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Introducéao

Em 30 de janeiro de 2020, a Organizagcdo Mundial da Saude (OMS)
declarou Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII)
em razdo da disseminacdo do Coronavirus, dando inicio dos primeiros casos
confirmados na China. Em 03 de fevereiro de 2020, o Ministério da Saude
declarou Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) em
decorréncia da infeccdo humana da doenca pelo Coronavirus 2019 (COVID-
19), por meio da Portaria MS n° 188, e conforme Decreto n° 7.616, de 17 de
novembro de 2011. A Portaria MS n° 188 também estabeleceu o Centro de
Operacdes de Emergéncias em Saude Publica (COE-nCoV) como mecanismo
nacional da gestdo coordenada da resposta a emergéncia no ambito nacional,
ficando sob responsabilidade da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS/MS)
a gestdo do COE- nCoV.

Este documento apresenta o Plano de Contingéncia Municipal de Silveiras para
o enfrentamento da doenca respiratéria aguda COVID-19, em consonancia com
o Plano de Contigéncia Estadual e Nacional, que define o nivel de resposta e a
estrutura de comando correspondente em cada nivel de complexidade. O Plano
apresenta 0s aspectos relacionados a gestdo do surto, implicando no
estabelecimento de compromissos para a execucdo e acompanhamento de
acOes planejadas de resposta proporcional e restrita aos riscos.

Neste plano serdo abordadas areas de intervencéo, as quais citamos:
Area 1: Vigilancia em Saude - Vigilancia Epidemioldgica e Sanitaria
Area 2: Suporte Laboratorial - IAL e Laboratorio Municipal

Area 3: Rede Assistencial — Secretaria de Saude, Atencdo Basica, Unidade
Mista de Saude e CRAS.

Area  4: Assisténcia  Farmacéutica -  Farmacia  Municipal



Situacao Epidemiolégicano Brasil

Brasil registrou o primeiro caso do novo coronavirus SARS-CoV-2, causador da
doenca Covid-19, no dia 26 de fevereiro. Foi em Sédo Paulo. Um homem de 61
anos, cuja identidade néo foi revelada, que esteve na lItalia de 9 a 21 de
fevereiro, mais especificamente na regido da Lombardia, um dos epicentros da
crise naquele pais. Desde entdo, a infeccdo se alastrou por todos os Estados,
em grande parte deles, por meio de um tipo de transmissdo chamada de

comunitaria, que ndo permite se saber onde, exatamente se contraiu o virus.

Caracteristicas gerais sobre aInfeccdo Humana por COVID-19

Os Coronavirus causam infeccdes respiratorias e intestinais em humanos e
animais, sao altamente patogénicos (SARS e MERS). Na infeccdo Humana por
COVID-19 o espectro clinico ndo esta descrito completamente, bem como néo
se sabe o padrao de letalidade, mortalidade, infectividade e transmissibilidade.
N&o ha vacina ou medicamento especifico disponivel. O tratamento é de suporte
e inespecifico.

Os Coronavirus sdo uma grande familia de virus comuns em muitas espécies
diferentes de animais, incluindo camelos, gado, gatos e morcegos. Raramente,
os Coronavirus animais podem infectar pessoas e depois se espalhar entre
pessoas como MERS-CoV e SARS-CoV. No inicio, muitos dos pacientes com
surtos de doencas respiratérias causadas pelo Coronavirus 2019 (COVID-19)
em Wuhan, na China, tinham alguma ligagdo com um grande mercado de frutos
do mar e animais vivos, sugerindo a disseminacao de animais para pessoas. No
entanto, um numero crescente de pacientes, supostamente nao teve exposi¢cao
ao mercado de animais, indicando a ocorréncia de disseminacdo de pessoa

para pessoa.


https://brasil.elpais.com/noticias/coronavirus/
https://brasil.elpais.com/noticias/covid-19/
https://brasil.elpais.com/tag/sao_paulo

Modo detransmisséao

Alguns Coronavirus sdo capazes de infectar humanos e podem ser
transmitidos de pessoa a pessoa pelo ar (secre¢bes aéreas do paciente
infectado) ou por contato pessoal com secre¢Bes contaminadas. Porém, outros
Coronavirus ndo sao transmitidos para humanos, sem que haja uma mutacao.
Na maior parte dos casos, a transmissao € limitada e se da por contato proximo,
ou seja, qualquer pessoa que cuidou do paciente, incluindo profissionais de
saude ou membro da familia; que tenha tido contato fisico com o paciente; tenha

permanecido no mesmo local que o paciente doente.

Periodo deIncubacéo

O periodo médio de incubacédo da infeccdo por Coronavirus é de 5.2 dias, com
intervalo que pode chegar até 12.5 dias. A transmissibilidade dos pacientes
infectados por SARS-CoV é em média de 07 dias ap0s o inicio dos sintomas. No
entanto, dados preliminares do COVID-19 sugerem que a transmissao possa
ocorrer mesmo sem 0 aparecimento de sinais e sintomas. Até 0 momento, nao
ha informacdo suficiente de quantos dias anteriores ao inicio dos sinais e

sintomas uma pessoa infectada passa a transmitir o virus.



Manifestagdes Clinicas

O espectro clinico da infec¢do por Coronavirus é muito amplo, podendo variar
de um simples resfriado até uma pneumonia severa. No entanto, neste agravo
nao esta estabelecido completamente o espectro, necessitando de mais
investigacOes e tempo para caracterizacdo da doenca. Segundo os dados mais
atuais, os sinais e sintomas clinicos referidos séo principalmente respiratorios. O
paciente pode apresentar febre, tosse e dificuldade para respirar. Em uma
avaliacao recente de 99 pacientes com pneumonia confirmada por laboratério
como COVID-19 internados no hospital de Wuhan, a média de idade era de 55
anos e a maioria dos pacientes era do sexo masculino (68%). Os principais
sintomas eram febre (83%), tosse (82%), falta de ar (31%), dor muscular (11%),
confusdo (9%), dor de cabeca (8%), dor de garganta (5%), rinorréia (4%), dor no
peito (2%), diarréia (2%) e ndusea e vomito (1%). De acordo com o exame de
imagem, 74 (75%) pacientes apresentaram pneumonia bilateral, 14 (14%)
pacientes apresentaram manchas multiplas e opacidade em vidro fosco e um
(1%) paciente apresentou pneumotorax.

O diagnéstico depende da investigacdo clinico-epidemioldgica e do exame
fisico. E recomendavel que em todos os casos de sindrome gripal sejam
guestionados: o histérico de viagem para o exterior ou contato proximo com
pessoas que tenham viajado para o exterior. Essas informacfes devem ser
registradas no prontuario do paciente para eventual investigacao

epidemiologica.



Diagndstico Laboratorial

Para o diagnostico laboratorial o espécime preferencial é a secrecdo da naso-
orofaringe (SNF). Considerando novos virus ou novos subtipos virais em
processos pandémicos, ele pode ser estendido até o 7° dia (mas
preferencialmente, até o 3° dia).

Orienta-se a coleta de swabs combinado (nasal/oral) em MTV (meio de
transporte viral) ou aspirado de nasofaringe. A coleta para COVID-19 segue o
mesmo protocolo para coletas de SRAG (Sindrome Respiratdria Aguda Grave).
A amostra devera ser encaminhada para o Instituto Adolfo Lutz acompanhadas
da requisicdo do GAL e Ficha de Notificacdo de SRAG (Sindrome Respiratéria
Aguda Grave).

Em casos suspeitos em que houver 6bito, devera ser realizada a coleta das

amostras para o diagnéstico viral e histopatologico.

Definicdes
Casos Suspeitos:

Situacdo 1: Febre*E pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse,
dificuldade para respirar, batimento das asas nasais entre outros) E histérico de
viagem para area com transmisséao local, de acordo com a OMS, nos ultimos 14
dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas; OU

Situagdo 2: Febre*E pelo menos um sinal ou sintoma respiratorio (tosse,
dificuldade para respirar, batimento das asas nasais entre outros) E histérico de
contato préximo de caso suspeito para o Coronavirus (COVID-19), nos ultimos
14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas; OU

Situacdo 3: Febre*OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratorio (tosse,
dificuldade para respirar, batimento das asas nasais entre outros) E contato
préximo de caso confirmado de Coronavirus (COVID-19) em laboratério, nos

ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas.



Caso Provavel: Caso suspeito que apresente resultado laboratorial
inconclusivo para COVID-19 OU com teste positivo em ensaio de pan-

coronavirus.

Transmissdo local: E definida como transmissdo local, a confirmagéo
laboratorial de transmissdo do COVID-19 entre pessoas com vinculo
epidemiologico comprovado. Os casos que ocorrerem entre familiares proximos
ou profissionais de saude de forma Ilimitada ndo serdo considerados
transmissdo local. Até o momento, a Unica area com transmissdo local é a
China. As areas com transmisséo local serdo atualizadas e disponibilizadas no

site do Ministério da Saude, no link: saude.gov.br/listacorona.

Obs (*) Febre pode nédo estar presente em alguns casos como, por exemplo,
em pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos ou que em algumas situacoes
possam ter utilizado medicamento antitérmico. Nestas situacfes, a avaliacao
clinica deve ser levada em consideracdo e a decisdo deve ser registrada na
ficha de notificag&o.

Contato proximo: definido como estar a aproximadamente dois metros (2 m)
de um paciente com suspeita de caso por Coronavirus, dentro da mesma sala
ou area de atendimento, por um periodo prolongado, sem uso de equipamento
de protecdo individual (EPI). O contato proximo pode incluir: cuidar, morar,
visitar ou compartilhar uma area ou sala de espera de assisténcia médica ou,
ainda, nos casos de contato direto com fluidos corporais, enquanto nao estiver

usando o EPI recomendado.

