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INTRODUCAO

Mo final do més de dezembro de 2019, hospitans de Wuhan, na China relataram varios casos
de individuos com sintomas similares a de pneumonia de causa desconhecida, Estes pacientes
cstavam cpidermologicamente relacionados & um mercado atacadista de frutos do mar e animais
umidos de Wuhan, provincia de Hubei. Sendo assim, no inicio de janeiro de 2020, as autoridades de
Saide Pablica de Wuhan determinaram o fechamento do mercado atacadista devido a uma suspenta
de correlagdio com ¢ surto.

No mesmo més, amostras de secrepdes broncoalveolares dos pacientes com pneumonia de
causa desconhecida foram coletadas ¢ examinadas atraves de ensaio de PCR de transcrigio reversa
em tempo real (RT-PCR) a fim de detectar as sequéncias microbianas. A partir destes testes houve o
identificagfio do Neve Coronavirus (2019-nCoV). Us coronavirus sdo a segunda principal cauda de
resfriado comum (apos os rinovirus). Ha sete coronavirus humanos (HCoVs) conhecidos, entre eles
0 SARS-COV (que causa sindrome respiratoria aguda grave), o MERS-COV (sindrome respiratonia
do Oriente Médio) e o SARS-CoV-2 (virus que causa a doenga COVID-19). A nova cepa de
Coronavirus, o 2019-nCoV, nio havia sido identificada anteriormente em seres humanos A fonie
animal do 2019-nCoV ainda nfo foi identificada.

Em 30 de janciro de 2019 & Orgamizaciio Mundial da Sadde (OMS) declarou Emergéncia
em Sande Publica de Importincia Intemacional (ESPIL) por doenga respiratoria causada pelo novo
coronavirus (COVID-19), a partir de casos detectados na China em dezembro de 2019, A doenga
lomou proporgdes mundiais de casos confirmados ¢ a OMS declara pandemia em 11 de margo
de 2020,

Considerando as recomendagdes da OMS, Ministério da Sande (MS) ¢ Secretaria Estadual
de Saide de Pernambuco (SES-PE), a Secretania Municipal de Sagde do municipio de Paudalho,
apresenta o Plano de Contingéncia de Enfrentamento 4 COVID-19 em consondncia com o Plano
de Contingéncia Nacional e Estadual para Infecgiio Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19),
gue em caso de surto define o nivel de resposta ¢ a estrutura de comando correspondente a ser
configurada. Deste modo, seguindo estas recomendagles o municipio de Paudalho reestruturou
sua rede de atenclo a sainde como o objetivo de identificar e dar o tratamento adequado aos casos
de COVID- 19 que emergirem no temitone, contando com ¢ apoio de uma UPA24h, 23 Equipes
de Atencdio Pnimiria a Satde, 20 leitos de Enfermana para internagiio dos casos leves, que
necessitarem de acompanhamento por profissional de salde em periodo integral , Laboratono
para suporte dingnostico Equpes volantes de testagem, ¢ uma Equipe de Epdemiologia




extremamente atenta aos cocficientes de mcidéncia ¢ prevaléncia dos casos que seviram como
norte para aivalizagio das medidas assistenciars, As medidas devem ser proporcionals, reduzindo
consideravelmente 05 nscos de contaminagho.

O novo coronavirus (COVID-19) & um patogeno relacionado a infecgdes respiratonas,
que podem apresentar-se com um quadro semelhante ds demais sindromes gripais. A transmissdo
s¢ da por meto de contato com aerossois expelides por pessoas infectadas, que entram no trato
respiratirio, ou sinda pelas mucosas (do olho, nanz e boca). A contaminaglio pode acontecer
também de forma indireta, pelo contato com superficies contaminadas, levando-se as particulas
a0 narnz ou & boca através das mios (MS,2020),

Assim sendo, o municipio de Paodatho adequando-se as recomendagdes sanitanas, com
vistas @ reduzir ao maximo a transmissdo, infecgdio, agravamento dos sintomas ¢ evitando obitos
decorrentes de complhicagtes da Sindrome Respiratona Aguda Grave (SRAG) desenvolvida pelo
novo coronavirus segue atualizando o Plano de contigéncia 4 COVID- 19.

