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Plano de Contingéncia Municipal para infec¢cdao Humana
pelo novo Coronavirus CoVid-19

1. INTRODUCAO:

Este documento apresenta o Plano de Contingéncia Municipal para Infeccao
Humana pelo novo Coronavirus (covid-19) em caso de surto e define o nivel de
resposta e a estrutura de comando correspondente a ser configurada, em cada nivel

de resposta.

Em 29 de dezembro de 2019, um hospital em Wuhan admitiu quatro pessoas com
pneumonia e reconheceu que as quatro haviam trabalhado no Mercado Atacadista de
Frutos do Mar de Huanan, que vende aves vivas, produtos aquaticos e varios tipos de
animais selvagens ao publico. O hospital relatou essa ocorréncia ao Centro de
Controle de Doencas (CDC-China) e os epidemiologistas de campo da China (FETP-
China) encontraram pacientes adicionais vinculados ao mercado e, em 30 de
dezembro, as autoridades de salude da provincia de Hubei notificaram esse cluster ao
CDC da China.

A partir desse momento uma série de acbes foram adotadas, culminando com a
ativacdo no dia 22 de janeiro de 2020 do Centro de Operacdes de Emergéncia em
Saude Pdublica (COE-COVID-19), do Ministério da Saude (MS) coordenado pela
Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS), com o objetivo de nortear a atuacdo do MS
na resposta a possivel emergéncia de saude publica, buscando uma atuacao

coordenada no ambito do SUS.

O Coronavirus é uma familia de virus que podem causar infecgdes respiratorias.
Os primeiros coronavirus humanos foram isolados pela primeira vez em 1937. No
entanto, foi em 1965 que o virus foi descrito como coronavirus, em decorréncia do
perfil na microscopia, parecendo uma coroa. Alguns coronavirus podem causar
doencas graves com impacto importante em termos de saude publica, como a
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS), identificada em 2002, e a Sindrome
Respiratéria do Oriente Médio (MERS), identificada em 2012.
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endereco eletrénico: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-

coronavirus2019/situation-reports/.

No Brasil, as informacdes sdo atualizadas, também, diariamente e disponibilizadas

através do endereco eletrénico: https://www.saude.gov.br/saude-de-az/coronavirus.

No Brasil, em 25/02/20, foi confirmado o primeiro caso do COVID-19 no estado de
Sao Paulo, em um brasileiro procedente da Itdlia. Diante desse cenario, uma série de
acbes vem sendo adotadas em todo o mundo para definir o nivel de resposta e a
estrutura de comando correspondente a ser configurada, em cada nivel de gestéo e

atencao.

No plano estdo descritos 0os seus componentes, objetivos e as atividades por

componente, considerando a sequéncia légica dos eventos envolvidos.:.

2. OBJETIVO DO PLANO:

Descrever as acdes e as estratégias de prevencao, vigilancia e resposta a serem
executadas pela Secretaria Municipal de Saude do Cabo de Santo Agostinho, de
forma articulada com a Secretaria Estadual de Salude e o Ministério da Saude, em
resposta a deteccdo local de caso(s) suspeito(s) de Infeccdo Humana pelo novo
Coronavirus (2019-nCoV).
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3. DEFINICOES DE CASO:

2.1 Caso suspeito de doenca pelo Novo Coronavirus (COVID-19)

v' Situacado 1 — VIAJANTE: pessoa que apresente febre E pelo menos um dos sinais
ou sintomas respiratorios (tosse, dificuldade para respirar, producdo de escarro,
congestado nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza,
saturacdo de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem
intercostal e dispneia) E com histérico de viagem para pais com transmissao

sustentada OU area com transmissao local nos ultimos 14 dias;


https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-
https://www.saude.gov.br/saude-de-az/coronavirus

ou

v’ Situacio 2 - CONTATO PROXIMO: Pessoa que apresente febre OU pelo me

um sinal ou sintoma respiratorio (tosse, dificuldade para respirar, producao
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escarro, congestao nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garga

S8/

coriza, saturagdo de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de n

od%o)
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&

tiragem intercostal e dispneia) E historico de contato com caso suspeito

confirmado para COVID-19, nos ultimos 14 dias.

