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Para: Unidades de Saude do Servigo Regional de Salde, Delegados de Salde
Concelhios, Linha de Saude Agores C/c Servigo Regional de Protecao Civil e

Bombeiros dos Agores

Assunto: Definicao de Caso de COVID-19 e Critérios de alta Clinica e Fim das

Medidas de isolamento
Fonte: Dire¢cao Regional da Saulde
Contacto na DRS: sres-drs@azores.gov.pt

Class.:C/C. C/F.

Nos termos do artigo 12° do Anexo | do Decreto Regulamentar Regional n.° 1/2020/A,
de 23 de janeiro, na sequéncia de despacho de Sua Exceléncia a Secretaria Regional

da Saude, datado de 12 de novembro de 2020, determina-se o seguinte:

1. E revogado o n.° 1 (Definigdo de caso suspeito) da Circular Normativa
n°39B, de 04 de agosto de 2020 da Diregao Regional da Saude (DRS), bem como o
“Protocolo para nova avaliagao laboratorial” e n.° 1.7 da Circular Normativa n°® 25, de
07 de abril de 2020.

2. Critérios para a Definigao de Caso de COVID-19:

a. Critérios clinicos: Qualquer pessoa que apresente, pelo menos, um

dos seguintes critérios:
I Tosse de novo ou agravamento do padrao habitual;
il Febre (temperatura corporal 2 38,0°C) sem outra causa atribuivel,
iii. Dispneia / dificuldade respiratoria sem outra causa atribuivel;

iv. Anosmia de inicio subito;
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V. Disgeusia ou ageusia de inicio subito.

b. Critérios epidemioldgicos: Qualquer pessoa que apresente, pelo

menos, um dos seguintes critérios nos 14 dias antes do inicio de sintomas:
i. Contacto com um caso confirmado de COVID-19;

ii. Residente ou trabalhador numa instituicio onde se encontrem
pessoas em situagoes vulneraveis (Estrutura Residencial para Pessoas
|dosas, Estabelecimento prisional, Abrigo, Casa de Acolhimento ou
instituicdo equiparada, Unidades de Cuidados Continuados, Casas de

Saude) e onde existe transmissao documentada de COVID-19;

iii. Exposicao laboratorial nao protegida a material biologico
infetado/contendo com SARS-CoV-2;

iv. Funcionarios das unidades de saude que prestam cuidados diretos a

doentes.
C. Critérios imagioldgicos:

i. Na radiografia do térax: hipotransparéncias difusas, de contornos
irregulares, com distribuigao bilateral periférica e/ou subpleural, com
predominio nos lobos inferiores, e/ou consolidagdo com distribuigao

periférica e basal.

i. Na tomografia computorizada do térax: hipodensidades em vidro
despolido, com uma distribuigao periférica e subpleural; consolidagées
segmentares multifocais, com distribuicdo predominante subpleural ou
ao longo dos feixes broncovasculares; consolidagdo com sinal de halo

invertido, sugerindo pneumonia organizativa.

d. Critérios laboratoriais:
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I. Detecao de acido nucleico (RNA) de SARS-CoV-2 através de teste
molecular de amplificagdo de acidos nucleicos (TAAN) em pelo menos

uma amostra respiratéria;

ii. Detegao de antigénio de SARS-CoV-2 através de Testes Rapidos de

Antigénio (TRAg) em pelo menos uma amostra respiratéria.

3. Classificagao do Caso de COVID-19:

a. Caso Suspeito: pessoa que preencha um dos seguintes critérios:

i. Pelo menos um dos critérios clinicos e um dos critérios

epidemiologicos;
ou
il. Pelo menos um dos critérios clinicos € um dos critérios imagiologicos.

b. Apenas para ailha de Sao Miquel e até novas orientagoes, considera-
se CASO SUSPEITO, AQUELE QUE APRESENTA APENAS UM DOS
CRITERIOS CLINICOS.