Notificacdo Imediata: Os casos suspeitos, provaveis e confirmados devem ser
notificados de forma imediata pela Rede Assistencial (publica, privada) em
todos os niveis de atencdo (até 24 horas) a Secretaria de Saude de Silveiras
solicita a populagédo por meio do telefone (12) 3106-1114. Os casos que
atendem a definicdo de casos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG)
devem ser notificados concomitantemente no Sistema de Informacdo da
Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP — Gripe). E casos de Sindrome Gripal
devem ser notificados pelo sistema e-SUS VE.
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Estratégia de Saude da Familia (ESF)

ESF Centro

Médico ESF atendimento todas as tercas, quartas e quintas feiras, sendo as
tercas feiras no periodo da manha (08h as 12h), quartas feiras, periodo da tarde
(13h as 17h) quintas feiras, periodo da manha (08h as 12h). A permanéncia da
enfermeira da ESF regularmente de segunda a sexta feiras em periodo integral
(7h as 16h). Tel: 3106-1261

ESF Macacos

Médico ESF Macacos todas as segundas e quartas feiras em periodo
integral (07:30h as 16:30h). A permanéncia da enfermeira da ESF regularmente
de segunda a sexta feiras em periodo integral (07:30h as 16:30h). Tel: 3102-
7500

ESF Bom Jesus (Extensé&o Vila Esperanca)

Médico ESF atendimento todas as quartas e sextas feiras em periodo
integral (07h30h as 16:30h) na Unidade do Bom Jesus. Tel: 3106-2119. Todas
as tercas e quintas feiras em periodo integral (08h as 17h) na Unidade da Vila
Esperanca. Tel: 3106-1290. Enfermeiro ESF regularmente todas as segundas,
guartas e sextas feiras em periodo integral (07:30h as 16:30h) na Unidade do
Bom Jesus e todas e tercas e quintas em periodo integral (07h as 16h) na

Unidade da Vila Esperanca.
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Fluxo de Atendimento nas Unidades Frente ao COVID - 19

» Nas Unidades de ESF’s foram suspensos atendimentos eletivos e
reservardo um espaco destinado exclusivamente para os pacientes com
sintomas respiratorios;

» Buscamos garantir vinculo do wusuario as ESF's para evitar
aglomeracdes na Unidade Mista de Saude;

> Realizar adequagdo de uma sala de isolamento para pacientes com
sintomas respiratérios, onde o mesmo ficara aguardando atentimento.
Esta sala sera devidamente sinalizada, janela mantida aberta e porta
fechada. Sendo escolhida de acordo com a realidade da estrutura fisica
do local;

» Garantido aos pacientes a disponibilidade de lencos de papel ou papel
toalha, sabonete liquido para higienizacdo das maos frequente e alcool
em gel / pia para permitir higienizacdo adequada;

» Afixada nos ESF’s informativos com a indicacdo de uso de mascara pra
todos, seguindo o decreto Municipal,

» Recomendacédo aos usuarios habituais das Unidades que s6 procurem o
servico em casos de doencas agudas ou cronicas descompensadas que
necessitam de consulta imediata,

» Suspensos atendimentos odontolégicos agendados e de demanda
espontanea, com excecao das situacfes comprovadamente urgentes;

» Suspensas qualquer tipo de atividade coletiva que possa formar
aglomeracoes;

» As receitas para medicamentos com a expressdao de “uso continuo”
estdo com prazo de validade ampliado de trés meses para um ano de
tratamento;

» Garantido atendimento a toda demanda espontanea sem necessidade
de comprovacédo de territorio, facilitando o atendimento apenas com o

cartdo do SUS ou CPF do usuario;

Paciente Suspeito ou Confirmado de COVID -19 (Fluxo em anexo Il)

12



Acdes e Atividades da Atencéo a Saude da Crianca e do Adolescente

> Realizada consultas em puericultura na ESF's para criancas
conforme necessidade especifica;

> A coleta da Triagem Neonatal (Teste do Pezinho) permanece entre o
3° e 5° dia de vida do RN;

> As “Agbes do 5° Dia” estdo sendo realizadas preferencialmente no
domicilio ou agendadas com hora marcada e intervalos, a consulta do
Enfermeiro esta focada na amamentacéo e ganho de peso;

> Higienizacdo de todo o material utilizado a cada atendimento (ex:
higienizar com &lcool 70%:fita métrica, termdémetros, balanca, dentre outros);

> Estdo sendo reforcadas as medidas de prevencdo do COVID-19 e
estimulando o isolamento domiciliar;

> As criancas de alto risco devem ser acompanhadas nas ESF’'s e
encaminhadas ao Pediatra da Rede Municipal; e o acompanhamento das
criancas em puericultura de médio e baixo estdo sendo monitoradas por meio

de telefone e/ou Whatsapp;

Acdes e Atividades da Atencdo a Saude da Gestante

> Mantida as consultas de pré-natal, exames laboratoriais e ultrassom
obstétrico;

> Agendadas as consultas com hora marcada e com intervalos maiores
entre os atendimentos, reduzindo o maximo o tempo de espera,

> Reforgcada as medidas de prevencédo do COVID-19 e estimulando o
isolamento domiciliar;

> Orientada as gestantes e familiares para reconhecer precocemente
sinais e sintomas do novo coronavirus, assim como sinais de gravidade;

> Suspensos temporariamente 0s grupos operativos de gestantes;

> Promovido a educagéo de pacientes e familiares para reconhecer
precocemente sinais e sintomas do novo coronavirus, assim como sinais de

gravidade;

13



Acdes e Atividades da Atencéo a Saude da Pessoa ldosa

> As unidades de ESF’s deverdo monitorar diariamente os domicilios
onde residam idosos frageis, via visita do ACS ou equipe de enfermagem, ou
atraves de ligacao telefonica;

> Disponibilizacdo do numero do telefone da unidade de saude,
orientando ao idoso e/ou cuidador que antes de ir a unidade de saude, fazer
contato prévio com a equipe, principalmente na suspeita de sindrome gripal;

> As receitas de uso continuo, com data de validade expirada serdo
prorrogadas por mais 90 dias; A medicacdo para os idosos frageis estdo sendo
entregues no domicilio;

> As vacinacOes dos idosos estado sendo realizadas, preferencialmente,
no domicilio, priorizando os frageis e em fragilizagdes com mais comorbidades;

> Visita aos idosos residentes a Institucdo de Longa Permanéncia
orientando sobre as medidas protetivas, segundo Protocolo COVID-19
(MINISTERIO DA SAUDE,2020);

> Realizacéo da vacinacdo do H1N1 nessas instituicoes;

> As pessoas idosas com casos leves em isolamento domiciliar estao
sendo monitoradas por telefone ou visita domiciliar durante os 14 dias a partir

do inicio dos sintomas.
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Acdes e Atividades da Atencdo a Saude da Pessoa com

Hipertenséo e Diabetes

> Mantido atendimento para a demanda dos eventos agudos e
encaminhados para a referéncia os casos que nao forem possiveis estabilizar
nas Unidades;

> Orientada e sensibilizada a comunidade quanto a necessidade de
procura por atendimento na sua unidade de saude, somente, para avaliacdo de
possiveis complicagcbes da Condi¢cdo crbnica, deixando demandas mais
simples e menos urgentes para um segundo momento;

> Entrega no domicilio as fitas de afericdo de glicemia capilar e
orientacao para monitoramento domiciliar pelo préprio paciente e/ou cuidador;

> Entrega, preferencialmente, a medicagdo de uso continuo no
domicilio, priorizando os de alto risco;

> O acompanhamento esta sendo realizado por meio de vistas
domiciliares, contato telefénico ou Whatsapp;

Acdes e Atividades da Atencéo a Saude Mental

> Garantido a prescricdo medicamentosa e o0 atendimento presencial
para caso de urgéncias e emergéncias;

> Em caso de necessidade das consultas presenciais, agendado com
horério marcado;

> As visitas domiciliares estdo sendo realizadas para casos mais
graves, com maior risco de agudizacao;

> Encaminhado para a referéncia de saude mental os casos de
urgéncia e emergéncia que coloquem em risco o proprio paciente ou seus
familiares,

> Atentados para os casos de maior vulnerabilidade familiar e social.

15



AtribuicOes da Secretaria Municipal de Saude

A elaboracao deste plano visa nortear as acées no municipio de Silveiras,
definindo objetivos e metas e seguindo os protocolos estabelecidos pelo
Ministério da Saude. Dentre as atribuicées a serem seguidas, podemos citar:

» Captura de rumores diante de casos suspeitos de infeccdo por
COVID-19,

> Notificacdo de casos suspeitos e analise das informacdes das
unidades notificantes;

> Busca ativa de casos suspeitos, surto e Obitos, assim como
investigagédo de comunicantes;

> Coleta e envio aos laboratérios de referéncia de amostras clinicas
de suspeitos para diagnéstico e/ou isolamento viral,

> Organizagao do fluxo de assisténcia diante de casos suspeitos de
infeccdo por COVID-19, o que inclui regulacéo de casos;

> Ampla divulgacdo de informacdes e analises epidemioldgicas
sobre a doenca;

> Gestao dos insumos no municipio;

> Capacitacdo de recursos humanos para execucdo das acles de
Assisténcia e Vigilancia em Saude;

16



Objetivos
Objetivo Geral

Promover a prevencéao e evitar a transmissao de casos de infeccao pelo
COVID- 19 no municipio de Silveiras. Orientando sempre a rede de Atencéo a
Saude do SUS para atuacdo na identificacdo e manejo oportuno de casos
suspeitos de infeccdo humana pelo Novo Coronavirus, de modo a mitigar o

risco de transmisséo a poulagao.

Objetivos Especificos

> Garantir a deteccgao, notificacéo, investigacdo de casos suspeitos

de forma oportuna;

> Tracar estratégias para reducdo da transmissdo da doenca, por

meio do monitoramento e controle dos pacientes ja detectados;

> Intensificar informacdes aos profissionais de saude da rede
municipal de satude, com base em evidéncias técnicas e cientificas nacional e/ou

internacionais;

> Garantir adequada assisténcia ao paciente, com garantia de

acesso e manejo clinico adequado;

> Monitorar e avaliar a situacdo epidemiologica para orientar a

tomada de decisao:;

> Definir as atividades de educacdo, mobilizacdo social e

comunicacédo que serao implementadas.