2.2 Caso provavel de doenca pelo Novo Coronavirus (COVID-19)

0p op 061poD Wess 00dep!en/dds/iq

v' Situacado 3 - CONTATO DOMICILIAR: Pessoa que manteve contato domiciliar cg
caso confirmado por COVID-19 nos ultimos 14 dias E que apresente febre OU p&

e

menos um sinal ou sintoma respiratorio (tosse, dificuldade para respirar, produ
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de escarro, congestdo nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor }
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garganta, coriza, saturacdo de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa

€8

nariz, tiragem intercostal e dispneia). Nesta situacdo é importante observa

T
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presenca de outros sinais e sintomas como: fadiga, mialgia/artralgia, dor de cabe

93g6J-ee

calafrios, manchas vermelhas pelo corpo, ganglios linfaticos aumentados, diarr

nausea, vomito, desidratacao e inapeténcia.

2.3 Caso confirmado de doenca pelo Novo Coronavirus (COVID-19)

v' Laboratorial: Caso suspeito ou provavel com resultado positivo em RT-PCR em
tempo real, pelo protocolo Charité.

Clinico-Epidemiolégico: Caso suspeito ou provavel com historico de contato
proximo ou domiciliar com caso confirmado laboratorialmente por COVID-19, que
apresente febre OU pelo menos um dos sinais ou sintomas respiratdrios, nos ultimos
14 dias ap0s o contato, e para o qual ndo foi possivel realizar a investigacéo

laboratorial especifica.



EIXOS DAS ACOES DO PLANO:

Cada nivel de resposta contempla acdes por eixos de atuacdo, com vista

deteccao precoce da circulacao viral e reducao da morbimortalidade pela doenca:

NIVEIS DE RESPOSTA
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Este plano € composto por trés niveis de resposta, nos moldes do Plano

Contingéncia Nacional para Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus 2019-nCoV: Ale

Perigo Iminente e Emergéncia em Saude Publica.

Cada nivel é baseado na avaliacdo do risco do novo Coronavirus afetar o Brasil
municipio do Cabo de Santo Agostinho.

Questdes importantes sao consideradas nessa avaliagao:
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e Transmissibilidade da doenca, como seu modo de transmissao, eficacia da transmis

%éZV

entre reservatérios para humanos ou humano para humano, capacidade de sustent

nivel da comunidade e surtos;

e Propagacao geografica do Coronavirus (2019-nCoV) entre humanos, animais, com

1809TX j99964-€eqq

distribuicdo global das areas afetadas, o volume de comércio e viagens entre as ar

@
ElgloXE| nO%ﬁ

afetadas;
e Gravidade clinica da doenca, como complicacBes graves, internacdes e mortes;

e Vulnerabilidade da populagao, incluindo imunidade pré-existente, grupos-alvo com

maiores taxas de ataque ou maior risco de graves doencas;
e Disponibilidade de medidas preventivas, como vacinas e possiveis tratamentos;

e Recomendac¢bes da Organizagdo Mundial da Saude e evidéncias cientificas publicadas

em revistas cientificas.

O risco sera avaliado e revisto periodicamente, tendo em vista o desenvolvimento de
conhecimento cientifico e situacdo em evolugdo, para garantir que o nivel de resposta

seja ativado e as medidas correspondentes sejam adotadas.
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> NIVEL DE RESPOSTA g %
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O Nivel de resposta de alerta corresponde a uma situagdo em que o rlsco;r-,dg
introducdo do SARS-COV-2 no Brasil seja elevado e nédo apresente casos suspeitos@%
23

municipio do Cabo de Santo Agostinho. ;;g
2o

Nivel de resposta de Perigo iminente corresponde a uma situacdo em queh3

. ~ . o . &4
confirmagéo de caso suspeito no municipio do Cabo de Santo Agostinho de acordo co 8
o

definicdo do MS, conforme previsto no Capitulo IV, Secéo I, Artigo 15 da Lei n° 8.080§d§