C. Caso Confirmado: pessoa que preencha os critérios laboratoriais.

4. Critérios de Alta Clinica e Fim das Medidas de Isolamento

a) O fim das medidas de isolamento dos doentes sintomaticos com COVID-
19 é determinado pelo cumprimento dos seguintes critérios, sem necessi-
dade de realizacao de teste laboratorial para SARS-CoV-2, e de acordo

com a gravidade clinica (Anexo I):

a. Doenca ligeira ou moderada: 10 dias desde o inicio dos sintomas,

desde que:
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I.  Apirexia (sem utilizagao de antipiréticos) durante 3 dias consecuti-

VoS
e,
ii.  Melhoria significativa dos sintomas durante 3 dias consecutivos’;

b. Doenca grave ou critica: 20 dias desde o inicio dos sintomas, desde

que:

I.  Apirexia (sem utilizagao de antipiréticos) durante 3 dias consecuti-
VoS
e;
ii. Melhoria significativa dos sintomas durante 3 dias consecutivos?;
c. Situagdes de imunodepressao grave, independentemente da gravi-

dade da doenca, (Anexo |): 20 dias desde o inicio dos sintomas, desde

que:

i. Apirexia (sem utilizagao de antipiréticos) durante 3 dias consecuti-

VoS
e,
ii. Melhoria significativa dos sintomas durante 3 dias consecutivos;
b) Para os doentes com COVID-19 assintomatica, isto €, pessoas sem qual-
quer manifestacao clinica de doenga a data do diagnoéstico laboratorial e até
ao final do seguimento clinico, o fim das medidas de isolamento é deter-

minado 10 dias apds a realizagao do teste laboratorial que estabeleceu o

diagndstico de COVID-19, sem realizacao de novo teste.

1 Excetuando anosmia, ageusia e disgeusia, que podem persistir durante semanas, ndo devendo ser avaliados na decisao de
término de isolamento.
2 Excetuando anosmia, ageusia e disgeusia, que podem persistir durante semanas, ndo devendo ser avaliados na decisdo de
término de isolamento,
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C)

Para as situa¢oes seguintes, o fim das medidas de isolamento é deter-
minado pelo cumprimento dos critérios definidos nos pontos anterio-

res, acrescido da obtencao de um teste laboratorial para SARS-CoV-2

negativo, realizado no momento em que os critérios definidos na alinea an-

terior sdo estabelecidos:

a. Profissionais de saude ou prestadores de cuidados de elevada proximi-
dade® a doentes vulneraveis (Anexo 1) que iniciam atividade laboral

ap6s o fim do isolamento;

b. Doentes que vao ser admitidos em ERPI, Lares Residenciais para Pes-
soas com Deficiéncia, UCCI, Casas de Salde e Estabelecimento Prisi-

onais;

c. Necessidade de transferéncia intra-hospitalar para areas nao-dedica-
das a doentes COVID-19.

Quando, nas situagdes indicadas no ponto anterior, o resultado do teste la-
boratorial para SARS-CoV-2 for positivo, o isolamento € mantido até com-
pletar 20 dias desde o inicio dos sintomas, determinando-se, nessa altura, o

fim do isolamento, sem necessidade de realizagao adicional de teste la-

boratorial.

Nos 90 dias apds o diagnéstico laboratorial de infegcao por SARS-CoV-2
nao deve ser realizado novo teste laboratorial para diagnostico de SARS-
CoV-2 exceto nas pessoas que desenvolvam os sintomas descritos no

ponto 2 da presente circular normativa e que:

3 Entende-se por cuidados de elevada proximidade, a prestagdo de procedimentos como higiene pessoal, alimentagéo e cui-

dados que impliquem um contacto fisico direto a uma distancia inferior a 2 metros e durante 15 minutos ou mais.
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a. Simultaneamente:

i.  Sejam contato de alto risco de um caso confirmado de COVID-19,

nos Ultimos 14 dias;

ii.  Nao exista diagndstico alternativo (incluindo outros virus respira-

térios) para o quadro clinico.

b. Apresentem situagdes clinicas de imunodepressao (Anexo |).

