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GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS

Secretaria de Estado de Saúde

Centro de Operações Emergenciais em Saúde - COVID-19

Nota Técnica nº 2/SES/COES MINAS COVID-19/2022

PROCESSO Nº 1320.01.0004549/2022-71

ATUALIZAÇÃO TÉCNICA AO PROTOCOLO DE INFECÇÃO HUMANA PELO SARS-COV-2 (COVID-19)

 

 

DEFINIÇÕES DE CASOS OPERACIONAIS, NOTIFICAÇÃO DOS CASOS E ORIENTAÇÕES PARA ISOLAMENTO
E QUARENTENA

VERSÃO 9

 

Belo Horizonte, 14 de janeiro de 2022.

 

Principais alterações e modificações da atual versão:

 

Inclui as novas diretrizes para isolamento de casos e contatos
Atualiza as orientações sobre notificação
Inclui listagem de documentos adicionais para consulta

 

1.DEFINIÇÕES DE CASOS OPERACIONAIS E CRITÉRIOS DE ENCERRAMENTO

 

 

A) CASO SUSPEITO DE COVID-19

Definição 1 – Síndrome Gripal (SG): Indivíduo com quadro respiratório agudo, caracterizado por pelo menos dois (2)
dos seguintes sinais e sintomas: febre1 (mesmo que referida), calafrios, dor de garganta, dor de cabeça, tosse, coriza,
distúrbios olfativos ou distúrbios gustativos.

Em crianças: além dos itens anteriores, considera-se também obstrução nasal, na ausência de outro
diagnóstico específico
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Em idosos: deve-se considerar também critérios específicos de agravamento como síncope, confusão
mental, sonolência                                          excessiva, irritabilidade e inapetência.

ATENÇÃO: Na suspeita de COVID-19, a febre1 pode estar ausente e sintomas gastrointestinais (diarreia)
podem estar presentes.

 

Definição 2 – Síndrome Respiratória Aguda Grave (SRAG): Indivíduo com SG que apresente: dispneia/desconforto
respiratório OU pressão persistente no tórax OU saturação de O2 menor que 95% em ar ambiente OU coloração azulada
dos lábios ou rosto (cianose).

1 1 febre: considera-se febre temperatura acima de 37,8°. alerta-se que a febre pode não estar presente em alguns casos,
por exemplo: em pacientes muito jovens, idosos, imunossuprimidos ou no uso de medicamento antitérmico/antipiréticos.
nessas situações, a avaliação clínica deve ser levada em consideração e a decisão deve ser registrada na ficha de
notificação. Considerar a febre relatada pelo paciente, mesmo não mensurada.

 

Em crianças: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz (aletas nasais), tiragem
intercostal, sinais de                                      esforço respiratório, desidratação e inapetência.

ATENÇÃO: Para efeito de notificação no Sivep-Gripe, devem ser considerados os casos de SRAG
hospitalizados ou os óbitos por                                SRAG independente de hospitalização

 

B. ) CASO CONFIRMADO DE COVID-19:                                                                                                                   
                                                         B1) POR CRITÉRIO CLÍNICO: Caso de SG ou SRAG associado à anosmia
(disfunção olfativa) ou ageusia (disfunção                                 gustatória) aguda sem outra causa pregressa.

B.2)POR CRITÉRIO CLÍNICO-EPIDEMIOLÓGICO: Caso de SG ou SRAG com histórico de contato próximo
ou domiciliar, nos 14 dias                              anteriores ao aparecimento dos sinais e sintomas com caso confirmado para
covid-19.

B.3)POR CRITÉRIO CLÍNICO IMAGEM: Caso de SG ou SRAG ou óbito por SRAG que não foi possível
confirmar por critério                                                                laboratorial E que apresente pelo menos uma (1) das seguintes
alterações tomográficas:

OPACIDADE EM VIDRO FOSCO periférico, bilateral, com ou sem consolidação ou linhas intralobulares visíveis
("pavimentação"), OU
OPACIDADE EM VIDRO FOSCO multifocal de morfologia arredondada com ou sem consolidação ou linhas
intralobulares visíveis ("pavimentação"), OU
SINAL DE HALO REVERSO ou outros achados de pneumonia em organização (observados posteriormente na
doença).