00,

p
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19 de setembro de 1990, que dispbe sobre as condi¢cdes para a promogao, proteg
recuperacdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondent

da outras providéncias
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Nivel de resposta de Emergéncia de Saude Publica corresponde a uma situa

W@.
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v

em que ha confirmacdo de transmisséo local do primeiro caso de Coronavirus (CO

egsy

19), no municipio do Cabo de Santo Agostinho, ou reconhecimento de declaracéo

emergéncia de saude Publica de importancia internacional (esPii) pela organiza

adigey
O SOI LA

Mundial de saude (OMS). Estas situacfes configuram condi¢des para recomendacao

Ministro da Saude de declaracao de ESPIN, conforme previsto no decreto n® 7.616 de

g'OSI@aQG

INOHINONDY IV

de novembro de 2011 que dispde sobre a declaracdo de Emergéncia em Saude Pub

de Importancia Nacional — ESPIN.

> AJUSTES NO NIVEL DE RESPOSTA

O nivel de resposta devera ser ajustado de acordo com a avaliacdo de risco do
cenario epidemiologico, tendo em vista o desenvolvimento de conhecimento cientifico,
para garantir que a resposta seja ativada e as medidas correspondentes sejam

adotadas.



> ATIVIDADES POR NIVEIS DE RESPOSTA

A. Nivel de resposta: Alerta

A.l. Gestao

* Instalar o Comité Municipal ao Coronavirus (CM COVID-19) com contatos da equipe
que irh compor Comité;
Identificar fontes de equipamentos e recursos adicionais para a realizacdo das acdes

atribuidas a secretaria de saude para a execucédo do plano;

* Estabelecer prontiddo para acionamento imediato, quando necessério, dos servigcos
de referencia para atencao, transporte e outras medidas de urgéncia e emergéncia,
biosseguranca e manejo clinico dos casos;

* Articular areas estratégicas para verificacdo dos insumos necessarios para o
enfrentamento da doenca;

* Promover estratégias eficientes de educacdo permanente para os profissionais da
rede de saude no municipio;

* Distribuir materiais informativos/educativos;

* Implantar a sala de situagcdo compartilhada.
* Manter atualizados os contatos da equipe que irh compor o CMRR COVID-19
* Estabelecer porta vozes com a imprensa;

* Validar e executar o plano de contingéncia acompanhando sua execucdo e

promovendo sua atualizacdo, quando necessario;

A.2. Vigilancia em Saude

* Atualizar as a¢Oes de vigilancia, diante de novas evidéncias ou recomendacdes do

Ministério da Saude;

* Elaborar fluxo para comunicacgao e notificacdo imediata de casos suspeitos pela
infeccdo humana pelo novo Coronavirus (2019-nCoV) e divulgar para os servigos de

saude, enfatizando a importancia da comunicacdo em tempo oportuno;
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monitoramento de provaveis casos suspeitos para infeccdo humana pelo novo

Coronavirus (2019-nCoV), conforme a definicdo de caso estabelecida.

* Elaborar e divulgar boletins epidemiolégicos com periodicidade para atualizacéo das
informacdes sobre o novo Coronavirus (2019-nCoV);

* Sensibilizar os profissionais de saude e populacdo em relacédo a etiqueta respiratoria

e higiene das maos
* Realizar busca ativa em unidades de saude municipal com enfoque no Coronavirus;

* Investigar 0os rumores e 0S casos potencialmente suspeitos notificados pelas
unidades de saude para verificar se atendem a definicAo de caso suspeito

estabelecida pelo MS;

* Comunicar imediatamente ao Centro de Informacgdes Estratégicas de Vigilancia em
Saude de Pernambuco (Cievs PE) os casos notificados e o retorno das investigacoes;