> O fluxo de ac¢des de prevencéo e controle do Coronavirus;
> Evitar transmissao do virus para profissionais de saude e contatos
proximos.

17



Nivel de Ativacao

Trés niveis de ativagcdo compOe este plano de contingéncia: Alerta,
Perigo Iminente e Emergéncia em Saude Publica. Cada nivel é baseado na
avaliacdo do risco do Coronavirus e o impacto na saude publica.
Questdes importantes sdo consideradas nessa avaliacao:

a) Transmissibilidade da doenca: Como seu modo de transmissao;

b) Propagacado geografica do COVID-19 entre humanos e animais;

c) Gravidade clinica da doenca: Complicacdes graves, internacdes e
mortes;

d) Vulnerabilidade da populacdo: Incluindo imunidade pré-

existente, grupos- alvo com maiores taxas de ataque ou maior
risco de graves doencas;

e) Disponibilidade de medidas preventivas: Possiveis tratamentos.

f) A Secretaria de Vigilancia em Saude destaca que, até o momento,
fatos e conhecimentos sobre o COVID-19 disponiveis tem mudancas
continuas. As evidéncias epidemiologicas e clinicas ainda estdo sendo
descritas e a histéria natural desta doenca esta sendo construida.

O risco sera avaliado e revisto periodicamente pelo Ministério da Saude,

tendo em vista o desenvolvimento de conhecimento cientifico e situacdo em
evolucdo, para garantir que o nivel de resposta seja ativado e as medidas
correspondentes sejam adotadas.

» Alerta: Corresponde a uma situacdo em que o risco de introducéo do

COVID-19 no Brasil seja elevado e ndo apresente casos suspeitos.

» Perigo Iminente:Corresponde a uma situa¢cdo em que hé confirmacéo

de caso suspeito.
> Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN):
Situacdo em que h& confirmacgéo de transmissao local do primeiro caso de Coronavirus
(COVID- 19), no territério nacional, ou reconhecimento de declaragdo de Emergéncia
de Saude Publica de Importancia Internacional pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS). Estas situagdes configuram condigBes para recomendagdo ao Ministro
da Saude de declaracdo de ESPIN, conforme previsto no Decreto n° 7.616 de 17 de
novembro de 2011 que disp8e sobre a declaragdo de Emergéncia em Saude Publica de

Importancia Nacional — ESPIN. Destaca-se aqui, a publicacdo da Portaria n® 188, de 03

de Fevereiro de 2020 a qual: “Declara_Emergéncia em Salde Publica de

Importéncia Nacional (ESPIN) de decorréncia da Infeccdo Humana pelo novo
Coronavirus (2019-nCoV)”.
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Atividades aserem desenvolvidas segundo Nivel de Ativacao
Nivel: Alerta

Componente: Vigilancia Epidemiologica

» Monitorar eventos e rumores na imprensa, redes sociais e junto aos
servicos de saude.

» Revisar as definicbes de vigilancia sistematicamente, diante de novas
evidéncias ou recomendacfes da OMS e MS.

» Reforcar a importancia da comunicacao e notificacdo imediata de casos
suspeitos para infecgdo humana por COVID-19.

» Fortalecer os servicos de saude para a deteccao, notificacdo, investigacao
e monitoramento de provaveis casos suspeitos para infec¢cdo humana pelo
COVID-19, conforme a definicdo de casos estabelecidos, no devido sistema
de informacao orientado pelo MS.

» Articular com a rede de servigos publicos e privados de atengdo a saude o
aprimoramento e a deteccdo de possiveis casos suspeitos nos servicos de
saude.

» Emitir alertas para as unidades de saude sobre a situacdo epidemioldgica
global, com orientacdes para a preparacdo de resposta, com medidas de
prevencao e controle para a infeccdo humana pelo COVID-19.

» Monitorar o comportamento dos casos de Sindrome Gripal (SG) e
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), nos sistemas de informacéo da
rede, para permitir avaliagdo de risco e apoiar a tomada de decisao.

» Sensibilizar os profissionais de saude e populacdo em relacdo a etiqueta

respiratoria e higiene das maos.

Componente: Vigilancia Sanitaria

» Elaborar material informativo para orientar a populacdo quanto a
prevencéao e controle a infeccdo humana pelo COVID-19.
» Orientar os comerciantes sobre as orientacdes de prevencdo e controle

da infec¢cdo humana pelo COVID-19.
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» Divulgar procedimentos a serem adotados no caso de deteccédo de casos
suspeitos a bordo dos meios de transporte ou nos pontos de entrada
conforme protocolo do Ministério da Saude.

» Emitir alerta sonoro no municipio orientando sobre as medidas de

prevencao e controle para a infeccdo humana pelo COVID-19

Componente: Suporte laboratorial

» Organizar fluxos para diagnéstico laboratorial de casos suspeitos para a
infeccdo humana pelo COVID-19 junto a rede laboratorial para os virus
respiratérios.

» Estabelecer protocolos de diagnostico para a infeccdo humana pelo
COVID-19, de acordo com as recomendacdes do MS.

» Garantir os insumos para diagnéstico da infeccado humana pelo COVID-19
através de teste rapido.

» Segquir fluxos de laboratérios de referéncia para envio de amostras para
infeccdo humana pelo COVID-19.

» Monitorar os resultados de diagndstico laboratorial para infeccdo humana
pelo COVID-19.

» Segquir o fluxo de transporte das amostras ao laboratério de referéncia

estadual.

Componente: Rede Assistencial

» Orientar e capacitar a atencdo primaria, atencao pré-hospitalar e atencao
hospitalar sobre manejo clinico e classificacdo de risco diante de um caso
suspeito de infec¢do humana pelo COVID-19.

» Desenvolver orientacbes aos profissionais de salde quanto ao
acolhimento, cuidado, medidas de isolamento, limpeza e desinfeccao de
superficies, higienizacdo das maos na atencdo primaria assisténcia pre-
hospitalar e hospitalar.

» Orientar o monitoramento de casos de SG e SRAG nos servicos de

saude.
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» Garantir acolhimento, reconhecimento precoce e controle de casos
suspeitos para a infecgcdo humana pelo COVID-109.

» Realizar levantamento dos insumos e equipamentos médico-hospitalares
para atendimento de pacientes suspeitos para infeccdo humana pelo COVID-
19.

» Desenvolver fluxogramas/protocolos de acolhimento, triagem e espera por
atendimento para usuérios com sintomas respiratorios.

» Quantificar estoques de insumos padréo, incluindo medicamentos e EPIs.

Componente: Assisténcia farmacéutica

» Fazer levantamento de medicamentos para o tratamento de infeccdo
humana pelo COVID-109.

» Garantir estoque estratégico de medicamentos para atendimento
sintomatico dos pacientes.

» Disponibilizar medicamentos indicados e orientar sobre organizacédo do
fluxo de servigo farmacéutico.

» Garantir medicamento especifico para os casos de SG e SRAG.

» Monitorar o estoque de medicamentos no ambito municipal.

» Rever e estabelecer logistica de controle, distribuicdo e remanejamento,

conforme solicitacdo a demanda.

Componente: Comunicacao de risco

» Divulgar amplamente os boletins epidemiologicos, protocolos técnicos e
informacgdes pertinentes na prevencao e controle para infeccdo humana pelo
COVID-19.

» Divulgar as informag0es sobre a doenca e medidas de prevencéao junto a
rede de servigos de saude e populacéo.

» Divulgar informacdes para populacdo em geral em relacdo as medidas de
etiqueta respiratoria e higienizacdo das maos para o COVID-19.

» Elaboracao e divulgacdo de materiais informativos sobre as medidas de
prevencéao e controle do COVID-19.

» Monitoramento de redes sociais para esclarecer rumores, boatos e

informagdes equivocadas
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Nivel: Perigoiminente

Componente: Vigilancia Epidemiologica

» Acompanhar e monitorar os rumores sobre casos suspeitos.

» Acompanhar a situacdo epidemioldgica e divulgar Boletins
Epidemiolégicos.

» Revisar as definicbes de vigilancia sistematicamente, diante de novas
evidéncias ou recomendacfes da OMS e MS.

» Intensificar orientagbes sobre notificacdo e investigacdo de casos
potencialmente suspeitos de infec¢éo pelo COVID-19.

» Intensificar identificacdo de casos potencialmente suspeitos de infeccdo
pelo COVID-19.

» Intensificar a disseminagéo de informes da OMS e MS sobre a situacao
epidemiolodgica da Infeccdo Humana pelo COVID-19 para a rede de atencéo a
saude.

» Expandir a capacidade de avaliacdo rédpida de riscos, realizar eficaz
monitoramento de informacdes e investigacao intersetorial e resposta frente a
casos suspeitos de infecgdo humana por COVID-19.

» Emitir alertas para as unidades de saude sobre a situacdo epidemioldgica
global e nacional, com orientacbes para medidas de prevencdo e controle
para infeccdo humana pelo Coronavirus.

» Monitorar o comportamento dos casos de Sindrome Gripal (SG) e
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), nos sistemas de informacao da
rede, para permitir avaliagao de risco e apoiar a tomada de decisao.

» Monitorar eventos e rumores na imprensa, redes sociais e junto aos

servicos de saude.

Componente: Vigilancia Sanitaria

» Divulgar material informativo para orientar a populagdo quanto a
prevencéao e controle da doenca pelo Coronavirus (COVID-19).
» Divulgar procedimentos a serem adotados no caso de deteccédo de casos

suspeitos a bordo dos meios de transporte ou nos pontos de entrada.
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» Reforcar e ampliar a orientacdo com alerta sonoro sobre medidas para
prevencdo e controle para a doenca pelo Coronavirus (COVID-19)
especialmente a higienizacdo das maos com frequéncia e etiqueta
respiratoria.

» Mobilizar e capacitar os profissionais da limpeza e os motoristas da rede
Municipal de Saude, devida a necessidade da preparacdo e adocdo de
medidas de enfrentamento para a infeccdo humana da doenca pelo
Coronavirus (Covid-19).