As medidas sfio validas enguanto permanecer a emergéncia instituida por meio do Decreto
Municipal N°, 122, de 17 de margo de 2020 que dispe sobre as medidas temporinas para o
enfrentamento da Emergéncia de Saude Pablica decorrente da COVID- 19

CONTEXTO EPIDEMIOLOGICO

Ate o dia 01de abnl de 2020, a Organizagio Mundial de Satde’ OMS confirmou, no mundo,
23,626 casos de COVID-19(72 736 novos em relagdo ao dia anterior) ¢ 40598 mortes (4. 193 novas

em relagio ao dia anterior)

Mo Brasil, até o dia 19 de margo de 2020, foram confirmados 621 casos e 06 mortes, sendo
04 no estado de S3o Paulo e 02 no Rio de Janeiro. No dia 01 de abril, ja haviam 6.836 casos ¢ 241
martes, Afim de reduzir a propagagio da doenga, nosso pais anunciou uma sene de recomendagiies,
incluindo questies relacionadas a aglomeragio de pessoas, grandes eventos, pessoas que retornam de
viagens internacionais, cumprimentar evitando apertos de mio e beijos, entre outras

Pernambuco/PE, no dia 10 de janeiro de 2020, miciou 0 scompanhamento da epdemia de
COVID-19 no Comité Estadual de Avaliagdo ¢ Momtoramento de Eventos. No més seguimte, o
publicado o Plano de Contingéncia Estadual para Infecgho pelo Nove Coronavirus (COVID-19) -
Pernambuco. Entre os dias 25 ¢ 26 de fevereiro for detectado o primeire caso suspeito ¢m nosso
estucdo. Atéd o din 31 de margo de 2020 foram divalgados pelo Centro de Informagdes Estratégicas de
Vigilincia em Sadde de Permambuco (CievsPE), 95 casos confirmados da COVID-19 (sendo 08
casos novos) e 08 obitos pela doenga.

(1 estado de Pernambuco é composto por 12 Regionais de Sadde’ GERES, das quais houveram




confirmacdes da doenca em 06 Regionais: 1, 111, 1V, VI, IX e XII O Municipio de Paudalho
compde a [l Regional de Saide ¢ no dia 17 de margo de 2020, através do Decreto Mumcipal de
namers 122, foi criado o Comitd de Enfrentamento da Crise-Coronavirus (CECC), a fim de
scompanhar as agbes de combate 4 epidemia, bem como adotar medidas necessarias para a prevengao
¢ detecglio precoce. No dia 16 de margo de 2020, o mumcipio de Paudalho recebeu a primeira
notificagio de casos suspeito para o Coronavirus. Até o dia 31 de abril de 2020 foram notificados (%
casos na plataforma do CIEVS-PE, destes, (5 (cinco) casos foram descartados, 03 (inds) permanecem

em investigacio, 01 {um) caso foi excluido ¢ nenhum caso foi confirmado.

OBJETIVOS

Objetive Geral

Definir as agdes e estratémas de enfrentamento & COVID-19 em execugio no municipio de
Paudalho pela Secretaria Municipal de Sadde, com apoio do Comité de Enfrentamento da Crise-
coronavirus/ (CECC)e das demais secretarias ¢ Prefeitura Municipal, seguindo as determinagdes do
Mimstério da Saude e da Secretaria Fstadual de Saide.

Objetivos Especificos

s Descrever ¢ onientar as agdes preventivas para a Infecgio Humana pelo novo Coronavirus
(COVID-19};

e  Mimmizar riscos & populagio frente a um caso suspeito de COVID-15,

o Divulgar informaghes atualizadas em saide;

» ldentificar precocemente possiveis casos, buscando a interrupglio da disseminacio,

¢ Onentar quanto a adogdo de medidas de protegdio, prevenglio e controle de infeogies nos
servigos de sande;

e Aleriar quanio aos riscos a populagdo ¢ aos servigos de saude, onentando quanto &
impontincia de execugiio das medidas de mgiene bisicas, e combate as noticias falsas;

s Treinar os profissionais de saide quanto aos protocolos ¢ fluxos estabelecidos da COVID-
19

« Realizar a testagem descentralizada da populagio identificando as dreas de maior
circulacho e concentragdo do virus,

» Estmular a vacinagiio em lodo terntdno, como anica forma de mumimizar a gravidade dos




CEss.