1. B.4) POR CRITÉRIO LABORATORIAL EM INDIVÍDUO NÃO VACINADO CONTRA COVID-19: Caso
de SG ou SRAG com teste de:

BIOLOGIA   MOLECULAR:   resultado   DETECTÁVEL   para    SARS-CoV-2 realizado pelos seguintes
métodos:

RT-PCR em tempo real
RT-LAMP

IMUNOLÓGICO: resultado REAGENTE para IgM, IgA e/ou IgG* realizado pelos seguintes métodos:
Ensaio imunoenzimático (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay – ELISA

munoensaio por Eletroquimioluminescência (ECLIA);

Imunoensaio por Quimioluminescência (CLIA)
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Teste rápido Imunocromatográfico para detecção de anticorpos

 

PESQUISA DE ANTÍGENO: resultado REAGENTE para SARS-CoV-2 pelo método de Imunocromatografia para
detecção de antígeno.

B.5)POR CRITÉRIO LABORATORIAL EM INDIVÍDUO VACINADO CONTRA COVID-19: Indivíduo que
recebeu a vacina contra COVID-19 e apresentou quadro posterior de SG ou SRAG com resultado de exame:

BIOLOGIA MOLECULAR: resultado DETECTÁVEL para SARS-CoV-2 realizado pelo método RT-PCR em
tempo real ou RT-LAMP.
PESQUISA DE ANTÍGENO: resultado REAGENTE para SARS-CoV-2 pelo método de Imunocromatografia para
detecção de antígeno.

B.6)POR   CRITÉRIO   LABORATORIAL   EM   INDIVÍDUO   ASSINTOMÁTICO: 

Indivíduo ASSINTOMÁTICO com resultado de exame:

BIOLOGIA MOLECULAR: resultado DETECTÁVEL para SARS-CoV-2 realizado pelo método RT-PCR em
tempo real ou RT-LAMP.
PESQUISA DE ANTÍGENO: resultado REAGENTE para SARS-CoV-2 pelo método de Imunocromatografia para
detecção de antígeno.

 

C) CASO DE SG OU SRAG NÃO ESPECIFICADA

Caso de SG ou de SRAG para o qual não houve identificação de nenhum outro agente etiológico OU que não foi possível
coletar/processar amostra clínica para diagnóstico laboratorial, OU que não foi possível confirmar por critério clínico-
epidemiológico, clínico-imagem ou clínico.

 

D)CASO DE SG DESCARTADO PARA COVID

Caso de SG para o qual houve identificação de outro agente etiológico confirmado por método laboratorial específico,
excluindo-se a possibilidade de uma co-infecção, OU confirmação por causa não infecciosa, atestada pelo médico
responsável.

Ressalta-se que um exame negativo para covid-19 isoladamente não é suficiente para descartar um caso para covid-
19.
O registro de casos descartados de SG para covid-19 deve ser feito no e-SUS Notifica
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2.NOTIFICAÇÃO DOS CASOS

 

2.1O QUE NOTIFICAR?

Casos que atendam a definição de caso: de SG, de SRAG hospitalizado (de qualquer etiologia), óbito por SRAG,
independente de hospitalização. Indivíduos assintomáticos com confirmação laboratorial por biologia molecular, teste de
antígeno ou exame imunológico que evidenciam infecção recente por covid- 19.

OBS (1) : Um resultado IgG reagente só deve ser considerado para fins de notificação e registro de caso em indivíduos não
vacinados, sem diagnóstico laboratorial anterior para covid-19 e que tenham apresentado sinais e sintomas compatíveis,
com mínimo 8 dias antes da realização desse exame.