» Mobilizar e orientar a comunidade sobre a adocdo de medidas para o
enfrentamento da infeccdo humana da doencga pelo Coronavirus (COVID-19).
» Definicho e divulgacdo dos equipamentos de protecdo individual
necessarios aos atendimentos de casos suspeitos ou confirmados sobre as
medidas de precaucao e controle.

» Realizar barreira Sanitaria para orientacdo aos municipes e aos visitantes

em nosso Municipio.

Componente: Suporte Laboratorial

» Fortalecer os fluxos estabelecidos para o diagnostico laboratorial de casos
suspeitos para a infeccdo humana pelo COVID-19, junto a rede laboratorial de
referéncia estadual.

» Aplicar os protocolos de diagnéstico para a infeccao humana pelo COVID-
19 de acordo com as recomendacdes do MS.

» Realizar levantamento de capacidade de resposta para o diagnéstico de
infeccdo humana pelo Coronavirus.

» Garantir os insumos para teste rapido do Covid-19.

» Monitorar os fluxos de transporte para o envio de amostras para 0s
laboratérios de referéncia.

» Monitorar os resultados de diagndéstico laboratorial para o COVID-19.

» Comunicar a vigilancia epidemioldgica os resultados laboratoriais para
adocao de medidas de prevencao e controle.

» Estabelecer o fluxo para apoiar e garantir o transporte das amostras ao
laboratorio de referéncia.
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Componente: Rede Assistencial

» Implantar e acompanhar o seguimento dos fluxogramas/protocolos de
acolhimento para usuarios com sintomas respiratorios para a Rede de
Atencédo a Saude. (Em anexo)

» Definir uma porta de entrada exclusiva para SG e casos suspeito de
Covid-19, com sala de isolamento, sala de emergéncia.

» Mobilizar os responséaveis pelos servicos de saude publicos e privados a
executarem seus protocolos, fluxos e rotinas para o acolhimento, notificacao,
atendimento, medidas de prevencéo e controle, entre outros.

» Estabelecer junto as unidades de saude a importancia de implementar
precaucdes para goticulas/aerossoéis de acordo com cada caso e gravidade
no enfrentamento de casos suspeitos ou confirmados da infeccdo humana
pela doenca pelo Coronavirus (COVID-19).

» Estimular a articulagéo da rede de urgéncia e emergéncia, rede hospitalar
e laboratorial (publicos e privados) para coleta e transporte oportunos e
adequados das amostras para diagnostico laboratorial.

» Levantar a disponibilidade nos hospitais de referéncia de leitos de
internacdo com isolamento e leitos de UTI com isolamento para casos graves.
» Apoiar na elaboracdo de fluxos intra-hospitalares para o itinerario do
paciente e desenvolvimento das atividades pelos profissionais na avaliacdo e
monitoramento dos casos suspeitos ou confirmados.

» Estimular a capacitacdo em servi¢o (servicos publicos e privados) para
atualizacdo do cenario global e nacional da infeccdo humana pela doencga
pelo Coronavirus (COVID-19).

» Estabelecer e apoiar o uso de Equipamentos de Protecao Individual para
os profissionais do SUS de acordo com o protocolo de manejo clinico para a
infeccdo humana Coronavirus (COVID-19), conforme recomendacéo do MS.

Componente: Assisténcia Farmacéutica

» Garantir estoque estratégico de medicamentos para atendimento
sintomatico dos pacientes.
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» Disponibilizar medicamentos indicados e orientar sobre organizacdo do
fluxo de servigo farmacéutico.

» Garantir medicamento especifico para os casos de SG e SRAG que
compreendem definicéo clinica.

» Rever e estabelecer logistica de controle, distribuicdo e remanejamento,

conforme solicitacdo a demanda.

Componente: Comunicacao de Risco

» Definir estratégias de publicidade e informacéo a populacdo e a imprensa
para a infeccdo humana da doenca pelo Coronavirus (COVID-19).

» Divulgar as informacgfes sobre a doenca e medidas de prevencao junto a
rede de servigos de saude e populacédo sobre a infeccdo humana da doenca
pelo Coronavirus (COVID-19).

» Divulgar informacdes epidemioldgicas e de prevencdo e controle da
infeccdo humana da doenca pelo Coronavirus (COVID-19) no sitio do MS e
para a imprensa.

» Divulgar informacdes para populacdo em geral em relacdo as medidas de
etiqueta respiratéria e higienizacdo das méaos para a infeccdo humana da
doenca pelo Coronavirus (COVID-19).

» Elaboracao e divulgagéo de campanhas e materiais informativos sobre as
medidas de prevencdo e controle da infeccdo humana da doenca pelo
Coronavirus (COVID-19).

» Divulgacdo de informacbGes sobre a infeccdo humana da doenca pelo

Coronavirus (COVID-19) nas redes sociais.
Componente: Gestao
» Promover acdes integradas entre vigilancia em saude, assisténcia e

outros orgdos envolvidos na prevencdo e controle da infeccdo humana da

doenca pelo Coronavirus (COVID-19).
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» Sensibilizar a rede de servigos assistenciais publicos e privados sobre o
cenario epidemioldgico da infeccdo humana da doenca pelo Coronavirus
(COVID- 19).

» Articular o desenvolvimento das acles e atividades propostas para esse
nivel de alerta.

» Garantir estoque estratégico de medicamento para o atendimento de
casos suspeitos e confirmados para a infeccdo humana da doenca pelo
Coronavirus (COVID-19).

» Promover a¢des de educacdo em saude referente a promocao, prevencao
e controle da infeccdo humana da doenca pelo Coronavirus (COVID-19).

» Monitorar os estoques dos insumos existentes a nivel municipal
(medicamentos e insumos laboratoriais).

» Apoiar a divulgacdo de materiais desenvolvidos pela area técnica

(protocolos, manuais, guias, notas técnicas).
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Nivel: Emergénciade Saude Publicade Interesse Nacional

Componente: Vigilancia Epidemiologica

» Intensificar orientacdes sobre notificagcdo e investigagcdo de casos
potencialmente suspeitos de infecgéo pelo COVID-19.

» Intensificar identificacdo de casos potencialmente suspeitos de infec¢éo
pelo COVID-19.

» Intensificar a disseminacédo de informes da OMS e MS sobre a situagéo
epidemiolodgica da Infecgdo Humana pelo COVID-19 para a rede de atencéo
a saude.

» Intensificar monitoramento de boas praticas laboratoriais nos
procedimentos de coleta, armazenamento e transporte de amostras
biolégicas de casos suspeitos de infeccdo por COVID-19.

» Divulgar as normas e diretrizes do MS para a prevencao e controle da
infeccdo humana por COVID-19.

» Realizar investigagdo do caso confirmado pela infeccdo humana da
doenca pelo Coronavirus (COVID-19).

» Manter a Rede de vigilancia e atencdo a saude organizada sobre a
situacdo epidemiolégica do pais e a necessidade de adocdo de novas
medidas de prevencdo e controle da infeccdo humana da doenca pelo
Coronavirus (COVID-19).

» Monitorar eventos e rumores na imprensa, redes sociais e junto aos
servicos de saude.

» Disponibilizar equipes de resposta rapida para a investigacdo de casos
confirmados da infeccdo humana da doenca pelo Coronavirus (COVID- 19).
» Conduzir investigacdo epidemiologica e rastrear contatos de casos
suspeitos e confirmados da infeccdo humana da doenca pelo Coronavirus
(COVID- 19).
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Componente: Vigilancia Sanitaria

» Intensificar a divulgagdo do material informativo para orientar a
populacdo quanto a prevencao e controle da infeccdo humana por COVID-
19.

» Fortalecer as orienta¢des para as equipes de saude e populacdo sobre
as medidas de prevencao e controle da infeccdo humana por COVID-19 e
definicdo de acbes para investigacdo de casos suspeitos, se pertinente.

» Atender aos fluxos de informacdo definidos quando for necesséaria a
investigacdo de contatos de casos suspeitos ou confirmados de infeccao
humana por COVID-19.

» Intensificar os avisos sonoros, orientando-os as medidas de prevencéao e
controle para a infeccdo humana por COVID-19.

» Reforcar as orientacdes sobre a utilizagcdo dos equipamentos de
protecdo individual necesséarios aos atendimentos de casos suspeitos e
demais medidas de precaucao.

» Mobilizar e orientar a comunidade sobre adocdo de medidas para o
enfrentamento da infecgdo humana por COVID-19.

» Intensificar barreira Sanitaria orientando os municipes e visitantes ao

NOSSO Municipio.

Componente: Suporte Laboratorial

» Apoiar e garantir o transporte das amostras ao laboratério de referéncia
estadual.

» Capacitacdo do profissional do laboratorio para realizacdo do teste
rapido de Covid.

» Implantacdo do fluxo na rede de Assisténcia.

» AcOes de testagem em grupo de profissionais da saude da rede
Municipal através dos testes sorologicos adquiridos.

» Monitoramento da entrada e saida de insumos através de planilhas.
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Componente: Rede Assistencial

» Acompanhar o seguimento dos fluxogramas/protocolos de acolhimento
para usuarios com sintomas respiratorios para a Rede de Atencdo a Saude.
(Em anexo)

» Manter a porta de entrada exclusiva para SG e casos suspeito de Covid-
19, com sala de isolamento, sala de emergéncia.

» Mobilizar os responsaveis pelos servigos de saude publicos e privados a
executarem seus protocolos, fluxos e rotinas para o acolhimento, notificagéo,
atendimento, medidas de prevencéo e controle, entre outros.

» Estabelecer junto as unidades de saude a importancia de implementar
precaucdes para goticulas/aerossois de acordo com cada caso e gravidade
no enfrentamento de casos suspeitos ou confirmados da infeccdo humana
pela doenca pelo Coronavirus (COVID-19).

» Estimular a articulacdo da rede de urgéncia e emergéncia, rede
hospitalar e laboratorial (publicos e privados) para coleta e transporte
oportunos e adequados das amostras para diagndstico laboratorial.

