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Unidade 3.3 – Emergências no Doente HIV+ com Sinais de 
Perigo 

 

Plano de Aula 

Materiais 

• Slides: 3.3_OI_Emergencias_final.pptx 
• Manual de Referência – Unidade 3.3 
• Caderno de Exercícios – páginas 18 a 21 

Duração: 2 horas 

Desenvolvimento da Aula 

Conteúdo Recursos Método 

Introdução e Objectivos da Unidade  Slides 1 a 3 Expositivo e 
participativo 

Princípios Gerais dos Cuidados do Paciente 
HIV+ com Complicações 

Slides 4 a 8  Expositivo e 
Participativo 

Uso dos Algoritmos para a Identificação de 
Sinais de Perigo 

Slides 9 e 10 
 

Participativo 

Identificação e Gestão dos Sinais de Perigo no 
Paciente HIV+: Princípios Gerais e  
Considerações Específicas para o  
Paciente com SIDA 

Slide 11  Participativo  

Sinais de Perigo Gerais e Constitucionais Slides 12 a 16 Participativo 

Sinais de Perigo Cardio-respiratórios Slides 17 e 18 Participativo  

Sinais de Perigo Neurológicos Slides 19 e 20 
 

Participativo 
 

Sinais de Perigo Boca e Esófago Slide 21 Participativo  

Sinais de Perigo Gastrointestinais e 
Genitourinários 

Slides 22 a 24 Participativo 
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Sinais de Perigo Dermatológicos Slide 25 Participativo 

Sinais de Perigo em Linfonodos Slide 26 Participativo 

Sinais de Perigo Hematológicos Slide 27 Participativo 

Sinais de Perigo Relacionados com Malária 
Grave em Pacientes HIV+ 

Slide 28 Participativo 

Sinais de Perigo na Mulher Grávida e HIV+ Slide 29 Participativo 

Actividade: Sinais de Perigo  Slide 30 - Folha de 
Exercícios - O que Fazer 
perante Sinais de Perigo 

Participativo 

Considerações Slide 31 Participativo  
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Instruções para o Docente: 
Peça aos formandos para consultarem 
qualquer algoritmo clínico, onde 
devem identificar os sinais de perigo. 
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Informação Adicional: 
Mesmo princípio usado pelos 
algoritmos AIDI  
 
Instruções para o Docente: 
• Peça aos formandos para 

consultarem um algoritmo qualquer 
do MR (por exemplo, o algoritmo 
de febre) para ver a caixa de 
identificação de “sinais de perigo” 
e a sua descrição no rodapé do 
algoritmo. 

 



 

Infecções Oportunistas: Guia do Docente  88 
Emergências: Doente HIV+ com Sinais de Perigo 
 

Sl
id

e 
11

 

 

 

 

Sl
id

e 
12

 

 

 

 

Sl
id

e 
13

 

 

 

 



 

Infecções Oportunistas: Guia do Docente  89 
Emergências: Doente HIV+ com Sinais de Perigo 
 

Sl
id

e 
14

 

 

 

 

Sl
id

e 
15

 

 

 

 

Sl
id

e 
16

 

 

 

 



 

Infecções Oportunistas: Guia do Docente  90 
Emergências: Doente HIV+ com Sinais de Perigo 
 

Sl
id

e 
17

 

 

 

 

Sl
id

e 
18

 

 

 

 

Sl
id

e 
19

 

 

 

 



 

Infecções Oportunistas: Guia do Docente  91 
Emergências: Doente HIV+ com Sinais de Perigo 
 

Sl
id

e 
20

 

 

 

 

Sl
id

e 
21

 

 

 

 

Sl
id

e 
22

 

 

 

 



 

Infecções Oportunistas: Guia do Docente  92 
Emergências: Doente HIV+ com Sinais de Perigo 
 

Sl
id

e 
23

 

 

 

 

Sl
id

e 
24

 

 

 

 

Sl
id

e 
25

 

 

 

 



 

Infecções Oportunistas: Guia do Docente  93 
Emergências: Doente HIV+ com Sinais de Perigo 
 

Sl
id

e 
26

 

 

 

 

Sl
id

e 
27

 

 

 

 

Sl
id

e 
28

 

 

 

Nota para o Docente:  
As informações sobre malária e seu 
tratamento em pacientes HIV+ que 
recebem outros tratamentos vão ser 
abordadas com mais detalhe na 
unidade correspondente  
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Instruções para o Docente: 
• Peça aos formandos para 

consultarem a folha de exercícios 
da Unidade 3.3 “O que Fazer 
perante Sinais de Perigo?” do 
Caderno de Exercícios. 