OBS (2): É importante atentar-se para o preenchimento correto de todos os campos da ficha de notificação para que a
ausência de informações não prejudique as análises epidemiológicas posteriores, especialmente o registro da Classificação
Brasileiras de Ocupações (CBO), quando o caso ocorrer entre trabalhadores.

 

2.2QUEM DEVE NOTIFICAR?

Profissionais e instituições de saúde do setor público ou privado, em todo o território nacional, segundo legislação
nacional vigente. Todos os laboratórios das redes pública, privada, universitários e quaisquer outros, em território nacional,
devem notificar os resultados de testes-diagnóstico para detecção da covid- 19 (Portaria GM/MS n.° 1.792 de 21/7/2020 e
Portaria GM/MS n.° 1.046 de 24/5/2021).

 

2.3QUANDO NOTIFICAR?

Devem ser notificados dentro do prazo de 24 horas a partir da suspeita inicial do caso ou óbito. A notificação dos
laboratórios deve ser realizada no prazo de até 24 (vinte e quatro) horas contado da data do resultado do teste, mediante
registro e transmissão de informações da Rede Nacional de Dados em Saúde (Portaria GM/MS n.° 1.792 de 21/7/2020 e
Portaria GM/MS n.° 1.046 de 24/5/2021).

 

2.4ONDE NOTIFICAR?

Unidades públicas e privadas (unidades de atenção primária, consultórios, clínicas, centros de atendimento,
pronto atendimento, Serviços Especializados em Engenharia de Segurança e em Medicina do Trabalho –
SESMT): casos de SG devem ser notificados por meio do sistema e-SUS Notifica em
https://notifica.saude.gov.br/login.
 
Unidades de Vigilância Sentinela de síndrome gripal: casos de SG devem seguir os fluxos já estabelecidos para a
Vigilância da influenza e outros vírus respiratórios, devendo ser notificados no Sistema de Informação da Vigilância
Epidemiológica da Gripe (Sivep-Gripe) https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/.
 
Todos os hospitais públicos ou privados: casos de SRAG hospitalizados devem ser notificados no Sistema de
Informação da Vigilância Epidemiológica da Gripe (Sivep-Gripe) https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/.
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Síndrome Inflamatória Multissistêmica Pediátrica (SIM-P) temporalmente associada à COVID-19: Casos de
SIM-P deverão ser notificados de forma universal, ou seja, por qualquer serviço de saúde ou pela autoridade
sanitária local ao identificar indivíduo com sinais e sintomas sugestivos da síndrome, por meio do preenchimento do
formulário online https://redcap.link/simpcovid

Surtos de Síndrome Gripal em comunidades/instituições fechadas – MÓDULO SURTO do SINANNET com o
CID J06 - (Síndrome Gripal). Planilha de Notificação de Surto do SINAN- Net + Ficha Individual (e-SUS) para
cada caso com coleta.

3. 1.     ORIENTAÇÕES    PARA    ISOLAMENTO    E     QUARENTENA    DE    CASOS  CONTATOS

3.1 CONCEITOS DE ISOLAMENTO E QUARENTENA

O isolamento e a quarentena são estratégias de saúde pública que visam proteger a população e evitar a disseminação
de doenças contagiosas, como a covid-19. O isolamento é a separação de indivíduos infectados dos não infectados
durante o período de transmissibilidade da doença, quando é possível transmitir o patógeno em condições de infectar
outra pessoa. A quarentena é uma medida preventiva recomendada para restringir a circulação de pessoas que foram
expostas a uma doença contagiosa durante o período em que elas podem ficar doentes.