» Levantar a disponibilidade nos hospitais de referéncia de leitos de
internacdo com isolamento e leitos de UTI com isolamento para casos
graves.

» Apoiar na elaboragédo de fluxos intra-hospitalares para o itinerario do
paciente e desenvolvimento das atividades pelos profissionais na avaliagao
e monitoramento dos casos suspeitos ou confirmados.

» Estimular a capacitacdo em servi¢o (servigos publicos e privados) para
atualizacdo do cenario global e nacional da infecgdo humana pela doenca
pelo Coronavirus (COVID-19).

» Estabelecer e apoiar o uso de Equipamentos de Protecao Individual para
os profissionais do SUS de acordo com o protocolo de manejo clinico para a
infeccdo humana Coronavirus (COVID-19), conforme recomendacéo do MS.
» Apoiar o funcionamento adequado e oportuno da organizacdo da rede
de atencado para atendimento ao aumento de contingente de casos de SG,
SRAG e da infecgao humana pelo COVID-19.

» Disponibilizar leitos com isolamento para o atendimento dos casos de

SG, SRAG e da infeccdo humana pelo COVID-19.
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» Orientar, em caso de surto ou epidemia de casos de Coronavirus, a
organizacdo da atencédo a saude;

» Reforcar a necessidade de garantir protecdo aos profissionais atuantes
no atendimento aos casos suspeitos ou confirmados da infeccdo humana
por COVID-19, conforme recomendacdes do MS.

» Inserir ficha via Cross os casos graves de suspeitos de Covid-19 para

possivel encaminhamento.

Componente: Assisténcia Farmacéutica

» Garantir estoque estratégico de medicamentos para atendimento
sintomatico dos pacientes.

» Disponibilizar medicamentos indicados e orientar sobre organizacdo do
fluxo de servigo farmacéutico.

» Garantir medicamento especifico para os casos de SG e SRAG que
compreendem a definicéo clinica.

» Monitorar o estoque de medicamentos.

» Rever e estabelecer logistica de controle, distribuicdo e remanejamento,
conforme solicitacdo a demanda.

Componente: Comunicacao de Risco

» Emitir orientacdes de saude para instituicdes privadas, escolas e publico
em geral.

» Elaborar junto com a area técnica materiais informativo-educativos sobre
o COVID-19 e distribui-los para a populacdo, profissionais de saude,
jornalistas e formadores de opiniéo.

» Monitorar as redes sociais para esclarecer rumores, boatos e
informacgdes equivocadas.

» Disponibilizar material informativo/educativo para publicos especificos:
gestores, profissionais de saude, comercios, escolas, dentre outros.

» Promover coletivas de imprensa com o porta-voz responsavel pela

interlocu¢éo com os veiculos de comunicagéo.
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Componente: Gestao

» Promover agles integradas entre vigilancia em saulde, assisténcia, e
outros 6rgaos envolvidos na prevencao e controle do virus COVID-19.

» Sensibilizar a rede de servigcos assistenciais publicos e privados sobre o
cenario epidemiolégico da infeccdo humana por COVID-19.

» Articular o desenvolvimento das acoes e atividades propostas para esse
nivel de alerta.

» Garantir e monitorar estoque estratégico de insumos laboratoriais para
diagnéstico da infeccdo humana por COVID-19.

» Garantir e monitorar estoque estratégico de medicamento para o
atendimento de casos suspeitos e confirmados para o virus COVID-19.

» Apoiar a divulgacdo de materiais desenvolvidos pela é&rea técnica
(protocolos, manuais, guias, notas técnicas).

» ldentificar fomentos para as acdes emergenciais no enfrentamento do

virus Covid19.
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Medidas de prevencdo e controle para assisténcia aos casos
suspeitos e confirmados de infec¢cdo doenca pelo Coronavirus
2019 (COVID-19)

Considerando a importancia orientar todos os profissionais de saude do
municipio de Silveiras - SP frente as condutas para prevencdo e controle de
infeccdo por COVID-19, orienta-se que:

O servico de saude deve garantir que as politicas e praticas internas minimizem a

exposicao a patdégenos respiratérios, incluindo o COVID-19;

As medidas devem ser implementadas antes da chegada do paciente ao servigo de
saude, na chegada, triagem e espera do atendimento e durante toda a assisténcia
prestada;

O servico de saude deve garantir condicbes adequadas para higienizacdo das
maos (sabonete liquido, lavatério/pia, papel toalha e lixeira com abertura sem
contato manual além de dispensador com preparacao alcoolica) e fornecimento de
equipamentos de protecao individual.

Capacitacdo com apresentacdodo Plano de Contingéncia Municipalpara o Comité e

para Rede Municipal de Saude.

Medidas Gerais

Casos suspeitos deverao utilizar mascara cirdrgica e serem orientados quanto a
etiqueta respiratéria (usar lencos de papel ao tossir ou espirar);

A prética frequente de higienizagdo das maos devera ser enfatizada;

Aléem das precaucbes padrdo, deverdo ser implementadas precaucoes
adicionais para goticula e contato;

Os profissionais de saude deverdo realizar higiene das méos e utilizar os
equipamentos de protecdo individual — EPI (mascara cirdrgica, avental
impermeavel, luvas de procedimentos assim como gorro e 6culos de protecao
em alguns procedimentos);

Para procedimentos geradores de aerossol tais como intubacdo, aspiracao
orotraqueal, ventilagdo ndo invasiva e outros, sera necessario que o profissional
de saude utilize mascara do tipo N95, PFF2 ou equivalente;

E recomendado que estes procedimentos sejam realizados em unidades de
isolamento, com porta fechada e nimero restrito de profissionais sempre em uso

de EPI;
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» O paciente suspeito devera ser mantido, preferencialmente, em quarto
privativo, sinalizado com alerta para precaucdo respiratoria para goticulas
limitando fluxo de pessoas, além de portas fechadas e adequada ventilagao;

» Isolamento por coorte (separar pacientes com suspeita ou confirmacao de
infeccéo pelo COVID-19 em uma mesma area/quarto) podera ser realizado na
insuficiéncia de quartos privativos para atendimento de todos os casos
suspeitos ou confirmados de infeccdo pelo Coronavirus, respeitando-se a
distancia minima de 1m entre os leitos e a troca da paramentacdo na

assisténcia de cada paciente.

Orientagcbes para atendimento pré-hospitalar

movel de urgénciaetransporte interinstitucional

» Os veiculos deverdo ficar com os vidros baixados melhorando sua
ventilacdo para aumentar a troca de ar durante o transporte;

» A limpeza e desinfeccdo de superficies internas do veiculo deverdo
ocorrer apés o transporte, podendo ser utilizado alcool 70%, hipoclorito de
sédio ou outro desinfetante adequado para esta finalidade;

» Todos os pacientes suspeitos deverdo utilizar mascara cirdrgica durante
todo o transporte e os profissionais de saude, equipamentos de protecdo
individual para precaucdao respiratéria e de contato;

» Realizar/intensificar a higienizacdo das méos e utilizacdo de preparacéo
alcodlica;

» Realizar comunicacao efetiva com o servigo que ira admitir o paciente;

» Em casos de procedimentos que possam gerar aerossol (IOT, aspiracao e
outros), esta indicado o uso de mascara N95 pelos profissionais durante todo
o0 transporte;

» Se possivel evitar o transporte interinstitucional, realizando a transferéncia
somente mediante justificativa e o paciente em uso de mascara cirurgica

obrigatoriamente.
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Orientagbes para atendimento ambulatorial ou pronto

atendimento

» Para agendamento de consultas, orientar pacientes a informar sobre
sintomas de alguma infeccdo respiratoria assim que chegar ao servigco
de saude para execucdo de acOes preventivas tal como a
disponibilizacdo de mascara cirargica;

» Disponibilizar insumos para higienizagcdo das méos e dispensadores com
preparagdo alcodlica nas salas de espera e pontos de assisténcia,
incentivando a pratica frequente;

» Garantir a triagem e o isolamento rapido de pacientes suspeitos de
infeccdo pelo Coronavirus ou outra infeccao respiratéria (febre, tosse ou
falta de ar);

» Orientar pacientes quanto a etiqueta respiratoria, cobrindo boca e nariz
com lenco de papel ao tossir ou espirrar; realizar higiene nasal com
lenco descartavel; evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca; e
proceder a higienizagdo das maos;

» Manter ambientes ventilados e realizar a limpeza e desinfeccdo de
superficies e equipamentos que tenham sido utilizados na assisténcia ao
paciente e/ou tocados com frequéncia pelos pacientes;

» Na&o tocar em superficies proximas ao paciente ou mesmo fora do
ambiente do paciente com luvas ou outro EPI contaminado;

» Na&o transitar pelo servico de saude utilizando EPI. Estes deverdo ser
retirados imediatamente ap0s a saida do quarto ou area de isolamento;

» Se necessario transferir o paciente para outro servico, comunicar

previamente o servigo referenciado.

Orientacdes para atendimento hospitalar

» Ultilizar precaucdes padréo para todos os pacientes;

» Intensificar higienizagdo das maos, respeitando os 5 momentos de

higienizacao;
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Identificar e isolar precocemente pacientes suspeitos, instituindo precaucdes
adicionais (contato e goticulas) na assisténcia dos mesmos e em situacfes
especiais geradoras de aerossol, implementar precaucdes para aerossol;
Imediatamente antes da entrada no quarto, disponibilizar insumos para a
higienizacdo das maos: dispensador de preparacdo alcodlica; lavatério/pia com
dispensador de sabonete liquido; suporte para papel toalha abastecido; lixeira
com tampa e abertura sem contato manual;

Limitar a movimentacdo do paciente para fora da area de isolamento. Se
necessario o deslocamento, manter mascara cirdrgica no paciente durante todo o
transporte;

Nos casos em que forem necessarios acompanhantes, orientar quanto a

importancia da higienizacdo das maos e utilizacdo de mascara cirurgica.