Construir os protocolos de vigilancia epidemiolégica, referente aos instrumentos e
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fluxos de notificacéo, investigacdo de casos suspeitos, confirmacgéo de casos, coleta e

envio de amostras e monitoramento de casos e contatos, em consonancia com o

protocolo nacional e estadual;
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* Capacitar os profissionais da rede de saude municipal e privada sobre os sinais e
sintomas da doenca, medidas de prevencao e controle, notificacdo, investigacao, bem

como atualiza-los sobre o cenario epidemioldgico nacional e mundial;

* Monitorar o atendimento de casos de Sindrome Gripal (SG) e de notificacdes de
Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG), visando reconhecer mudanc¢a no

comportamento epidemioldgico e, principalmente, na circulagédo de virus respiratorios;

A.3. Apoio laboratorial

*Organizar fluxos para diagnostico laboratorial de casos suspeitos para a infeccéo
humana pelo novo coronavirus (covid-19), junto a rede laboratorial de referéncia para

0S Virus respiratorios.

*Estabelecer protocolos de diagnostico para a infeccdo humana pelo novo

coronavirus (covid-19), de acordo com as recomendacdes da OMS.

10



humana pelo novo coronavirus (covid-19) nos laboratorios de referéncia.

*Subsidiar a rede laboratorial quanto aos insumos para diagnéstico da infec¢do por

Sars-CoV-2 e outros virus respiratorios.

*Definir fluxos de laboratérios de referéncia para envio de amostras para infeccéo

humana pelo novo coronavirus (covid-19) e outros virus respiratorios.

* Monitorar os resultados de diagndéstico laboratorial para infecgdo humana pelo novo

coronavirus(covid-19) e outros virus respiratorios.

A.4. Atencdo a Saude

* Apoiar e orientar a implantacdo de medidas de prevencdo e controle para 0 novo
Coronavirus (2019-nCoV);

* Definir e implementar as Unidades de Referéncia para atendimento aos casos

suspeitos de infeccao pelo 2019-nCoV;,

* Mobilizar os servicos hospitalares de referéncia para a construcao ou atualizacéo

dos planos de contingéncia,
* Normatizar o fluxo de acesso e regulacao as unidades de referéncia,

* Construir e divulgar protocolos, normas e rotinas para o acolhimento, atendimento,

prevencao e controle, entre outros;

*Capacitar a rede de atencdo e apoiar os servicos de saude para adequado
acolhimento, reconhecimento precoce e controle de casos suspeitos para a infeccao

humana pelo novo Coronavirus (2019-nCoV);

* Elaborar e divulgar o fluxo de atendimento e de isolamento hospitalar de referencia e
domiciliar dos casos suspeitos para atencao primaria, servicos de pronto atendimento

e de atendimento mével de urgéncia

* Reforcar medidas de precaucgéo para as profissionais e pacientes;
* Estabelecer a aplicacdo dos protocolos de desinfeccdo e limpeza de salas e

equipamentos das unidades de saude e transportes de pacientes;

* Providenciar a aquisicao e distribuicdo de sabao liquido papel toalha, alcool gel e

equipamentos de protecao individual (EPI) para abastecer a rede de saude
11
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sintomético dos pacientes;

A.5. Assisténcia Farmacéutica:

* Monitorar o estoque de medicamentos no ambito municipal;

* Garantir o estoque estratégico de medicamentos para atendimento
sintomatico dos pacientes;

*Disponibilizar os medicamentos indicados e orientar sobre organizagao
do fluxo de servigco farmacéutico;

A.6.Comunicacéo de Risco:

*Divulgar amplamente os boletins epidemiolégicos, protocolos técnicos e informacdes
pertinentes sobre a prevencdo e o controle para infeccdo humana pelo novo
Coronavirus (2019-nCoV);

*Divulgar as informacfes sobre a doenca e medidas de prevencdo junto a rede

servicos de saude e populacao;

*Divulgar informacfes para populacdo em geral em relacdo as medidas de etiqueta

respiratoria e higienizacdo das maos para o0 2019-nCoV;

*Elaborar e divulgar materiais informativos sobre as medidas de prevencéao e controle
do 2019-nCoV;,
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*Divulgar informacdes do novo Coronavirus nas redes sociais da prefeitura;