3.2 ORIENTAÇÕES DE ISOLAMENTO PARA CASOS DE COVID-19:

Para indivíduos com quadro de síndrome gripal (SG) – leve a moderado – com confirmação para covid-19 por qualquer
um dos critérios (clínico, clínico-epidemiológico, clínico-imagem ou clínico-laboratorial) ou que ainda não coletaram
amostra biológica para investigação etiológica, as medidas de isolamento e precaução devem iniciar imediatamente e
só podem ser suspensas após 10 dias da data de início dos sintomas2, desde que permaneça afebril sem o uso de
medicamentos antitérmicos há pelo menos 24 horas E com remissão dos sintomas respiratórios:

O isolamento poderá ser suspenso no 5º dia completo do início dos sintomas, desde que permaneça afebril sem
o uso de medicamentos antitérmicos há pelo menos 24 horas E com remissão dos sintomas respiratórios E com
resultado não detectado para RT-PCR ou não reagente para Teste Rápido de Antígeno (TR-Ag) realizado no 5º dia
completo do início dos sintomas. Nesse caso, deve-se manter as medidas adicionais até o 10º dia completo do
início dos sintomas.

Caso no 5º dia completo do início dos sintomas o indivíduo esteja sem sintomas e apresente resultado detectado
para RT-PCR ou reagente para TR-Ag, o mesmo deve manter o isolamento até o 10º dia completo do início dos
sintomas e só poderá suspendê- lo se estiver afebril, sem o uso de medicamentos antitérmicos há pelo menos 24
horas E com remissão dos sintomas respiratórios .

Caso o indivíduo não tenha acesso ao teste RT-PCR ou TR-Ag e estiver afebril sem o uso de medicamentos
antitérmicos há pelo menos 24 horas E com remissão dos sintomas respiratórios, poderá suspender o
isolamento no 7º dia completo do início dos sintomas. Nesse caso, deve manter as medidas adicionais até o 10º
dia completo do início dos sintomas.

Caso o indivíduo permaneça com sintomas respiratórios ou febre no 7º dia completo após o início dos sintomas
é necessário realizar a testagem com RT-PCR ou TR-Ag. Caso o resultado seja detectado/reagente, deve-se
manter o isolamento até o 10º dia completo do início dos sintomas, e só poderá ser suspenso desde que
permaneça afebril E sem o uso de medicamentos antitérmicos há pelo menos 24 horas E com remissão dos
sintomas respiratórios. Caso o resultado seja não detectado/não reagente o indivíduo pode suspender o
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isolamento a partir do 8º dia, desde que permaneça afebril sem o uso de medicamentos antitérmicos há pelo
menos 24 horas E com remissão dos sintomas respiratórios. Neste caso, deve manter as medidas adicionais até o
10º dia completo do início dos sintomas.

Nos casos em que o indivíduo necessite fazer o isolamento de 10 dias completos após o início dos sintomas, não
é necessário realizar teste de detecção do SARS-CoV-2 para suspender o isolamento, desde que permaneça
afebril sem o uso de medicamentos antitérmicos há pelo menos 24 horas E com remissão dos sintomas
respiratórios.

Quadro 1: Medidas adicionais a serem adotadas até o 10º dia completo do início dos sintomas nos casos de suspensão
do isolamento a partir do 5º dia:

Fonte: Guia de Vigilância Epidemiológica. Emergência de saúde pública de importância nacional pela doença pelo
coronavírus 2019. Versão 4. Brasília, 2022.
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3.3RECOMENDAÇÕES DE ISOLAMENTO PARA PROFISSIONAIS DE SAÚDE

Para profissionais de saúde com quadro de síndrome gripal (SG) – leve a moderado – com confirmação para covid-19 por
qualquer um dos critérios (clínico, clínico-epidemiológico, clínico-imagem ou clínico- laboratorial) ou que ainda não
coletaram amostra biológica para investigação etiológica as medidas de isolamento e precaução devem iniciar
imediatamente e só podem ser suspensas após 10 dias da data de

 

início dos sintomas, desde que permaneça afebril sem o uso de medicamentos antitérmicos há pelo menos 24 horas e com
remissão dos sintomas respiratórios.

