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Definição de caso suspeito de NOVO CORONAVÍRUS (2019-nCoV – CID B34.2) 
 

Classificação Clínica do Caso: Caso leve, moderado ou grave 
 

 

  

 

 

 

  

 

 

 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 

 

 Sat O2 entre 90 e 95% ou Cianose 
 Dispneia, Taquipneia (>30ipm)  
 Sinais de esforço respiratório 
 Confusão mental,  
 Letargia ou Irritabilidade 
 Vômitos incoercíveis 
 Sinais de Toxemia  
 Desidratação ou Hipotensão arterial 

 
 
 
 
 
 

 Sat O2 <90% 
 Pneumonia importante 
 Sinais de alarme  
 Comprometimento de órgãos 

vitais 

DOENÇA RESPIRATÓRIA  
Sem sinais de Insuf. respiratória 

Sem sinais de alarme 

CASO LEVE 

 Manejo e tratamento em domicílio 

 Orientar para hidratação oral, 
antitérmicos, repouso e 
isolamento domiciliar 

 Orientar sobre sinais de alarme* 

 Notificar epidemiologia 

 Combinar coleta de amostras 
respiratórias (swabs NF em MTV 
em duplicata) 

 Avisar sobre acompanhamento 
do caso pela epidemiologia 

 Retorno imediato se 
reaparecimento de febre alta ou 
sinais de alarme* 

 

DOENÇA RESPIRATÓRIA com satO2 ≥ 95% em 
pacientes vulneráveis como gestantes, crianças 

menores de 1 ano de idade, idosos, imunodeficientes 
ou com doenças crônicas significativas. 

 

CASO LEVE EM POPULAÇÃO VULNERÁVEL 

 Hidratação oral, antitérmicos, repouso e isolamento 
domiciliar 

 Orientar sobre sinais de alarme* 

 Notificar epidemiologia 

 Combinar coleta de amostras respiratórias (swabs NF 
em MTV em duplicata) 

 Manejo e tratamento conforme avaliação clínica 

 Avisar sobre acompanhamento do caso pela 
epidemiologia 

 Retorno imediato se reaparecimento de febre alta ou 
sinais de alarme 

 Acompanhamento diário na Unidade de Saúde 

 Retorno imediato em caso de sinais de alarme 

CASO MODERADO 
 

 Atendimento em UPA ou hospital de retaguarda 

 Rx de Tórax 

 Coletar amostras respiratórias e outros exames conforme o 
quadro clínico (hemograma, função renal e hepática, CPK, 
LDH e eletrólitos, coagulação, gasometria arterial, etc.) 

 Notificar epidemiologia 

 Manejo clínico conforme quadro geral (O2,etc.) 

 Internamento em quarto (isolamento), conforme indicado 

DOENÇA GRAVE COM 
INSUFICIÊNCIA RESPIRATÓRIA 

CASO SUSPEITO: FEBRE + SINTOMAS RESPIRATÓRIOS (por exemplo, tosse e falta de ar) 
E nos últimos 14 dias história de:  viagem para China OU contato próximo com caso suspeito 

ou confirmado de infecção pelo novo coronavírus (2019-nCoV), durante transmissão. 

DOENÇA RESPIRATÓRIA COM 

SINAIS DE ALARME* 

CASO GRAVE 

 Notificar epidemiologia 

 Internação em UTI, Assistência ventilatória conforme indicado 

 Avaliar indicação antimicrobiana (Tamiflu, ATB, etc.) 

 Coletar amostras respiratórias e outros exames conforme o 
quadro clínico (Hemograma, coagulação função renal e 
hepática, CPK, LDH e eletrólitos, gasometria arterial, etc.) 

 Rx de Tórax (e Tomografia, se possível) 

 Notificar epidemiologia 
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DIAGNÓSTICO LABORATORIAL  
COLETA DE SECREÇÃO NASOFARÍNGE EM DUPLICATA 
 

1. A coleta das amostras de secreção respiratória é feita preferencialmente por swab combinado (secreção 
de naso e orofaringe: coleta com 3 swabs de Rayon acondicionados juntos em 1 frasco com meio de 
transporte viral). Nos casos suspeitos de coronavírus a coleta deve ser duplicada! 

 

 

 

2. A amostra coletada deverá ser encaminhada ao LACEN/PR (Setor de Biologia Molecular) para a 
pesquisa de vírus Influenza e outros vírus respiratórios. A requisição deverá ser feita no GAL 
(Gerenciador de Ambiente Laboratorial, sistema eletrônico do LACEN/PR). Incluir pesquisa de novo 
coronavírus no campo “Observações” do GAL, assim como a cronologia das viagens e dos sintomas.  

 

3. A caixa de isopor com a amostra deve ser identificada e a requisição do GAL impressa afixada na parte 
externa da caixa. No momento do transporte, preparar o isopor com “gelox” congelados, colocar o pote 
de plástico, que contém o frasco identificado, com o meio de transporte viral e a amostra coletada 
dentro da caixa de isopor e lacrá-la com fita adesiva. 

  

4. Se a amostra não puder ser transportada logo após a coleta, deve-se identificar bem o frasco, guardá-lo 
dentro do pote de plástico, congelar em freezer até o momento do transporte ou acondicioná-lo na 
geladeira de amostras, onde não seja manuseado até o transporte ao LACEN/PR.  

 

5. Observações: 
 Preferencialmente acondicionar as duas amostras respiratórias do paciente em um pote plástico; 
 Não armazenar as amostras em geladeira de alimentos, medicamentos ou de vacinas; 
 Não colocar a caixa de isopor dentro da geladeira. 
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FICHA DE NOTIFICAÇÃO PARA PACIENTE SEM CRITÉRIO DE GRAVIDADE 
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LINK DE ACESSO À FICHA: 
http://portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Agravos/NINDIV/Notificacao_Individual_v5.pdf  
 
 
 

http://portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Agravos/NINDIV/Notificacao_Individual_v5.pdf
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FICHA DE NOTIFICAÇÃO PARA CASO COM CRITÉRIO DE GRAVIDADE / INTERNAMENTO 
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LINK DE ACESSO À FICHA: 
http://portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Agravos/Influenza/Influenza_v5.pdf  

http://portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Agravos/Influenza/Influenza_v5.pdf