Duracéao das precaucdes eisolamento

Até que haja informacdes disponiveis sobre a disseminacéo viral ap6és melhora
clinica, a suspensdao das precaucdes e isolamento deve ser avaliada
individualmente, em conjunto com autoridades de saude locais, estaduais e
federais;

Para descontinuar medidas de precaucdo sempre considerar. presenca de
sintomas relacionados a infeccdo pelo COVID-19 data em que 0s sintomas foram
resolvidos, outras condi¢des que exigiriam precaucdes especificas (por exemplo,
Tuberculose), outras informagfes laboratoriais que refletem o estado clinico,
alternativas ao isolamento hospitalar, como a possibilidade de recuperacao segura
em casa.

Processamento de produtos paraasaude

O processamento deve ser realizado de acordo com as caracteristicas, finalidade
de uso e orientacdo dos fabricantes e dos métodos escolhidos, respeitando
determinacdes, uma vez que ndo ha uma orientagdo especial quanto ao
processamento de equipamentos, produtos ou artigos utilizados na assisténcia a
casos suspeitos ou confirmados de COVID-19;

Respeitar fluxo para recolhimento e transporte de artigos processaveis de forma a
prevenir a contaminagdo de pele, mucosas e roupas ou a transferéncia de

microrganismos para outros pacientes ou ambientes.
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Limpezaedesinfeccao de superficies

N&o h& uma recomendacao diferenciada para a limpeza e desinfec¢éo
de superficies em contato com casos suspeitos ou confirmados pelo
Coronavirus, sendo recomendado que a limpeza das éareas de
isolamento seja concorrente (diariamente e em todos os periodos),
imediata (realizada em qualquer momento, quando ocorrem sujidades
ou contaminacao do ambiente e equipamentos com matéria organica) ou
terminal (ap0s a alta, 6bito ou transferéncia do paciente);

Os virus sao inativados pelo alcool a 70% e pelo cloro, deste modo
preconiza-se a desinfeccdo com uma destas solucdes apés realizacdo
da limpeza;

Se a superficie apresentar matéria organica visivel, recomenda-se que o
excesso da sujidade seja removido com papel absorvente e
posteriormente realizar a limpeza e desinfeccao desta;

Tanto para limpeza quanto desinfeccdo € necessaria a adocdo das
medidas de precaucdao ja citadas (contato e respiratéria);

Todas as superficies prOximas ao paciente (ex: grades da cama,
cadeiras, mesas de cabeceira e de refeicdo) e aquelas frequentemente
tocadas (ex: macanetas, superficies de banheiros nos quartos dos
pacientes) deveréo passar pelo processo de limpeza e desinfeccao;

Os equipamentos eletrénicos de multiplo uso (ex: bombas de infusao,
aqueles usados durante a prestacdo da assisténcia ao paciente) e os
dispositivos méveis frequentemente movimentados para dentro e para
fora dos quartos dos pacientes (ex: verificadores de pressao arterial e
oximetria) também devem ser incluidos no processo de limpeza e
desinfeccéo; especialmente se forem utilizados por pacientes suspeitos

ou confirmados.

Processamento deroupas

Ndo ha necessidade de ciclos de lavagem especial para roupas
provenientes de casos suspeitos ou confirmados do Coronavirus,
entretanto, ressalta-se que deve haver o minimo de agitacdo e manuseio

na retirada da roupa suja além de ser necessario acondicionar em saco
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plastico aquelas com grande quantidade de matéria organica,

observando-se as medidas de precaucdes ja estabelecidas.

Residuos

» Segundo informacdes até o presente momento, o COVID-19 pode ser
enquadrado como agente biolégico classe de risco trés, seguindo a
Classificacdo de Risco dos Agentes Biologicos/2017, sendo sua
transmissdo de alto risco individual e moderado risco para a
comunidade. Deste modo, todos o0s residuos provenientes da
assisténcia a pacientes suspeitos ou confirmados desta infeccdo devem
ser enquadrados na categoria Al, conforme RDC n° 222/2018, sendo
necessario acondicionamento em saco branco leitoso e identificado pelo
simbolo de substancia infectante;

» Os sacos devem estar contidos em recipientes de material lavavel,
resistente a punctura, ruptura, vazamento e tombamento, com tampa
provida de sistema de abertura sem contato manual, com cantos
arredondados;

» Estes residuos devem ser tratados antes da disposicdo final

ambientalmente adequada.

Orientacdes para o cuidado domiciliar

» Orientar sobre a necessidade de permanecer em afastamento
temporario em domicilio, evitando contato dos demais familiares, além
de evitar o compartilhamento de utensilios domésticos;

» O paciente deve ser isolado em ambiente privativo com ventilagdo
natural e limitar a recepgéo de contatos externos;

» Orientar possiveis contatos quanto a importancia da higienizagcdo das maos;

» O acesso em domicilio deve ser restrito aos trabalhadores da saude

envolvidos no acompanhamento do caso.
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Coleta de Swab

Usar equipamento de protecédo individual (EPI) adequado, que inclui
luvas e toucas, pro-pé e avental descartaveis, e protecdo para os olhos ao
manusear amostras potencialmente infecciosas bem como uso de mascara
N95 durante procedimento de coleta de materiais respiratorios com potencial
de aerossolizagdo (aspiracdo de vias aéreas ou inducdo de escarro). A
realizacdo de coleta de amostra estad indicada para Profissionais da Saude,
casos graves e Obitos suspeitos. Orienta-se a coleta de aspirado de
nasofaringe (ANF) ou swabs combinado (nasal/oral) ou também amostra de
secrecdo respiratoria inferior (escarro ou lavado traqueal ou lavado bronca
alveolar).

E necesséaria a coleta de 01 amostra respiratoria. A coleta deve seguir o
protocolo de Influenza na suspeita de COVID-19 e ser encaminhada para o
Instituto Adolfo Lutz.

O profissional de salde devera cadastrar o exame no Sistema
Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL). No campo “observacado” da
requisicdo, descrever que: “Amostra de paciente que atende a definicdo de
caso suspeito da doenca pelo Coronavirus (COVID-79)”. A amostra devera
estar acompanhada das seguintes fichas: requisicdo do GAL e ficha de

notificacdo de caso suspeito.
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Concluséao

Diante do cenario continental brasileiro ndés do municipio de Silveiras-SP
sob orientacdo do Ministério da Saude, GVE e GVS Taubaté-SP estamos com
dinamismo nos mobilizando para o atendimento a possiveis sintomaticos
respiratorios Covid-19 leve com possivel agravamento, nos relacionando com
hospital referéncia e nos organizando para se necessario transferéncias.

Realizamos treinamento para paramentacdo e desparamentacao,
orientamos com fluxos de atendimento e determinamos uma porta de entrada
exclusiva para SG e casos suspeitos de Covid-19 com profissional de saude
paramentado, sala de isolamento e sala de emergéncia até a definicdo do
caso. Mantendo mobilizagéo social em atendimento ao decreto municipal de
uso obrigatério de mascara, distanciamento e isolamento social. A Vigilancia
Epidemiolégica notifica e monitora os sintoméaticos respiratérios suspeitos de
Covid-19 com a participacdo da Atencdo basica no acompanhamento dos
casos.

O Comité reune semanalmente para discussao de novas informacgées e

idéias sempre para melhoria da Saude em nosso Municipio.
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FLUXO DE ATENDIMENTO DOENGA PELO CORONAVIRUS 2019
(COVID-19) NO MUNICIPIO DE SILVEIRAS-SP

ANEXO |

***NOTIFICA(;AOIMEDIAT**
CASO SUSPEITO: Febre + sintomas respiratérios (tosse e falta de ar) E nos ultimos 14 dias histéria
de viagem para &reas de transmissdo e/ou contato proximo com caso suspeito ou confirmado de
infeccdo pelo Coronavirus 2019 (COVID-19) durante o periodo de transmissibilidade.

T

ATENDIMENTO AMBULATORIAL

acompanhados e monitorados pela Atencéo
Basica e instituidas medidas de precaucao
domiciliar;

- Acolhimento e classificacdo de risco para o
reconhecimento precoce dos casos suspeitos e
comunicantes paraCOVID-19;

- Apoiar e orientar medidas domiciliar como:
etiqueta respiratéria, isolamento domiciliar,
higiene das méos e medidas para prevencédo de
transmissdo das doencas respiratérias.

- Medidas para prevencao de transmissdo das
doencas respiratorias;

- Prescricdo médica geral para sintomaticos;
preenchimento em duas vias do Termo de
responsabilidade e isolamento domiciliar, termo
de declaracdo para cumprimento da portaria
454/2020 e portaria 356/2020 junto com
atestado médico quando necessario.

- Orientar retorno a unidade de salde se piora
do quadro clinico;

suspeitos  para  COVID-19 a
Epidemiologica.

Vigilancia

solicitar vaga através dacentral de regulagcéo
via CROSS;

- Manejo Clinico conforme quadro geral,

- Imprescindivel manter o caso suspeito
em quarto privativo, com medidas de
precaucéo;

- Para realizacdo de procedimento que
gerem aerossois deve ser utilizada mascara
com filtro (N95, PFF2, etc.);

casos suspeitos para COVID-19 a Vigilancia
Epidemioldgica, e a unidade de referéncia a qual
aquele paciente pertence.

- Avaliar sinais de gravidade: alteracdo de
consciéncia, dispnéia, taquidispnéia,
saturacdo O2 menor que 95%, esforco
respiratorio, hipotensdo arterial, cianose,
vomitos, toxemia, desidratacao;

- Especial aten¢do aos grupos de risco para
gravidade: gestante e puerperas, lactantes,
idoso e portadores de doencgas crbnicas e
etc.

ATENCAO: O Ministério da Saude informa que, no &mbito da Emergéncia em Satde
Publica de Import&ncia Nacional e Internacional, o codigo B34.2 (Infecgéo por Coronavirus

ndo especificada) serd adotado noBrasil.