 

Em situações de excepcionalidade/sobrecarga dos serviços de saúde, o profissional poderá suspender o isolamento
após 7 dias do início dos sintomas, desde que permaneça afebril sem o uso de medicamentos antitérmicos há pelo
menos 24 horas E com remissão dos sintomas respiratórios E com resultado de TR- Ag não reagente ou de RT-PCR não
detectado. Neste caso, deve manter as medidas adicionais até o 10º dia completo do início dos sintomas (Quadro 1).

3.4RECOMENDAÇÕES DE ISOLAMENTO PARA IMUNOSSUPRIMIDOS

Para indivíduos gravemente imunossuprimidos com confirmação para covid-19 por qualquer um dos critérios (clínico,
clínico-epidemiológico, clínico-imagem ou clínico-laboratorial), as medidas de isolamento e precaução devem iniciar
imediatamente e só podem ser suspensas após 20 dias do início dos sintomas, desde que afebril há 24 horas e com
remissão dos sintomas respiratórios. A estratégia baseada em testagem laboratorial (necessidade de RT-PCR para
SARS-CoV-2 negativo) para descontinuidade do isolamento deve ser considerada nesta população, a critério médico.

 

 

 

3.5RECOMENDAÇÕES   DE   ISOLAMENTO   PARA   INDIVÍDUOS        ASSINTOMÁTICOS
CONFIRMADOS LABORATORIALMENTE

Para indivíduos assintomáticos confirmados laboratorialmente para covid-19 (resultado detectável pelo método RT-
qPCR ou teste rápido para detecção de antígeno para SARS-CoV-2), deve-se manter o isolamento e as medidas
adicionais de prevenção e controle, suspendendo-os após 10 dias completos da data de coleta da amostra.

O isolamento pode ser suspenso no 5º dia completo a contar da data da primeira coleta, desde que permaneça
assintomático durante todo o período E com resultado não detectado para RT-PCR, ou não reagente para Teste
Rápido de Antígeno (TR-Ag) realizado no 5º dia completo a contar da data da primeira coleta. Nesse caso, deve
manter as medidas adicionais até o 10º dia completo do início dos sintomas.

Caso o indivíduo não tenha acesso ao teste RT-PCR ou TR-Ag e permaneça assintomático durante todo o período,
poderá suspender o isolamento no 7º dia completo do início dos sintomas. Nesse caso, deve manter as medidas
adicionais até o 10º dia completo do início dos sintomas.

3.6 RECOMENDAÇÕES DE ISOLAMENTO PARA INDIVÍDUOS HOSPITALIZADOS COM QUADRO DE SRAG

Para indivíduos hospitalizados com quadro de SRAG para os quais não foi possível a confirmação pelos critérios clínico,
clínico-epidemiológico ou clínico-imagem, caso um primeiro teste de RT-PCR apresenta resultado negativo, um segundo
teste na mesma metodologia, preferencialmente com material de via aérea baixa, deve ser realizado 48 horas após o
primeiro. Sendo os dois negativos, o paciente poderá ser retirado da precaução para covid-19 (atentar para o diagnóstico
de outros vírus respiratórios, como influenza).
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3.7QUARENTENA DE CONTATOS

 

A quarentena é recomendada quando ocorre o contato próximo desprotegido com casos suspeitos ou confirmados de
covid-19. O período indicado para a quarentena é de 14 dias após a data da última exposição ao caso suspeito ou
confirmado. Contudo, segundo orientações do CDC, a quarentena pode ser reduzida para 7 dias se o indivíduo for
testado a partir do 5º dia do último contato E tiver resultado negativo E não apresentar sintomas no período. Cabe
ressaltar que nesta situação o monitoramento dos sinais e sintomas deve ser continuado até o 14º dia e as medidas gerais
de prevenção e controle devem ser reforçadas.

Tanto para o isolamento de indivíduos suspeitos e confirmados quanto para a quarentena dos seus contatos, é necessário
que os indivíduos procurem uma unidade de saúde e sejam avaliados por um profissional, que emitirá um atestado médico
para afastamento laboral durante o período recomendado.