B. Nivel de resposta: Perigo Iminente

B.1. Gestao

*Convocar reunido presencial, sempre que se fizer necessario para alinhamento da
resposta integrada ao enfrentamento da COVID-19;
*Prover meios para a garantia da continuidade das atividades do plano, no nivel de

perigo iminente;
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carater emergencial;

*Manter permanente articulacdo com a Gestdo Estadual para apoio mutuo quanto ao
fluxo dos pacientes as Unidades de Referéncia, bem como para a execucao do plano
de contingéncia municipal;

*Garantir apoio imediato para fortalecer as equipes, necessarias ao atendimento de
pacientes, busca ativa, deteccdo, acompanhamento e investigacdo laboratorial e
epidemioldgica de casos suspeitos de COVID-19 e de seus contatos através de
contratacao de profissionais e/ou de autorizacdo de plantdo e/ou hora extra;

*Ampliar a publicidade das informagbes sobre COVID-19 para a populacao,
profissionais de saude, do turismo e a imprensa;

*Compartilhar a sala de situacdo com gestores estratégicos.

B.2. Vigilancia a Saude

*Alertar os gestores estratégicos sobre a mudanca no cenéario epidemiologico e o
nivel de resposta ativado;

*Monitorar a evolugdo clinica dos casos suspeitos internados até a alta e dos casos
em isolamento domiciliar durante o periodo de incubac¢éo (14 dias) ou até o descarte
para a COVID-19;

*Realizar levantamento de contatos dos casos notificados para monitoramento;
*Monitorar os contatos dos casos suspeitos, diariamente, durante o periodo de
incubacdo (14 dias) ou até o descarte para COVID-19 do caso indice;
*Processar 0s registros de casos suspeitos e de contatos em banco de dados local;
*Divulgar para gestores estratégicos, resumo técnico dos casos notificados de
COVID-19 diariamente;

*Revisar as definigdes de vigilancia sistematicamente, diante de novas evidéncias ou

recomendacdes do MS e OMS;
*Elaborar e divulgar materiais de educagcéo em saude para o trabalhador da saude;

*Notificar, investigar e monitorar provaveis casos suspeitos para infeccdo humana

pelo novo coronavirus (2019-nCoV).
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B.3. Apoio Laboratorial

*Subsidiar a execucdo dos fluxos para diagnoéstico laboratorial para deteccdo de
infeccdo humana pelo novo coronavirus (covid-19), junto a rede laboratorial de
referéncia para os virus respiratorios. @ Elaborar e compartilhar os protocolos de
diagnoéstico para infeccdo por SARS-CoV-2, de acordo com as recomendacdes da
OMS.

*Realizar levantamento de capacidade de resposta para o diagnostico de infeccéo

humana pelo novo coronavirus (covid-19) nos Lacen.

*Monitorar a capacidade de resposta para o diagnostico da infeccdo humana pelo

novo coronavirus(covid-19).

*Subsidiar a rede laboratorial quanto aos insumos para diagnéstico da infeccdo por

SARS-CoV-2 e outros virus respiratorios.

*Monitorar os resultados de diagnéstico laboratorial para o novo coronavirus (SARS-
CoV-2) e outros virus respiratorios.

*Comunicar a vigilancia epidemiolégica os resultados laboratoriais para adoc¢édo de

medidas de prevencao e controle.

B.4. Atencdo a Saude

*Atender e executar o protocolo interno de assisténcia a casos suspeitos e medidas
de isolamento na unidade, até a transferéncia para a referéncia, quando necessario
por meio da central de regulacao de leitos do Estado;

*Disponibilizar o transporte de pacientes graves suspeitos de COVID-19 pelo
SAMU a referéncia estadual;

*Notificar imediatamente o caso suspeito ao Cievs PE;

*Realizar a desinfec¢do e limpeza de salas e equipamentos das unidades de saude e
transportes de pacientes, segundo protocolos;

*Garantir a continuidade do abastecimento de insumos como sabéo liquido, papel
toalha, alcool gel e EPI na rede de saude municipal,

*Divulgar situacdo epidemiolégica entre os profissionais da rede de atencdo

municipal.
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B.5.Assisténcia Farmacéutica

*Intensificar a comunicacédo direta e ativa com 0s gestores das coordenacdes da
assisténcia farmacéutica para atendimento das demandas de medicamentos e

insumos estratégicos, sempre que possivel.