Os casos omissos neste Plano de Contingéncia deverdo ser dirimidos no “* Protocolo de
Manejo Clinico de Coronavirus na Atencéo Primaria a Satde’’, do ministéio da satde.
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ANEXO Il

Coleta de InformacGes 1. Apresenta
febre e/ou sintomas respiratdrios?
2. Teve contato préximo com caso
suspeito ou Confirmado para
COVID-19?

FLUXO SIMPLIFICADO - ESF, POSTOS MEDICO,
PARTICULARES CASOS SUSPEITO PARA COVID-19.

CLINICAS

Se apresentar mais de um sinal ou
sintoma, oferecer alcool em gel para o
paciente higienizar suas maos e,
posterior a isso uma mascara cirdrgica
e encaminha-lo para a sala de
isolamento.

ISOLAR O PACIENTE, contactar o
servico de enfermagem para verificar
se a suspeita se enquadra nas
definicdes de caso.

NOTIFICACAO IMEDIATA

Vigilancia Epidemiolégica Local
Tel. 3106-1114 Form. Sindrome
Resp. Aguda Grave + termo de
resp. de isol. Domiciliar + termo de
decl. Para cumprimento da port.
454 e 356 (para 0s casos gest. e
prof. salde sintomaticos)

Form. Sindrome gripal + termo de
resp. de isol. Domiciliar + termo de
decl. Para cumprimento da port.
454e 356 (para os casos leves e/ou
de monitoramento domiciliar)

- Todos os formularios serdo
realizados em 3 vias (1 paciente, 1
ESF,1V.E)

- O medico devera fornecer
atestado ao paciente suspeito para
gque O mesmo possa cumprir a
quarentena

’

Se a resposta for positiva para apenas
um caso ou sintoma, Seguir
atendimento normal na unidade.

TRIAGEM ENFERMAGEM

J

Definic¢des de caso
Situacdo 1: Febre E sintomas
respiratérios (por exemplo tosse e
dificuldade para respirar) — nos Gltimos
14 dias antes do inicio dos sintomas;

Situagdo 2: Febre OU sintomas
respiratorios (nos ultimos 14 dias antes
do inicio dos sintomas, tenha tido
contato préximo, domiciliar, com caso
confirmado para 0 novo coronavirus).

Se profissional de salde coletar a amostra
do paciente, conforme fluxo pré-
estabelecido, na impossibilidade do
mesmo, alinhar com o paciente para coletar
em sua residéncia, e encaminhar ao lab.

Monitorar os casos leves a cada 24 horas pelo
periodo aue durar o isolamento do mesmo.
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FLUXO DE ATENDIMENTO CORONAVIRUS NO MUNICIPIO DE SILVEIRAS - SP
ANEXO 111

DIAGNOSTICO
LABORATORIAL

ﬂ

A coleta da amostra de secrecdo respiratoria € feita preferencialmente por
swab combinado (secrecdo de naso e orofaringe: coleta com trés wabs
acondicionados juntos em 01 frasco e adicionar trés ml de sorofisiolégico

Swab

/

/
[ 1/ -
Trés ml de soro / L ¢ L
' fisiologico ot s e

0,9%

OBS: Todas as amostras deverdo ser corretamente identificadas
com nome completo do paciente, data e local da coleta.

A amostra coletada devera ser encaminhada ao IALa Intituto Adolfo Lutz, Influenza e outros virus
respiratérios. A requisicdo devera ser feita no GAL (Gerenciador de Ambiente

Laboratorial, sistema eletrénico). Incluir pesquisa de COVID-19 no campo “Observagdes”
do GAL.

A caixa de térmica com a amostra deve manter a temperatura entre 4°C e 8°C, ser identificada e
a requisicdo do GAL e FICHA DE NOTIFICACAO impressa afixada na parte externa da caixa.
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FLUXO SIMPLIFICADO
UNIDADES DE PRONTO ATENDIMENTO CASO SUSPEITO PARA COVID-19
ANEXO IV

Coleta de InformacGes 3. Apresenta febre
e/ou sintomas respiratdrios? 4. Teve
contato préximo com caso suspeito ou
Confirmado para COVID-19?

Se a resposta for positiva para apenas um
caso ou sintoma, seguir atendimento
normal na unidade.

Se apresentar mais de um sinal ou sintoma,
oferecer alcool em gel para o paciente
higienizar suas maos e encaminha-lo a
triagem como paciente preferencial.

TRIAGEM
ENFERMAGEM

NOTIFICACAO IMEDIATA
Vigilancia Epidemioldgica Local
3106-1114

Form. Sindrome Resp. Aguda Grave +
termo de resp. de isol. Domiciliar + termo
de decl. Para cumprimento da port. 454 E
356 (para os casos gest. e prof. salde
sintomaticos)

Form. Sindrome gripal + termo de resp.
de isol. Domiciliar + termo de decl. Para
cumprimento da port. 454 E 356 (para 0s
casos leves e/ou de monitoramento
domiciliar)

- Todos formulérios serdo realizados em 3 vias (1
paciente, 1 ESF, 1 V.E.) - O médico devera fornecer

atestado ao paciente suspeito para que 0 mesmo possa
cumprir a quarentena

Tel.

v

Definicdes de caso

Situacdo 1. Febre E sintomas
respiratorios (por exemplo tosse e
dificuldade para respirar) — nos Gltimos
14 dias antes do inicio dos sintomas;
Situacdo 2: Febre OU sintomas
respiratorios (nos ultimos 14 dias antes
do inicio dos sintomas, tenha tido
contato préximo, domiciliar, com caso

confirmado para o0 novo coronavirus).

- Triar os pacientes suspeitos como amarelo - Ceder
uma mascara cirirgica ao mesmo e reforcar as
orientacOes de biosseguranca

Aguardar com paciente para atendimento médico.
A suspeita se confirma?

Caso NAO se confirme encaminhar o
paciente por fluxo usual.

» Efetuar as orientagdes ao paciente quanto aos

—_— SIM P —
sintomas; ¢ Entregar o atestado ao paciente com as
\l/ orientacdes para o isolamento domiciliar; « Entregar as
vias do paciente (formulérios) devidamente
Se caso leve/moderado | —> preenchida.
* Manter o paciente em isolamento; * Providenciar a
; SE CASO GRAVE s coleta do SWAB (seguindo fluxo do Anexo III); *

Trata-lo presuntivamente para COVID enguanto
aguarda o resultado; ¢ Se julgar necessario o médico
poderd solicitar a insercdo do paciente no sistema
CROSS.
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ANEXO IV FLUXO SIMPLIFICADO - D.O. E MANEJO DE CORPOS CASO
SUSPEITO/CONFIRMADO PARA COVID-19

OBITO CONFIRMADO (EM AMBIENTE HOSPITALAR)

Declara-se o 6bito e preenche a ficha de notificacdo Caso confirmado —
causa da morte COVID 19 + doencas de base; Caso suspeito — morte em
investigacdo aguarda exames + doengas de base; * Nao ira para SVO; em
caso de morte violenta encaminhar ao IML.

Autopsia Verbal conforme formulario pré-determinado pelo Ministério da
Saude (desnecessaria em caso de confirmacdo ante-mortem)

Tirar a roupa e preparar o corpo

Coleta Swab (quando ndo houver exame em andamento)

Tamponamento

Acondicionamento do corpo em saco proprio duplo, selagem, desinfeccdo do
saco e etiquetagem do mesmao.

FUNERARIA

Profissional ir4 até o necrotério para retirada do corpo devidamente paramentado (com EPI)

Transferir o cadaver para urna, lacrar e efetuar a higienizagdo externa da mesma (utilizar
alcool 70% OU solucao clorada 0,5% a 1%) para, apds isso, dar inicio ao transporte.

Transportar o cadaver até o local do sepultamento seja em Jazigo particular ou provisorio

ORIENTACOES:
* Nao havera velorio;
* O sepultamento devera contar com, no maximo, 10 pessoas;
* O reconhecimento do corpo sera limitado a um tinico familiar/responsavel (caso esteja presente no momento
do 6bito) e, quando em auséncia, a identificacdo seré feita por foto;
» Uma vez a urna lacrada a mesma nao podera ser aberta;
* A embalagem deve ocorrer no local de ocorréncia do 6bito, manipular o corpo o0 minimo possivel;
* Identificar o corpo com nome, niimero de prontuario, nimero do Cartdo Nacional de Saude, data de
nascimento, nome da méae e CPF, classe de risco 3, com letras LEGIVEIS;
* Em caso de morte fora do ambiente hospitalar:
1. Caso a familia entre em contato primario com a funeraria a mesma devera comunicar a Santa Casa, a
qual ir4 efetuar a retirada do corpo no ambiente domiciliar e promovera o pré-determinado no fluxo acima;
2. O médico ird se deslocar junto a equipe para realizar a autopsia verbal e, se for um caso suspeito,
efetuara também a coleta do swab nasal e promovera o selamento do corpo, se negativo (a suspeita) seguira
rotina da funeraria;
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USO DE EPI'S DENTRO DO ESF, POSTOS MEDICO, CLINICAS PARTICULARES
(ANEXO V)

1. Do profissional da recepc¢ao/administrativo

-Méscara cirdrgica,

-Higienizar as maos, preferencialmente com agua e sabao.

2. Do profissional agente comunitario de satde

-Mascara cirurgica

-Evitar contato com os pacientes dentro da unidade de saude;

-Higienizar as maos constantemente;

-Em visita domiciliar, manter distdncia minima de 1 metro do cliente/paciente, caso se faca
necessario adentrar a residéncia.

Do profissional de enfermagem/médico

-Mascara cirdrgica, quando em consultas e triagens de pacientes suspeitos;

-Paramento descartavel completo (sem N95), quando em consulta em sala de isolamento;
-Méascara N95, em casos de executar coleta de swab combinado ou procedimentos que
causam aerossois;

3. Dos profissionais de higienizagdo
-Quando em limpeza da sala de isolamento/procedimento, utilizar paramentagdo completa
(sem N95).