 

 

 

4.FICHAS DE NOTIFICAÇÃO

FICHA DE NOTIFICAÇÃO DE SG SUSPEITO DE DOENÇA PELO CORONAVÍRUS 2019 – COVID-19
(B34.2) - Disponível em: https://datasus.saude.gov.br/wp- content/uploads/2021/08/Ficha-COVID-e-SUS-
Notifica_16_08_21.pdf

 

5..DOCUMENTOS PARA CONSULTA

Para temas específicos, recomendamos a leitura dos seguintes documentos disponíveis on-line:

Diagnóstico laboratorial e testagem:

DELIBERAÇÃO CIB-SUS/MG Nº 3.598, DE 08 DE NOVEMBRO DE 2021. - Aprova as diretrizes para a
atualização do plano de testagem Covid-19 no estado de Minas Gerais e dá outras
providências.                                   Disponível                                                   em:
https://www.saude.mg.gov.br/images/documentos/Del%203598%20-
%20SUBVS%20- %20Atualiza%C3%A7%C3%A3o%20testagem%20covid-19.pdf

 

Investigação de surtos:

Nota Técnica nº 19/SES/COES MINAS COVID-19/2021 - VIGILÂNCIA E MANEJO DE AGLOMERADO DE
CASOS DE COVID-19 EM AMBIENTES RESTRITOS OU FECHADOS

- SURTOS DE COVID-1. Disponível em: https://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/1_2021/08- agosto/SEI_GOVMG_-
_32550397_-_Nota_T%C3%A9cnica_19.pdf

Síndrome Inflamatória Multissistêmica Pediátrica (SIM-P)

 

Nota Técnica nº 6/SES/SUBVS-SVE-DVAT/2020 - Orientações sobre a notificação da Síndrome Inflamatória
Multissistêmica Pediátrica (SIM-P), temporalmente associada à COVID-19. Disponível em:
https://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/Nota_Tecnica_SIM-P.pdf

Reinfecção:

 

Nota Técnica nº 3/SES/SUBVS-SVE-DVAT-CDAT/2021 - ATUALIZAÇÕES E

http://www.saude.mg.gov.br/images/documentos/Del%203598%20-%20SUBVS%20-
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ORIENTAÇÕES SOBRE O MANEJO DOS CASOS SUSPEITOS DE REINFECÇÃO POR

SARS-COV-2. Disponível em: https://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/1_2021/09-
setembro/SEI_1320.01.0136217_2020_91.pdf

 

Manejo e Monitoramento de Contatos:

 

Nota Técnica nº 12/SES/COES MINAS COVID-19/2021 - PAINEL DE MONITORAMENTO DE CONTATOS NO
ESTADO DE MINAS GERAIS. Disponível em: https://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/1_2021/04-abril/19-
04-Nota_Tecnica- N12.pdf

 

Vacinação:

 

Portal da Vigilância em Saúde – Vigilância Epidemiológica – Imunização – Campanha Nacional de Vacinação
contra Covid-19. Disponível em: http://vigilancia.saude.mg.gov.br/index.php/imunizacao/

 

Vigilância Genômica do SARS-Cov-2

 

Nota Técnica nº 5/SES/SUBVS-CELP/2021 – NOTA TÉCNICA CELP/CIEVS-MINAS/IOM- FUNED -
VIGILÂNCIA GENÔMICA DO SARS-CoV-2 EM MINAS GERAIS. Disponível em:
https://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/1_2021/26-03-

Nota_T%C3%A9cnica_n5_SES_SUBVS_CELP_2021.pdf
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ANEXO II - FICHA DE REGISTRO INDIVIDUAL - CASOS DE SÍNDROME RESPIRATÓRIA AGUDA
GRAVE HOSPITALIZADO - 07/10/2021
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A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http://sei.mg.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o código verificador 40841579 e o código CRC
338DEC70.
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