NIVEIS DE RESPOSTAS

As agdes contidas neste plano comtemplam os trés nivels de resposta, baseado no Boletim
Eptdemiologico COE-n"01, Infecelio Humana pelo Nove Coronavirus (2019-nCeV), de janeito
de 2020, o gual classifica os niscos trazidos pelo novo Coronavirus a partir do impacto na satde
publica, sendo eles:

o  Alerta: Corresponde a uma situaglio em que o risco de introdugio do 2019-nCoV no
Brasil seja elevado e nlio apresente casos suspeitos,

# Perigo Iminente: Corresponde a uma situagdo em que hi confirmagdo de caso suspeito:
= Emergéncia de Sadde Pablica de Importincia Nacional (ESPIN): Corresponde 4 uma

situsgdo em que hi confirmagio de transmissio local do primeiro caso de 2019-nCoV,
no territario nacional, com declaragio de ESPIN.

Tendo em wvista 0 grande avango da ciéneia nas pesquisas em relagio ao 2019 — nloV,
conhecendo ainda a circulagdo de novas variantes em todo termiténio Nacional, o presente
plano esti passivel de avaliaglo periddica , para garantir que as agdes estejam em consonincia
com todos os recurses que temos disponiveis para o combate do virus.

DEFINICAD DE CASOS

Até 16 de margo de 2020, todos os casos identificados eram importados ou apresentavam
vinculo epidemiclogico com um caso importado confirmado laboratorialmente. Sendo assim, até essa
data a defimgdio era baseada no Caso suspeito de doenga pelo Novo Coronavirus (COVID-19) a partir
de 03 situagdes apreseniar sinlomas respiratonios @ histonco de viagem para pais com ransmissio
sustentada (L] drea com transmissio local nos ultimos 14 dias; ter sintomas respiratonos ¢ historico
de contato com caso suspeito ou confirmado para COVID-19, nos Glimos 14 dias; ou ter manhdo
contato domiciliar com caso confirmado por COVID-19 nos alaimos 14 dias. Assim sendo, sdo
Definigdes de Transmissio Local e Comumitaria, de acorde com o Mimsiéno da Sadde:

Transmissfio local da COVID-19:

Ceorrencia de caso autoctone com vinculo eprdemiologico a um caso confirmado identifcado,

1 issd itiria da COVID-19:



Ocorréncia de casos autoctones sem vinculo epidemioldgico a um caso confirmado, em drea
defimda, OU Se for wdentificado um resultado laboratonal positive sem relagio com outros cases na
iniciativa privada ou na rotina de vigilincia de doengas respiratorias OU A transmissio se mantiver
por 5 {emeo) ou mais cadeias de transmissdo.

No entando, 19" caso, que foi confirmado 17 /03, néo possuia historico de viagem para drea
de transmissiio susientada da doenca nem contalo com paciente suspeito ou positivo. Diante disso,
identificou-se transmissdo comunitina da COVID - 19 em Pernambuco, pois ndo havia sido
identificada a ongem da contaminagdo desse caso. Sendo assim, o seguindo a onentagdo do
Mimsténo da Saude, o Estado de Pernambuco entrou na fase de mibigagdo, que tem como objetivo,
evilar casos graves e Obilos,

Meste novo cendrio de TransmissBo Comunitaria, as definigles de casos, o partir da MNota
Tecmea SES/PE 0372020, foram pautadas nos criténos de Sindrome Gripal Leve e Sindrome
Respiratiria Aguda Grave (SRAG)

finicho de Sindrome Gripal (SG):
Individuo com febre, mesmo que refenda, acompanhada de tosse OLU dor de garganta E com
inicio dos sintomas nos Wltimos 7 dias,
I valido salientar que em criangas com menos de 2 anos de idade, considera-se tambeém
como caso de Sindrome Gnpal: febre de inicio subito {mesmo que refenda) e sintomas respiratorios

(tosse, comiza e obstruglio nasal ), na auséncia de outro diagnostico especifico,

Individuo de qualguer idade, com Sindrome Gripal e que apresente dispneia ou os seguintes
sinais de gravidade: Saturaglio de SpO2 <95% em ar ambiente, sinas de desconforto respiratono ou
aumento da frequéncia respiratoria avaliada de acordo com a idade, piora nas condighes climeas de
doenga de base ¢ Hipotensfio, Em eriangas, além dos ifens antenones, observar o8 batimentos de nsa
de nanz, cianose, tiragem infercosial, desidratagiio e inapeténcia.