*Monitorar o estoque central dos medicamentos, adquiridos de forma centralizada

pelo MS, no ambito da assisténcia farmacéutica.

*Elaborar as pautas de distribuicdo e remanejamentos dos medicamentos adquiridos
de forma centralizada pelo MS no ambito da assisténcia farmacéutica.

B.6. Comunicacédo de Risco: B

*Definir estratégias de publicidade e informacdo a populacdo e a imprensa para a

infec¢cdo humana pelo novo coronavirus (covid-19).

*Divulgar amplamente os boletins epidemioldgicos, protocolos técnicos e informacdes
pertinentes de prevencdo e controle da infeccdo humana pelo novo coronavirus
(covid-19).

*Divulgar as informacdes sobre a doenca e medidas de prevencdo junto a rede de
servicos de saude e populacdo sobre a infeccdo humana pelo novo coronavirus
(covid-19).

*Divulgar informacdes epidemiolégicas e de prevencdo e controle da infeccéo

humana pelo novo coronavirus (covid-19) no sitio do MS e para a imprensa.

*Divulgar orientacbes de saude sobre a infeccdo humana pelo novo coronavirus
(covid-19), para instituicdes privadas, escolas e publico em geral, com o apoio dos

Orgaos parceiros.

*Elaborar junto com a area técnica, materiais informativos/educativos sobre os
cuidados contra a infeccdo pelo novo coronavirus (covid-19) e divulga-los para a

populacao, profissionais de saude, jornalistas e formadores de opiniéo.

*Divulgar informacdes sobre a infeccdo humana pelo novo coronavirus (covid-19) nas
redes sociais. @ Promover coletivas de imprensa com o porta-voz responsavel pela

interlocuc&o com os veiculos de comunicacao.
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C. Emergéncia de Saude Publica

C.1. Gestao

*Garantir a atuagdo do comité e realizar reunido semanal de forma presencial com
todos os envolvidos no enfrentamento da COVID-19, a partir do Cenario I,
*Prover mecanismos para expansdo de servicos de saude e ampliacdo do
atendimento, identificando as estratégias viaveis;

*Manter a rede atualizada sobre protocolos clinicos e medidas de prevencao;
*O Comité do COVID-19 deve alertar imediatamente ao chefe do poder executivo
municipal, Cenario de Emergéncia de Saude Publica para subsidiar tomada de

decisao;

C.2. Vigilancia a Saude

*Alertar os gestores estratégicos sobre a mudanca no cendrio epidemiologico e o
nivel de resposta ativado;
*Monitorar a evolugdo clinica dos casos suspeitos internados até a alta e dos casos
em isolamento domiciliar durante o periodo de incubacéo (14 dias) ou até o descarte
para COVID-19;

O Comité do COVID-19 podera ser desativado mediante a situacéo epidemiolégica
estabelecida da sindrome respiratéria por COVID-19 no mundo e no Brasil.

C.3 Apoio Laboratorial

* Subsidiar a execucdo dos fluxos para diagnostico laboratorial para deteccdo de
infeccdo humana pelo novo coronavirus (Covid-19), junto a rede laboratorial de

referéncia para o0s virus respiratorios.

*Elaborar e compartilhar os protocolos de diagnostico para infeccao por Sars-CoV-2,

de acordo com as recomendacgdes da OMS
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Sars-CoV-2 e outros virus respiratorios.

*Monitorar os resultados de diagndéstico laboratorial para a infeccdo humana pelo

novo coronavirus (Covid-19) e outros virus respiratorios.
*Apoiar e garantir o transporte das amostras do Lacen ao laboratério de referéncia.

* Apoiar 0s servicos privados sobre a importancia da coleta, fluxo de envio e
diagndstico da infeccdo humana pelo novo coronavirus (Covid-19), de acordo com os
protocolos.

