIENTAGCAO

O grupo de orientacdo da OPAS é composto por Ludovic Reveiz, Assessor do Departamento de
Evidéncia e Inteligéncia para Acdao em Saude e pela equipe do sistema de gestao de incidentes para
a resposta a COVID-19; e Jodo Toledo, Assessor do Departamento de Emergéncias de Saude e da
equipe do sistema de gestdo de incidentes para a resposta a COVID-19.

METODOLOGISTAS

Marcela Torres e Ariel Izcovich, consultores do Departamento de Evidéncia e Inteligéncia para A&ées
de Saude e membros da equipe do sistema de gestao de incidentes em resposta a COVID-19, da

OPAS.

PAINEL DE ESPECIALISTAS

O painel de especialistas esta composto por Graciela Josefina Balbin, Ministério da Saude do Peru;
Elias J. BonillaV, Médico Pediatra, Ministério da Saude/Fundo de Seguro Social do Panama; Lourdes
Carrera Acosta, Especialista Médica de Gestao em Saude, Instituto de Avaliacao de Tecnologias em
Saude e Pesquisa (IETSI), EsSalud, Lima, Peru; Fabian Jaimes, Professor do Departamento de Clinica
Médica da Escola de Medicina da Universidade de Antidquia, Editor Coordenador de IATREIA,
Colémbia; Juan Carlos Meza, delegado académico do programa de segunda especializacao em
medicina - Médico residente da FMH-USMP Docente em ACLS, PHTLS e instrutor PALS, AMLS
do AHA-PLST, instrutor FCCS, FDM e MCCRC do SCCM-SOPEMI do Peru; José Montes Alvis,
Médico Epidemiologista, Direcao de Guias de Pratica Clinica, Farmacovigilancia e Tecnovigilancia,
Instituto de Avaliacdo de Tecnologias em Saude e Pesquisa (IETSI), EsSalud, Lima, Peru; José F.
Parodi, Universidade de San Martin de Porres, Escola de Medicina, Centro de Pesquisa do
Envelhecimento, Lima, Peru; Sonia Restrepo, Pneumologista Pediatra, Professora da Escola de
Medicina da Universidade Nacional da Coloémbia, Hospital Fundacdao La Misericordia e Hospital
Universitario San Ignacio na Colémbia; Ojino Sosa, Especialista em Clinica Médica e Medicina
Critica, Titular da Divisao de Educacao Continua, Coordenacao de Educacdao em Saude, Instituto
Mexicano do Seguro Social (IMSS), Adscrito ao Hospital Médico Sul no México; Ho Yeh Li, UTI-
DMIP Coordenadora do Hospital das Clinicas-FMUSP, Brasil; Edgard Diaz Soto, Especialista em
Medicina de Urgéncias, Mestre em Administracdo em Servicos de Saude, Médico adscrito ao
servico de Urgéncias do Hospital Geral de Zona Numero 8, Instituto Mexicano do Seguro Social
(IMSS), México; Dr. Andrés Viteri Garcia, Diretor Nacional de Normalizacdo - Ministério da Saude
Publica do Equador, Professor Pesquisador - UTE University, Centro de Pesquisa em Saude Publica
e Epidemiologia Clinica (CISPEC).
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REVISORES PARES

Rodrigo Pardo, Filial Ibero-americana, Guidelines International Network, Universidad Nacional de
Colémbia; Jairo Méndez e Luis de la Fuente, assessores do Departamento de Emergéncias Sanitarias
e a equipe do Sistema de Gestao de Incidentes para a resposta COVID-19 da OPAS; e José Luis
Castro, Alexandre Lemgruber, Francisco Caccavo, assessores do Departamento de Sistemas de
Saude da OPAS e Servicos; e Sasha Peris consultora no Departamento de Evidéncias e Inteligéncia
para Acao em Equipe do Sistema de Gestdao de Salde e Incidentes para a resposta COVID-19 da
OPAS e Pablo Duran y Bremen De Mucio, do Centro Latino-Americano de Perinatologia, Saude da
Mulher e Reprodutiva, OPAS / OMS.
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