Caso confirmado de SRAG pelo SARS-Co V-1:
Caso de SEAG com confirmagdo laboratoral para o coronavirus SARS-CoV-2,

AREAS DE ATUACAD

Area 13 Vigilincia em saGde: contemplando as acdes especificas de Vigilineia Epidemiolégica:




*  Monitorar as notificagbes ¢ investigar os casos de sindrome gripal leve,

= Divulgar o fluxe da vigilincis e condugdo dos casos de sindrome gripal leve e SRAG para
05 profissionais de satde;

+ Elaborar ¢ divulgar boletins ¢ mformativos didrios sobre a situagdo do coronavirus no
Municipio;

« Recomendar que casos atendidos, nas unidades de saide, vindo de outros paises, estados
e mumcipios, sejam imediatamente, informados a viglincia epidemiologica;

« ()5 casos graves serio encaminhados para os hospitais de referéncia em Recife (Hospital
Oswaldo Cruz, IMIP ou Correia Picango) ou Caruaru {Hospital Mestre Vitalino)

e Testagem descentralizada da populagio

Area 2: Suporte Laboratorial:

o  [hspombilizar lista dos exames, aos médicos, para contribuir com o diagnostico ou excluir
a hipdtese de coronavirus,

¢ Orgamzar para realizar a coleta laboratonal nas umdades de sadde ou em domicilio para
reduzir o fluxo de usvarios na recepgdo do laboratono

« Organizacio do fluxo de testagem em horario especilico, evitando contaminagio cruzada
da populagdo,

Areas 3: Rede Assistencial: Articulagio entre hospitais de referéncia; articulagio entre
assisténcin UPA/UBS:

. Exigir a carterra de Vacinagdo nos servigos de saide a todos os usdrios que possuirem
idade para estarem vacinados , em conformidade com o decreto municipal N® 231, de 03
De dezembro de 2021,

. Divulgar a prionidade de atendimento do domicilio, para idosos, pela UBS:

. Fica estabelecido que os casos de sindrome gnpal leve sejam mantidos em 1solamento
domiciliar (10 dias);,

. Estabelecer que o primeiro atendimento deva ser na umdade basica de satde;

. (s casos que apresentarem malor complexidade deverdo ser transferidos para as

unidades de referéncea estadual, conforme fluxoe estabelecido pela Secretana FEstadoal de
Salache;
. Realizar atualizagio de fluxos e protecolos para os profissionais de satde,
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. Solicitar os exames para diagndstico em periodo oporiuno, otimizande o isolamento e
diminuindo a circulagio do viros.

. Seguir a onentaglio do Governo do Estado de Pernambuco nos casos de estagem de
pacienies com sintomas: se positivo deve permanecer em isolamento por 10, somando a isso
um periodo de 24h sem siniomas, se tesiagem de paciente sintomatico for negativa o mesmo
deverd permanecer em isolamento por 7 dias | mais 24h sem apresentar febre. Nos casos em
que o paciente  estiver assintomatico ¢ realizar testagem ¢ tiver resultado positivo, o mesmo
deve permanecer isolado por 7 dias, se resultado negativo e assintomatico ndio ¢ necessirio

cumprir o islolamento,
Area 4: Assisténcia Farmacéutica:

« Relacionar os pedidos das necessidades de insumos e medicamentos, como compra
emergencial,

» Realizar distribuigio oportuna conforme solicitaglio dos pedidos;

» (arantir o abastecimento de equipamentios de protegio individual a todos os pontos de
atencgio a saude;

o Garantir estoque estratégico de medicamentos para atendimento sintomatico dos
pacienies;

o Orientar sobre organizagdo do Auxo de servigo farmacéutico;

+ Estabelecer logistica de controle, distnbuiglio e remanejamento, conforme solicitagio a
demanda.

