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No presente documento, febre é definida como temperatura axilar aferida acima de
37,8 °C. Pode nao estar presente em casos de Covid-19 em pacientes jovens, idosos,
imunossuprimidos ou que tenham utilizado antitérmico. Nesta situacado, a avaliagao
clinica, quando da defini¢cao de caso, deve ser soberana.

Calssificacao

4 Y4
Infeccao do trato respiratorio ndao complicada e que pode apresentar

] sintomas de febre, fadiga, tosse, anorexia, mialgia, dor de garganta, dispneia.
eve Menos comumente, diarreia, nduseas e vomitos.

N U * ldosos e imunossuprimidos podem apresentar sintomas atipicos. )

4 Y4 : — : : : A
« Adultos: pneumonia sem sinais de gravidade (veja abaixo) e sem

necessidade de oxigénio suplementar;

* Criangas: pneumonia com tosse ou dificuldade para respirar + taquipneia

Pneumonia _ ) R : i
(ou seja, < 2 meses de idade: = 60 respiragdes/minuto; 2-11 meses de idade:
>50 respiragdes/minuto; 1-5 anos de idade: = 40 respiragdes/minuto) e sem
sinais de pneumonia grave (veja abaixo).
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* Febre ou suspeita de infec¢do respiratéria E 1 (um) dos seguintes:
Pneumonia grave - Frequéncia respiratdria > 30 respira¢des/minuto;
em adultos - Esforco respiratorio intenso;
- Saturacao de O2 < 93% no ar ambiente.
. AN J
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* Tosse ou dificuldade para respirar, além de pelo menos um dos seguintes:

- Cianose central ou SpO2 < 90%;

- Insuficiéncia respiratéria grave (por exemplo, grunhidos, tiragem

intercostal);
_ - Sinais de pneumonia com um sinal de alarme (incapacidade de ser
Pneumonia grave amamentado ou ingerir liquidos, letargia ou inconsciéncia ou convulsoes);
em criangas

- Outros sinais de pneumonia podem estar presentes em criancgas, incluindo
triagem no peito ou respiracdo rapida (< 2 meses de idade: = 60 respiragcoes/
minuto; 2-11 meses de idade: 2 50 respira¢cdes/minuto; 1-5 anos de idade:

> 40 respiragdes/minuto);

- Embora o diagndstico seja definido em bases clinicas, a imagem toracica
pode identificar ou excluir algumas complica¢des pulmonares.
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Inicio de 1 semana de sintomas respiratérios

Imagem: infiltrado pulmonar bilateral nao explicado por faléncia cardiaca ou
congestao

Sindrome do Oxigenacdor:
Desconforto * Leve: Pa02/Fi02 200-300 mmHg (com PEEP > 5 cmH20 ou ndo ventilada);

Respiratério Adulto|| Moderada: Pa02/Fi02 200-300 mmHg (com PEEP > 5 cmH20 ou ndo
(SDRA) ventilada);

* Grave: Pa02/Fi02 < 100 mmHg (com PEEP > 5 cmH20 ou n3o ventilada);

Se nao houver gasometria arterial disponivel pode ser utilizada a relacao
Sp0O2/Fi02 < 315 como sugestiva de ARDS.

Condigao aguda ameacadora a vida com disfunc¢do organica causada
por resposta do hospedeiro desregulada frente a infec¢ao suspeita ou
Sepse comprovada. Disfuncdo organica: alteracao do estado mental, baixa
oxigenacao, hipotensao ou uso de drogas vasopressoras, coagulopatia,
acidose, hiperbilirrubinemia ou lactato aumentado.
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Hipotensao persistente a despeito de ressuscitacao volémica, com
Choque séptico necessidade de vasopressores para manter PAM > 65 mmHg e lactato > 2
mmol/L.
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