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o . 2. Tem sinais de perigo.
1. Sinais de perigo (1) - Estabilizar, internar ou

referir

3. Nao tem sinais de perigo.
Faca avaliagcdo completa

!l

4. Linfadenopatia localizada (1 ou mais nodulos 5. Linfadenopatia generalizada, ou ndo parecida a
com pus, e/ou outros sinais de infeccéo infeccéo bacteriana (por exemplo: nédulos muito duros,
bacteriana local) . Trate a infeccéo com nédulos dolorosos sem evidéncia de infeccéo local, e/ou

antibisticos (Cloxacilina, Clavumox). Inciséo e linfadenopatia assimétrica). Faca RPR, FESTA (2), e BK

drenagem se houver abcesso. Reavaliar

! 1 1 1

6. Pior ou igual. 7. RPR + Tratamento 8. RPR (-), 9. Se FESTA
FESTA, BK de Sifilis com Penicilina FESTA e e/ou BK (+),
indicado Benzatinica. BK (-) Tratamento da TB
1 1 Reavaliar
12. Se doente prova terapéutica

10. Se 11. Sem com antibiéticos (cloxacilina) e
FESTAou  _ idancia reavaliar em 3 - 5 dias. Se ndo

BK (+), de TB doente, reavaliar em 1 - 2
Tratamen REFER"R semanas.

to da TB 1

13. Paciente melhor.
Seguimento de

15. Paciente melhor.

14. Paciente pior )
Seguimento de

rotina. ou igual. rotina.
16. Se ainda esta no 17. Paciente em
estadio I, considere estadio avancado.
linfadenopatia REFERIR
generalizada Pode ser SK ou
persistente Linfoma

(1) Sinais de perigo: Lesdes que interferirem com a alimentagéo ou
respiracao, lesdes nas extremidades associadas com necrose ou edema
extensiva, ou que alterem a funcéo, lesdes que pioram rapidamente depois de
iniciar o TARV

(2) FESTA: Febre, Emagrecimento, Suores nocturnos, Tosse, e Astenia