Area 5: Vigilineia Sanitiria: Medidas de saide orientaciio e acdes educativas:

e [dentificar 0s espagos de grande aglomeragio de pessoas | inspecionando o cumprimento
das medidas de prevenglio e controle;

&  Visitar os estabelecimentos de atendimento a0 publico para garantir o cumprimento do
decreto municipal que exige a apresentacio do comprovante de vacinagdo;

+ Visitar os estabelecimentos plblicos e pnvados com circulagiio de pessoas e onentar as
medidas de prevengio,

= Reahzar atividades educativas para a populagio, a partir dos metos de comunicagdo;

 Reforgar as onentagdes sobre a ubilizacio dos equipamentos de protecio indivedual

necessinos aos atendimentos de casos suspeitos ¢ demais medidas de precaugiio;




Verificar junto i rede de ateng3o 4 adequagio ¢ cumprimento de medidas de biosseguranca

indicadas para o atendimento de casos.

Area 6: Comunicaciio

Elaborar junto com as dreas técnicas correspondentes materius informativos educativos,
como panfletos, folder, spots sobre o Coronavirus 2019 (COVID - 19,

Dhvulgar as informagies nas midias digitais oficiais,

Divulgar, dianamente, o Boletim Epidemiologice Mumcipal sobre o Coronavirus 2019
(COVID - 19),

Alertar a populagiio sobre 05 dias ¢ horanos de funcionamentos dos pontos de vacinagio;
Alertar a populaciio sobre os pontos e horirios de testam descentralizada.

Area 7: Gestiio:

Crisgdo do Comité de Enfretamento 4 COVID-19 e acompanhamento ¢ monioramento;
Promover aghes integradas entre vigilincia em saide, assisténcia © outros Orgaos
envolvidos na prevengdo e controle do Coronavirus 2019 (COVID - |19);

Aquisiciio de insumos médicos hospitalares,

Agquisigio de equipamenios de proteclio individual (EPI) para os tmbalhadores da saude
envolvidos no atendimente dos usuanos;

Aquisicio de medicamentos para atender 8 demanda,

Agquisicio de insumos para limpeza adequada e insumos para higiene das mios;
Contrataclo de profissionais médicos, enfermerros ¢ téemcos de enfermagem, bem como
outros setores de apoio, em carater de urgéneia, se necessano,

Estender horario de atendimento nas unidades basicas, cuso necessino,

- Suspenslio das férias dos profissionais de satde, salvo nos casos que a permanéncias afetam a
satide do trabalhador;

Priorizar as demandas de atendimentos visando & reduglio de aglomeragdes de usuirios,
Dnsponibilizar transporte para as equipes s¢ deslocaram;

Realizar treinamento para os profissionnis dos servigos de sadde;

Dispomibihizar boleting com informagbes dharias,

Atualizar os Mluxos de stendimento de pacientes sintomaticos respiratarios;
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o Monitorar 8 oferta de atendimentos pars populagho, garantido a resolutividade da

ASSISIENCIA.

ORGANIZACAQ ASSISTENCIAL LOCAL

O municipio de Paudalho/PE conta com uma Rede de Assisténcia 4 Saiude/RAS composta por
equipamentos de baixa, médica e alta complexidade. Nessa organizagdo a Atenglio Basica for dehi
nida como a porta de entrada preferencial do sistema ¢ centro ordenador da Rede, uma vez que,
promove uma methor programagio ¢ plancjamento das agies ¢ dos servigos do sistema, visando 4

A Rede de cuidados para casos de Sindrome Gripal Leve ¢ SIRAG do municipie de Paudalho
& composta por 21 Unidades Basicas de Saide (Quadro 01), ¢ 2 Equpes de Atenglio Primaria as quais
devem exercer papel resolutivo frente aos casos leves e de identificagio precoce @ encaminhamento
ripido e correto dos casos graves, mantendo a responsabil izaghio e coordenaclio do cuidado. Além das
UBS, o municipio conta com Unidade de Pronto de Atendimento Laura Bandeira de Melo (UPA24h),
Laboratonio Municipal de Paudalho, Central de Abastecimento Farmacéutico, a Coordenagio de
Vigilincia em Sadde, Coordenaglio da Atenglio Basica, conforme a Imagem 01:
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Imagem 01: Representagdo da Rede de Assisténcia é Sadde aos casos de COVID-19, Paudalho/PE.