O Diretor Regional
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ANEXO |

Adequacao da prestagao de cuidados aos doentes com suspeita de infegao por
SARS-CoV-2

1. Todos os doentes com suspeita de infecido por SARS-CoV-2 devem ser
avaliados quanto a:

Gravidade da apresentacao clinica

1. Doenca ligeira: sintomas ligeiros sem evidéncia de pneumonia ou hipoxemia;

2. Doenca moderada: pneumonia (febre, tosse, dispneia, taquipneia*) mas com

saturagao periférica de O2 = 90% em ar ambiente, e sem instabilidade hemo-
dindmica;
3. Doenga grave: pneumonia e, pelo menos, um dos seguintes critérios®:
a. Taquipneia superior a 30 ciclos por minuto;
b. Dificuldade respiratoéria;
¢. SpO2 inferior a 90% em ar ambiente;

d. Instabilidade hemodinamica;

4. Doenga critica: sindrome de dificuldade respiratéria aguda com
Pa02/Fi02<100 ou choque séptico.

4 No caso de criangas, avaliar sinais de dificuldade respiratéria como tiragem subcostal, supraesternal e intercostal, adejo nasal
e taquipneia (definida em ciclos/minuto, conforme a idade em: < 2 meses: 2 60 cpm; 2—11 meses: = 50 cpm; 1-5 anos: = 40
cpm);
5Em criangas avaliar ainda existéncia de gemido, tiragem, cianose central, incapacidade para aleitamento ou hidratagéo,
letargia, alteragdo do estado de consciéncia ou movimentos involuntarios.
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Condi¢des associadas a evolugédo para COVID-19 grave

1. ldade superior a 60 anos;

2. Doenca crénica: DPOC, asma, insuficiéncia cardiaca, diabetes, cirrose hepa-

tica, doenga renal crénica em hemodialise, drepanocitose;

3. Obesidade,;
4. Neoplasia maligna ativa, particularmente sob  quimiotera-
pia, radioterapia ou imunoterapia/terapéutica biologica;

5. Imunodepressao, particularmente:

a. Transplante alogénico de células progenitoras hematopoiéticas ha me-

nos de 1 ano ou com doenga de enxerto contra hospedeiro;

b. Transplante de érgao sélido: pulmonar; ou transplante de outro érgao
com tratamento de indugao ha menos de 6 meses ou com rejei¢cao ha

menos de 3 meses;

c. Terapéutica biologica e/ou prednisolona > 20 mg/dia, ou equivalente,

por mais de 14 dias;

d. Infegao por VIH sem tratamento e com contagem TCD4* inferior a 200

células/mm;

e. Imunodeficiéncia primaria (sindrome de imunodeficiéncia combinada
grave, agamaglobulinemia ligada X, deficiéncia do recetor de interferao

e sindrome de hiper-IgE).
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Condicoes de habitabilidade e exequibilidade do isolamento no domicilio:

1. Telefone/Telembével facilimente acessivel;

2. Termbmetro;

3. Quarto separado ou cama individual para o doente;

4. Uso de mascara cirurgica pelo doente e coabitantes;

5. Acesso a casa de banho, preferencialmente individual;

6. Agua e sabao para higiene das maos e produtos de limpeza doméstica;

7. Cuidador que assegura medicagao crénica do doente (de acordo com auto-

nomia do doente);

8. Nao residir com pessoas imunodeprimidas ou gravidas.

2. De acordo com a avaliagao dos trés parametros indicados no ponto anterior do
presente anexo, os doentes com suspeita de infegdo por SARS-CoV-2 sao
encaminhados, sequencialmente, de acordo com a necessidade de avaliagao
clinica presencial e de acordo com o local onde é realizado o seguimento clinico
dos doentes com COVID-19.