• Consultar as instruções na Folha de 
Exercício a seguir para realizar a 
actividade.  
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Folha de Exercício – O que Fazer perante Sinais de 
Perigo 

 
Objectivo da Actividade: O Agente de Medicina  ou Enfermeiro deve ser capaz de 
reflectir sobre o diagnóstico, gestão e princípios gerais de cuidados dos doentes HIV+, 
através de estudos de caso. 
 
Tempo: 25 minutos 
 
Instruções para Docente: 

• Peça aos formandos para que consultem a Folha de Exercício O que Fazer 
perante Sinais de Perigo do Caderno de Exercício.  

• Divida os formandos em três grupos. 
• Dê um caso a cada grupo e peça para, a partir do caso atribuído, preencherem a 

tabela correspondente.  
• Dê 10 minutos para que os grupos resolvam o exercício. 
• Explique aos formandos que deverão utilizar a tabela de emergências assim 

como os algoritmos da patologia do caso clínico usado para ver os cabeçalhos. 
• Peça aos grupos para analisarem o exercício e a um representante desse grupo 

para apresentar os resultados na aula. 
• Inicie um debate com todos os formandos para analisar a interpretação dos 

casos. 
 

Caso 1: 
Uma mulher HIV+ chega à Unidade Sanitária com febre de 40°C e com sinais de 
desidratação. A febre já tinha começado há dois dias. A doente está em TARV tomando 
a primeira linha há 16 meses, não tem profilaxia com CTZ e os últimos CD4 feitos há 
um mês eram de 530 cels/mm3. Não tem outros sinais nem sintomas. O plasmódio dá 
positivo +++.  
 
Resposta 1: 
Entidade clínica ou 
sinal de perigo 

Gestão 

Febre 40°C Estabilizar (administrar antitérmicos, rehidratação 
endovenosa) e referir para o clínico de referência (veja 
algoritmo de febre);  
Procure sinais e sintomas de tuberculose. Lembre-se: A 
febre persistente sem fonte pode ser uma condição de 
estadio III.  

Desidratação Estabilizar (Reidratação endovenosa) e referir para o clínico 
de referência. 
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Caso 2: 
Um doente de 43 anos de idade apresenta-se com emagrecimento significativo, diarreia 
e febre. Ele fez um teste de HIV há 6 meses e o resultado foi positivo. O doente já tinha 
sido atendido em consultas de triagem com diarreia persistente, mas ele não voltou 
para o seguimento. Ele afirma que tem perdido muito peso e que a diarreia nunca 
desaparece, assim como a febre, não tem vómitos nem tosse, não consegue caminhar 
devido à fraqueza e não está tomando o CTZ nem está a fazer o TARV. O peso 
registado na consulta é de 48 kg e a altura de 175 cm. 
 
Resposta 2: 
Entidade clínica ou 
sinal de perigo 

Gestão 

 
 
Emagrecimento 
significante 
Peso: 48 kg 
Altura: 175 cm 
 
IMC 15,6 kg/m2 

Se não consegue comer, não estiver clinicamente bem ou 
não estiver em situação de alerta, deve estabilizar (sonda 
nasogástrica para reabilitação nutricional em pequenas 
quantidades, e correcção das perdas dos electrólitos, 
rehidratação EV, fazer lentamente para evitar falência 
cardíaca ou sobre hidratação e referir para o clínico de 
referência.) 
 

Não consegue 
caminhar devido à 
fraqueza 

Estabilizar (rehidratação endovenosa) e referir para o clínico 
de referência. 

 
Caso 3: 
Um doente HIV+ em TARV que chega à Unidade Sanitária com dor torácica no 
hemitórax direito, dispneia, tosse e febre de 39,5°C há um dia e meio. Na auscultação 
pulmonar detectam-se fervores crepitantes na base direita e está conservado o 
murmúrio vesicular. Observa-se cianose. A FR é de 36 r/min e a FC 138 l/m. Está a 
fazer a primeira linha de TARV há dois meses e tem tratamento profiláctico com CTZ. 
Os CD4 eram de 150 cels/mm3 na altura que começou o tratamento. 
 
Resposta 3: 
Entidade clínica ou 
sinal de perigo 

Gestão  

Febre elevada  Estabilizar com antitérmicos (Paracetamol) e referir para o 
clínico de referência. 

Dispneia 
Cianose 
FR: 36 R/m 
FC: 138 l/m 
 

Estabilizar: 
– Oxigénio.  
– Hidratação endovenosa.  
– Antibióticos endovenosos (Penicilina ou Gentamicina ou 

similares) para a pneumonia bacteriana enquanto 
aguarda pelos resultados do diagnóstico. Referir. 
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