LIES Alto do Cruzeirn
UBS Alo Deas Irmaos
L'BS Bobocio

UBS Centro

LUBS Primavern |
LU'BS Primuvera 11
UBS Primowvera 111

LIBS Swnta terera
UBS Chaé de Crue
LIBS Chi do Conselho
LIBS Diesterro

LIBS Guadalajnrn |
LIBS Cuadalagra 11
LIBS Guadalsjara 111

UBS Asa Branca LIBS Guadalagara TV
Confoderagio do Equador  UUBS Cha Akegre

Helém LJBS Vila Sio Sebasiiio
UBS Mussurepe

Quadro 01. Unidades do Sadde ds Femilia, Pasdalho-PE

Com o aumento do mimmero de psuanos com sintomas de Sindrome Grpal, € fundamental que
o casos leves permanecam em solamento domacihar desde o intcwo dos sintomas, sendo onentados
A nfo comparecerem ao Servigo de Urgéncia ¢ Emergéncia para ndo favorecer a transmissdo da
doenga. Desta forma, os usudnos devem ser momtorados pelas Unidades Basicas de Saude as quais
estio vinculados.

Mos CASOS €M que O USuAno com sintomas leves ¢ sua familia necessitem de atestado médico
para o afastamento de suas atividades rotinemras durante o periodo de isolamento domiciliar, €
ndicado fomecer atestado médico no prazo miximo de 7 dias, para os casos de sintomaticos ou
assinlomaticos testados positivo para COVID - 19, As Umdades Basicas de Saude da Familia tambeém
devemn garantir preserigio médica dos usuarios que dependem de medicamentos de uso continuo.,
Sendo assim, os Agentes Comunitinios de Saode/ ACS juntos 4 Equipe de Sadde da Familia devem
orgamizar as agendas de atendimentos conforme os hordrios programados, com use do Prontuano
Eletrdmico (PEC) a fim de evitar aglomeragies nas Unidades

E recomendado o monitoramento remoto via telefone, mensagem ou meios virtums,
diariamente, pelos profissionis da Atengiio Basica. Além disso, deve-se manier as Umidades de Saade
da Familia abertas durante os 03 tumos para astender as demandas que possam agravar. Essas
medidas sho fundamentais para redugdo de sobrecarga da UPA-Paudalho, que devemn, além de atender
todos o4 casos que ja atendem, receber os casos graves de Covid-19.

Torna-se impenoso que a Rede de Assisténeia 4 Sadde pernanega organizada e que promovam
uma ampla comunicagio e mobilizacio com a sociedade, onentando sobre transmissdo, sinats,
sintomas ¢ reforgar medidas de profegio para a Covid-1Y9, tanto para os profissionais quanto para o8




usudrios, e estabelecer fluxo de informagio pam noves casos

MANEJO CLINICO PELAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE

O manejo clinico da Sindrome Gripal na Atencdo Basiea difere frente a gravidade dos
casis,

Casos leves:

+ Medidas de suporte e conforto;

¢ |solamento domaciliar;

* Monitoramento didno a alla do 1solamento.

Casos graves:

¢ [stabihizacio clinica;

s Encaminhamento ¢ transporte ao servigo de urgéneia e emergéncia (LUPA-Paudalho ).
Observaciio: idosos (pessoas com 60 anos ou mais), pessoas com doenga crinica, pestantes,
puérperas & cnangas devem ter atendimento priorizado

Meste sentido, as Equipes de Satde da Familia devem assumir papel resolutivo frente aos
casos leves e de identificagfio precoce @ encaminhamento ripido ¢ correto dos casos graves, mantendo
a coordenagdo do cuidado destes dlimos. O manejo clinico mcha:

1. Tdentificaglio precoce dos casos de Sindromes Gripais;

2. Testagem oportuna dos casos positivos ¢ contatos intradomiciliares de caso positivo ;
Medidas para evitar conlagio na LIBS;