4. Do profissional dentista
-Quando estiver auxiliando na triagem ou avaliando um paciente, utilizar mascara cirurgica;
-Ao realizar procedimentos minimamente invasivos, utilizar mascara cirrgica;

- Ao realizar algum procedimento gerador de aerossol:

» Mascara N95 (que devera ser reutilizado enquanto a mesma se mantiver intacta);
« Oculos de protecéo ou protetor facial;

* Touca;

» Sapatilha descartavel,

« Jaleco descartavel.

USO DE EPI'S DENTRO DO DAS UNIDADES DE PRONTO ATENDIMENTO

1. Do profissional darecepc¢éo
Higienizar as maos, preferencialmente com agua e sabao;
Utilizar marcara cirargica.
2. Do seguranca/porteiro
Higienizar as maos, preferencialmente com agua e sabéo;
Utilizar méscara cirdrgica.
3. Do profissional de enfermagem/médico
Mascara cirurgica, quando em consultas e triagens de pacientes suspeitos;
Paramentacdo completa (jaleco descartavel, mascara N95, escudo facial OU
oculos de protecdo, sapatilha descartavel, em casos de executar coleta de
swab combinado ou demais procedimentos invasivos)
4. Dos profissionais de higienizag&o
Quando em limpeza da sala de isolamento/procedimento, utilizar paramentacdo completa
(sem N95).
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PORTARIA DO MINISTERIO DA SAUDE — MS N° 454
DE 20 DE MARCO DE 2020

TERMO DE DECLARACAO

Eu, , RG n°
, CPF n° , residente e domiciliado na

Bairro

, CEP , ha cidade de :

Estado , declaro que fui devidamente informado (a) pelo médico (a)

sobre a necessidade de isolamento a que devo ser submetida (a), bem como
as pessoas que residem no mesmo endereco ou dos trabalhadores domésticos que exercem atividades
no ambito residencial, com data de inicio / / , previsao de término / / :
local de cumprimento da medida

Nome das pessoas que residem no mesmo endereco que deverdo cumprir medida de isolamento
domiciliar:

1.

Assinatura da pessoa sintomatica:

Data: / / Hora:

LUIZ HENRIQUE MANDETTA
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PORTARIA DO MINISTERIO DA SAUDE — MS N° 356

DE 11 DE MARCO DE 2020
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Eu, , RG n° ,

CPF n° declaro que fui devidamente informado (a) pelo médico (a)

Dr.(a) sobre a necessidade de

(isolamento ou quarentena) a que devo ser submetido, com data de inicio

/ / , previsdo de término / / , local de cumprimento da

medida ,bem como as possiveis consequéncias da sua nao
realizacéo.

Paciente ou Responséavel:

Nome: Grau de Parentesco:
Assinatura: Identidade N°;
Data: / / Hora: : hs.

Deve ser preenchido pelo médico:

Expliguei o funcionamento da medida de satde publica a que o paciente acima referido esta sujeito,
ao proprio paciente e/ou seu responsavel, sobre riscos do ndo atendimento da medida, tendo
respondido as perguntas formuladas pelos mesmos. De acordo com 0 meu entendimento, o paciente
e/ou seu responsavel, estd em condi¢des de compreender o que lhes foi informado. Deverdo ser
seguidas as seguintes orientacoes:

Nome do médico:
Assinatura e carimbo:

LUIZ HENRIQUE MANDETTA
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
NOTIFICACAO DE ISOLAMENTO

O(A) Senhor(a) esta sendo notificado sobre a necessidade de adocdo de medida sanitaria de
isolamento. Essa medida é necessaria, pois visa a prevenir a dispersdo do virus Covid-19.

Data de inicio: / /
Previsao de término: / /
Fundamentacéo:

Local de cumprimento da medida (domicilio):
Local: Data: / / Hora: : hs.

Profissional da vigilancia epidemioldgica:
Assinatura: Matricula:

Eu, , documento de identidade ou passaporte
declaro que fui devidamente informado (a) pelo agente da Vigilancia
Epidemioldgica acima identificada sobre a necessidade de isolamento a que devo ser submetida, bem
como as possiveis consequéncias da sua nao realizacao.

Local: Data: / / Hora: : hs.

Assinatura da pessoa notificada:
Ou
Nome e assinatura do responséavel legal:

LUIZ HENRIQUE MANDETTA
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FICHA DE NOTIFICAGAO VE-ESUS
SINDROME GRIPAL (SG)

Identificacéo Individual:

Tem CPF? O Sim O Né&o CPF: . . - E profissional da satde? OSim O N&o
Data de Nascimento: SUS: . . . E profissional de seguranca? OSim O Néo
/ /

Nome Completo: Nome da Mée:
Sexo: O Feminino O Masculino Raca/Cor: O Branca O Parda O Preta O Amarela Olndigena
Logradouro: Namero: ou O Sem NUmero (SN)
Complemento: Bairro:
Municipio de Residéncia: Estado de Residéncia: Celular: ()

Telefone: ()

Notificacdo Individual:

Data da Notificagao: Data do Inicio dos Sintomas: Estado do Teste:
I__1 I O-soticitado Q coletado Q concluido

Sintomas: ODorde Garganta ODispneia OFebre OTosse OOutros

Condigdes: ODoengas respiratorias cronicas descompensadas O Doencas cardiacas cronicas O Diabetes

ODoengas renais cronicas em estagio avangado (graus 3, 4 ou 5) Olmunossupresséo O Gestante de alto risco

O Portador de doencgas cromossdmicas ou estado de fragilidade

Investigador:

Municipio/Unidade de Satde: Codigo da Unidade de Satde:
Nome: Funcéo: Assinatura:
Fonte:

Orientacdes para Organizacao e fluxos nas Unidades Basicas de Saude em tempo de Coronavirus.
Escola de Enfermagemda UFMG. 2020.

49



MINISTE RSO DA SA1DE - . , SIVEP Gripe
SECRETARLS D WIGILANCLS M SALDE SISTEMA DE INFORMACAD DE VIGILANCLA EPIDEMIOLOGICA DA GRIPE

FICHA DE REGISTRO IMDIVIDUAL - CASDS DE SINDROME RESPIRATORLA AGUDA GRAVE HOSPITALIZADD

CASO DE SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE [SRAG-HOSPITALIZADD):

individuo hospitalizado com febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta e que apresente dispneia

ou saturagao de Oz < 95% ou desconforto respiratdrio ou que ewoluiu para obito por SRAG independente de internagso.

i-Urbara 2-fusml  3-Periurbans S-IETII:?'HD

Dados Clinicose Epidemioldgicos

E caso provenients de surto de 56 que evoluiu para SRAG? |__ |
1-5im__2-Hdg _S-lznorsdo

1 Data do preenchimento da ficha de notificag3o: 3 Data de 1%s sintomas da SRAG:
| I I I
3 | UF: 4 | Municipio: Codigo (IBGE):
| L]
G I Unidade de Sauda: Codigo (CNES):
O |

6| CPFdocdadso: __|__|__|__|__I1__I1__1__I__1__I__I__I__|__I__

7 | Mome: B | Sexo: |__|
% 1-Masouling  2-Femiming  S-ignorado
b -] 9 | Data de nascimento: IDI {ou]) lMade: | |__ 11 | Gestante: |__ |
Foid [ | 1-Dia z-mEs 3ano || 1-10 Trimastre  2-22 Trimimstre 3-3%2 Trimestre
2 — = a-iiade Gestmconal ignorada I-Hio

12| Raga/Cor: |_ | 1-8rmnc 2Frets 3-Amarsin 4-Pards T-indigena S-Enarada 6-io e plica  S-ignorado
_E 13| Se indigena, qual etnia?
& | 14| Escolaridade: |__| o-Sem escommrisace/anaifsbeto  1-Fundamental 12 Ciclo (18 38 série]  2- Fundamentsl 22 dolo |62 8 91 série]

3-Miedio (1% 8o 32 anc) A-Superior 3-HBo seaplics  S-ignorado

15| Mome da mae:
P T I R R
@[ a7fur: _ | | 18] Municipio: Codigo (IBGE}: __|_ | | | |
% 19| Bairro: IDI Logradouro [Rua, Avenica, etc ] 21| M2
= 22' Complemento (apto, casa, etc...): Bl (DDD) Telefone:
=] | S ) oy
E 24' Zona: |__| ZEI Pais: [se residents fora do Brasil)

2'E|

27

28

29

Trata-se de caso nosccomial (infeccdo adquirida no hospital]? | | 1-sm 280 9-enomoo
Paciente trabalha ou temn contato direto com aves ou suinos? | | i-5m 2880 9-rnomdo
Sinais e SiMomas: 1-Sim 2-MBo  S-gnordo
|__| Febre |__| Tosse |__|| Dvor de Garganta |__| Dispneia |__| Desconforto Respiratdario
|_| Saturacdo O;<95%  |__ | Diarreia |__| vomito |__| Outros
ﬂ Possui fatores de riscofcomorbidades? |__| 1sim 2-NEo  S-iznorsdo
Se sim, qual(is)? |Marcer x)
|__| Puérpera (até 45 dias do parto) |__| Doenga cardiovascular cronica  |__| Doenca Hematoldgica Cronica
|__| smdrome de Down |__| Doenga Hepatica Cronica || asma
|__| Diabetes meilitus |_| Doenga Neurcldgica Cronica |__| Outra PReumacpatia Crdnica
__ | imunodeficiéncia/imuncdepress3o || Doenca Renal Cronica |__| obesidade, ImC | |
__| Dwutros
ﬂ Recebeu vacina contra Gripe na dltima campanha? ﬂ Drata da vacinagao:
|__| t-5m 2-wBo  s-gnomso | |
S <6 meses: a mae recebeu a vacina? |_| 1sim 2-HEo S-ignomda Se sim, data: | |
a mae amamenta a crianca? |__| 1sm 2880 s4momdo

52 >= 6 meses 8 <= § anos:
Data da dose dnica 1/1-
Data da 1* dose:
Data da 2* dose:

| | |doms dnica pars crisngas vecinadas em cempanhas de snos antefones)
| | [12 dose para criongas wncdnadas peln primeirs vez)
|22 dose purn crisngas vacnedes pels primein vez)
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