C.4. Assisténcia a Saude

*Garantir a notificacdo de novos casos suspeitos;

*Monitorar a evolucao clinica dos casos suspeitos internados até a alta e dos casos
em isolamento domiciliar durante o periodo de incubacéo (14 dias) ou até o descarte
para COVID-19, residentes em &rea coberta pela Estratégia de Salude da Familia e
Estratégia de Agentes Comunitarios de Saude;

*Avaliar a capacidade e qualidade dos atendimentos nos servi¢cos de pronto
atendimento municipais, indicando a necessidade ou ndo da ampliagdo dos
atendimentos;

*Manter o monitoramento da logistica de controle, distribuicdo e remanejamento,
conforme aumento da demanda de medicamentos sintomaticos para COVID-19 e de
fosfato de oseltamivir;

*Divulgar situacdo epidemioldgica entre os profissionais da rede de atencao

municipal.

Implantacdo de monitoramento por telefone dos pacientes por meédicos da rede de

assisténcia dos pacientes com sindrome gripal que estdo em isolamento domiciliar.

Implantacédo de 120 leitos de retaguarda em dois hospitais de campanha no

municipio.

Implantacao de 10 leitos extras enfermaria exclusivo para COVID-19 no Hospital

Mendo Sampaio.
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Implantacéo de 04 leitos extras enfermaria pediatrica exclusivo para COVID-19 no

Hospital Infantil Adailton de Alencar.

C.5. Assisténcia Farmacéutica

*Apoiar nos processos de aquisicdo ndo programada de medicamentos utilizados no
tratamento de pacientes com Covid-19, em articulacdo com as areas técnicas

demandantes.

* Propor critérios, em conjunto com as areas técnicas, para disponibilizacdo dos
medicamentos utilizados no ambito da Covid-19, adquiridos pelo MS, de modo a

organizar o fluxo de distribuicéo.

*Monitorar o estoque central dos medicamentos, adquiridos de forma centralizada

pelo MS, no ambito da assisténcia farmacéutica.

*Elaborar as pautas de distribuicdo e remanejamentos dos medicamentos adquiridos

de forma centralizada pelo MS no ambito da assisténcia farmacéutica.
C.6. Comunicacao de Risco

*Emitir orientacfes de saude para instituices privadas, escolas e publico em geral,

com o apoio do Centro de Operacdes de Emergéncias (COE Covid-19).

* Informar as medidas a serem adotadas pelos profissionais de diversas areas e a
populacdo geral. Elaborar junto com a area técnica materiais informativos/educativos
sobre o novo coronavirus e divulga-los para a populacdo, profissionais de saude,
jornalistas e formadores de opinido. *Disponibilizar material de divulgacédo referente a
acOes e orientacdes sobre a Covid-19 para reproducdo pelos estados, municipios,

demais 0rgaos e outros parceiros.

*Disponibilizar pecgas publicitarias a serem veiculadas nos diversos meios de

comunicacao.

*Monitorar as redes sociais para esclarecer rumores, boatos e informacoes

equivocadas. Manter atualizada a pagina eletrénica do novo coronavirus.

* Disponibilizar material informativo/educativo para publicos especificos: gestores,

profissionais de saude, viajantes, escolas, dentre outros.
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; K
* Promover coletivas de imprensa com o porta-voz responsavel pela interlocucao corﬁI -

os veiculos de comunicagéo.

REDE ASSISTENCIAL MUNICIPAL MEDIA COMPLEXIDADE

UNIDADES DE SAUDE

ATENDIMENTO

Hospital Mendo Sampaio

Atendimento a pacientes adultos e
pediatricos.

