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Período de incubação dos CoV

Média de cinco (5) dias. Podendo 
chegar até quatorze (14) dias

Período de transmissibilidade

SARS-CoV 2 é em média de sete 
(7) dias após o início dos sintomas

Velocidade de Propagação 
para 1000 pessoas infectadas

Transmissão



Letalidade

Letalidade:
9,6% Letalidade: 

34,4%

Letalidade:
40%

Letalidade: 
2,2%

Fonte: https://www.rtp.pt/noticias/mundo/coronavirus-o-que-e-e-
como-comecou_i1203294

https://www.rtp.pt/noticias/mundo/coronavirus-o-que-e-e-como-comecou_i1203294


Situação Atual - Mundo

Coronavirus disease 2019 (COVID-19) Situation Report – 57
Data as reported by national authorities by 10 AM CET 17 March 2020

REGIÃO 

Países, territórios e áreas N % N %

Pacífico Ocidental 103775 15,0 3649 11,0 3,5

Europa 392815 56,7 23962 72,4 6,1

Sudeste Asiático 4084 0,6 158 0,5 3,9

Mediterrâneo Oriental 46329 6,7 2813 8,5 6,1

Américas 142081 20,5 2457 7,4 1,7

Africa 3486 0,5 60 0,2 1,7

Mundo 4,8

CASOS ÓBITOS
LETALIDADE

693282 33106



Situação Atual - Mundo



Situação Atual – Brasil e São Paulo

Situação em números de COVID-19 (casos confirmados e óbitos)

Brasil Óbitos Brasil
Estado de São 

Paulo
Óbitos Estado de

São Paulo

4.579 159 2339 136



Situação Atual – São Paulo

2339
Confirmados

136
Óbitos



Estado de São Paulo 



Situação Atual – São Paulo

Fonte
REDCAP 17/03/2020

Distribuição dos Casos Confirmados de acordo município de 
residência. São  Paulo, 2020.

ARUJÁ 1 - JUNDIAÍ 3 - SÃO CAETANO DO SUL 27 -

BARUERI 6 - LOUVEIRA 1 - SÃO JOSE DO RIO PRETO 3 -

BRODOWSKI 1 - MAIRIPORÃ 2 - SÃO JOSE DOS CAMPOS 5 -

CAIEIRAS 3 - MAUÁ 2 - SÃO PAULO 1233 103

CAJAMAR 1 - MOGI DAS CRUZES 9 - SÃO PEDRO 1 -

CAMPINAS 11 - OSASCO 14 1 SÃO SEBASTIAO 2 -

CARAPICUÍBA 3 - PAULÍNIA 1 - SOROCABA 3 1

COTIA 6 - PENÁPOLIS 1 - SUZANO 1 -

DIADEMA 2 - PIRACICABA 3 - TABOÃO DA SERRA 3 1

EMBU DAS ARTES 3 1 POÁ 1 - TATUÍ 1 -

FERRAZ DE VASCONCELOS 3 - PORTO FELIZ 1 - TAUBATÉ 1 -

GUARULHOS 14 2 RIBEIRÃO PIRES 1 - UMUARAMA 1 -

HORTOLÂNDIA 1 - RIBEIRÃO PRETO 5 1 VALINHOS 1 -

IRACEMÁPOLIS 1 - RIO CLARO 1 - VARGEM GRANDE PAULISTA 2 1

ITAPEVI 1 - SANTANA DE PARNAÍBA 7 - OUTRO ESTADO 15 -

ITUPEVA 1 - SANTO ANDRÉ 40 - OUTRO PAÍS 28 -

JAGUARIÚNA 1 - SANTOS 1 - IGNORADO 4 1

JANDIRA 1 - SÃO BERNARDO DO CAMPO 33 1

ÓbitosMunicípio ConfirmadosMunicípio Confirmados Óbitos Município Confirmados Óbitos



RMSP



Distrito  São Paulo



Casos acumulados COVID-19

Casos acumulados de COVID-19, São Paulo, 21 de janeiro a 30 de março de 2020



Casos COVID-19

Casos de COVID-19 por faixa etária, São Paulo, 21 de janeiro a 30 de março de 2020



Notificação de caso suspeito

Notificação

Caso grave – SRAG: Síndrome 
Gripal E Dispnéia (FR≥ 24 ipm)

Síndrome Gripal (SG) em 
profissionais da saúde

SIVEP Gripe eSUS VE



notifica.saude.gov.br 







Infográfico de atualização diária



• Associação Brasileira dos Profissionais
em Controle de Infecções e
Epidemiologia Hospitalar (ABIH)

• Sociedade Brasileira de Infectologia
(SBI)- Comitê de Infecção Relacionada
à Assistência à Saúde

• Associação Médica Brasileira (AMB)

• Associação de Medicina Intensiva
Brasileira (AMIB)

• Sociedade Brasileira de Pneumologia e
Tisiologia (SBPT)

• Sociedade Brasileira de Anestesiologia
(SBA)

• Sociedade Brasileira de Endoscopia
Digestiva (SOBED)

• Colégio Brasileiro de Radiologia (CBR)



Medidas de Precaução

• Precauções para contato

• Precauções para gotículas

• Precauções para aerossóis
✓ Intubacão traqueal
✓ Extubação
✓ Aspiração aberta das vias aéreas
✓ Broncoscopia
✓ Fisioterapia respiratória
✓ Ressuscitação cardiopulmonar respiratória
✓ Necropsia envolvendo tecido pulmonar, 
✓ Coleta de espécime clínico para diagnostico etiológico





Uso de EPI

• Máscaras de tecido não são recomendadas em serviços
de saúde, sob qualquer circunstância



Uso de EPI

• As máscaras de proteção respiratória (N95/PFF2 ou
equivalente) poderão, excepcionalmente, ser usadas
por período maior ou por um número de vezes maior
que o previsto pelo fabricante

• Protocolo: uso, retirada, acondicionamento, avaliação
da integridade, tempo de uso e critérios para descarte
das máscaras N95/PFF2 ou equivalente.



ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA OU BAIXA 

• Não está claramente definido grau de risco em
comparação com exames de broncoscopia
✓ Avental
✓ Luvas
✓ Gorro descartável
✓ Máscara N95/PFF2 ou equivalente
✓ Protetor facial

Casos de síndrome gripal suspeito ou confirmado por
SARS-CoV-2



USG, RNM, MAMOGRAFIA, CT

• Para os profissionais de saúde na sala de exames
onde serão atendidos pacientes suspeitos ou
confirmados de infecção por SARS-CoV-2 está
indicada a utilização de avental, luvas, máscara
cirúrgica e óculos ou protetor facial

• Para realização de exames em paciente SEM
sintomas respiratórios e sem história de infecção
pelo SARS-CoV-2, o paciente não precisa usar
máscara e o uso de EPI não é formalmente
recomendado.



IOT PELO PROFISSIONAL DA ANESTESIOLOGIA

• Para atendimento de casos suspeitos ou confirmados
de SARS-CoV-2 está indicada a utilização de avental,
luvas, gorro descartável, máscara N95/PFF2 ou
equivalente e protetor facial

• Na impossibilidade de realizar triagem para casos
suspeitos de síndrome gripal por SARS-CoV2, para o
momento da pandemia, em locais onde há transmissão
comunitária, está recomendada também a utilização
de avental, luvas, gorro descartável, máscara
N95/PFF2 ou equivalente e protetor facial



IOT PELO PROFISSIONAL DA ANESTESIOLOGIA

• Para pacientes triados sem evidência de síndrome
gripal, utilizar avental, luvas, gorro descartável,
máscara cirúrgica, óculos ou protetor facial

• Limitar a permanência de profissionais na sala
durante a realização do procedimento de intubação

• Procedimentos de intubação em pacientes suspeitos,
confirmados ou sem triagem adequada, devem ser
preferencialmente realizados em salas com pressão
negativa ou salas fechadas com acesso de pessoal e
material limitados





Duração das precauções e isolamento

• O paciente deve ser mantido em isolamento até que
todos os sintomas estejam completamente
resolvidos ou até 14 dias após o início da doença, o
que durar mais

• Os estabelecimentos poderão adotar, a depender da
disponibilidade, critérios para suspensão do
isolamento baseados em testes moleculares para
SARS-Cov-2 em adição às recomendações acima
descritas

• Considerar alternativas ao isolamento hospitalar,
como a possibilidade de recuperação segura em casa



Descarte de Resíduos

• O SARS-COV2 é enquadrado como agente biológico
classe 3

• Resíduos provenientes da assistência a pacientes
suspeitos ou confirmados de COVID-19 devem ser
enquadrados na categoria A1

• No estado de São Paulo todos resíduos do grupo A são
submetidos a tratamento antes da disposição final
ambientalmente adequada e, portanto, devem ser
acondicionados em saco branco leitoso



Obrigada