Emergéncia e urgéncia

10 leitos enfermaria exclusivo Covid-
19

Hospital Infantil Adailton de Alencar

Atendimento a pacientes pediatricos
(menores de 14 anos)

Emergéncia e urgéncia

10 leitos enfermaria exclusivo Covid-
19

Policlinica Jamaci de Medeiros

Emergéncia e urgéncia

SPA Gaibu

Emergéncia e urgéncia

REDE ASSISTENCIAL DE REFERENCIA

UNIDADES DE SAUDE

ATENDIMENTO

Hospital Universitario Oswaldo Cruz
(HUOC)

Atendimento a pacientes adultos e
pediatricos

Hospital Correia Picanco (HCP)

Atendimento a pacientes pediatricos
(menores de 14 anos)

IMIP

Atendimento a gestantes,
recém-nascidos

puérperas e
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# Setores e Contatos da SMS Cabo de Santo Agostinho:

*Secretaria Municipal de Saude — 3521.6712 / 3521.6786 / 3524.9127
*Geréncia de vigilancia em Saude — 3524.9183

*Coordenacéao de Vigilancia Ambiental — 3524.9030 / 3521.6720
*Coordenacéo de vigilancia Epidemioldgica — 3524.9068
*Superintendéncia de Atencédo Saude — 3524.9242 / 8638.3286
*Laboratério Municipal — 3521.2878

*Superintendéncia de Atencao Bésica — 3521.6710 / 3524.6795
*Conselho Municipal de Saude — 3521.6484

* Quvidoria do SUS - 0800 281 5512

20

! -
-;. o
>
%
=
=
35
2
=
@
Q
o
et
Q
]
-
(D
8
=
o
g
=3
<
2
g
Q
I3
0
o
=3
Q
<]
o
o
o
o]
o
c
3
2
]
Q
@
%
o]
N
&
oy
N
A
N
fos}
@
o
o
5
©
g
N
=
al
e}
=%}

3NDYINONETY 30 ¥YZAO SNLLIVIN VIIYIN YNV ‘STNOHYIN YATIS VA NOLAY 1O iod alewienbiq opeusssy ojuewnooq  ysis i



ANEXO 2 - FLUXO ASSISTENCIAL DE CASOS SUSPEITOS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

Acolher e classificar o paciente suspeito.
Atendimento Imediato

Ofertar imediatamente, para o paciente:
mascara cirlrgica e isolar, acomodando-o
em um consultrio, sem circulago de
pessoas que estejam sem protecao.

O profissional deve usar equipamento de
protegdo individual (EPI): méascara
cirdrgica/mascara N95/PFF2* Protetor
ocular, luvas, capote ou avental e gorro.

.

Prestar os cuidados de assisténcia,
realizar notificaco imediata e acionar a
Vigilancia distrital para coleta laboratonal
na UBS.

——| apresentar sintomas inespecificos como

* O profissional que realizar procedimentos que gerem aerolizagdo de secregdes respiratorias
(intubac3o, aspiracdo de vias aéreas ou inducdo de escarros) devera usar a mascara
NO5/PFF2;

** |dosos com comorbidade deverao ser avaliados pela unidade de referéncia;

*** Hospital Correia Picango (Infantil), Hospital Oswaldo Cruz (Infantil e Adulios) e IMIP
(Puérperas, Gestantes e Recém- nascidos)

****Nas reas cobertas pela Estratégia de Salde da Familia (ESF) e Estratégia de Agentes
Comunitarios de Salde (EACS) o monitoramento sera realizado pelas equipes. Nas areas
descobertas, o monitoramento sera feio pela equipe de Vigilancia epidemiologica distrital.

Encaminhar aos hospitais de referéncias™
Casos moderados ou graves™: através da regulacdo de leitos do Estado
Pneumonia leve, Pneumonia grave, SRAG, (08002813555). Solicitar transferéncia via
Sepse ou Choque Séptico. ambulancia de servico contratualizado para os

casos moderados e SAMU (192), para os graves.

Casos leves: infeccdo viral ndo complicada

do rato respiratbio supesior, podendo Isolamento domiciliar™**: o paciente devera ser

encaminhado ao domicilio e permanecer em
febre, tosse, dor garganta, congestao nasal, olemenko do::cﬁlm 3:;: Sua completa
dor de cabega, dor muscular ou mal-estar peraga0.
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