Estratificagdo da gravidade da Sindrome Gripal (Sindrome Gripal Leve ou Sindrome
Respiratona Aguda Grave),
5, Casos leves: Notificaglio 4 Vigilincia Epidemiologica no Formuldnio de Sindromes Gripais

lad

-

Leves, manejo terapéutico ¢ onentagdo de 1solamento domicihar,

6. Sindrome Respiratonia Aguda Grave: Estabilizagio, encaminhamento a UPA-Fadalho e
aviso & Vigilinoa Epidemiologica;

7. Montoramento climeo

8. Medidas de prevengio comunitina ¢ apoio a vigildncia ativa.

I recomendado que todo usudirio com Sindrome Gripal, ao chegar na UBS, seja identificado
na drea da recepglio. Sendo assim, o profissional, utilizando mascara cinirgica, ao identificar o caso,
deve conduzi-lo & Area de isolamento da unidade, oferecé-lo uma mascara e conduzir 0 manejo

glinico conforme o Fluxo Municipal aprecantado na Imagem (3.
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RECOMENDACOES PARA ATENCAO AO PERIODO GRAVIDICO-PUERPERAL,
FRENTE A PANDEMIA DO COVID-19

(restantes ¢ puérperas estlo inseridas no Grupo de Risco, dessa forma, devem ter atendimento
prionzade. Os profissionais da LUBS gpos identificar a presenga de Sindrome Gripal deve estratificar a
gravidade doz casos, n fim de identificar precocimente casos suspeitos de Sindrome Respiratona Aguda Grave
(SEAG) nas usudnas,

Todas ms, sssintomiticns ou sem sindrome gripal. devem tér o Pré-MNatal garanndo conforme
Programago de hormnos pelos profissionais médicos ¢ enfermeiros, a fim de garaniir plangjamento do
acolhimento adequado a este publico especifico dentro da unidade, resguardado o zelo com & prevengho de
aglomeragdes, com s melhores priticas de higiene ¢ com o rastreamento ¢ isolamento domiciliar de casos

suspeitos de sindrome gripal

No que se refere & transmissdo vertical, ndo ha evidéncias cientificas, entfio, as articulagbes com o
Centro de Parto Normal/CPN devem ser mantidas, a fim de encorsjar a via de paro vagimal de formn

humanizada

Primania 4 Saide de margo de 2020, divalgou recomendagdes para gestanies ¢ puérperas oom singrome gripal

| BgrEyYamento,

Segundo o Minisiério da Sabde, orienta-se que a amamentagio seja mantida em caso de mlzegio pelo
Covid-19, desde que a mile tenha o deséjo de amamentar ¢ esteja em condigies clinicas adequadas.
O Mimsténio da Smide, no Protocolo de Manggo clinieo do Coronavirus (COVID-19) na Atenglio

Gestantes

- Mesmo podends representar  manifestagio
fistologica da gravidez, aquera de dispneia deve ser
valorizada na presenga de sindrome gripal;

=  Em pocientes com snais de agravamento,
incluindo SpO2<93%, considerar o inicio imedinto
de oxigemioterapia, monitonzagko continus e
encariiinhamentos hosprialar,

- Mo se deve proteler a realizacdo de exame
radioldgico em qualquer periodo gestacional quando
howver necessidade  de  averigoar hipotese
dingznostica de prieumonia;

= N Sindromes Onipuis, gesianies © pusrperas,
mesmo vacinadas, devem ser traiadas com antiviral,
fosfato de oscltamivir (Tamiflu), na dose habitual
para adultios independentemente de smms  de

visande & redugho da

Puérperas
- Manter & smamentagio;
- Manter, preferencialmente, ¢ bindmio em quario
separado,
- Manter distincia minima do bergo do RN o mie de

| metro;

= Urtentar a realizar ebiquets respiratina;

- Orientar & higienizagio das mbos imediatamente
apos tocar nanz, boca ¢ sempre mites do cuidado
coan o BN

- Omentar 0 uso de mascarn cimmgica durante o
cundado e a amamentagio do RN,

- Profissional de saude no atender a puérpera ¢ BN
deve sepuir a8 onentagdes de precaugdo padrio
poticulas;

Caso a puérpern precise circular em dreas comuons da

cask, uhlizer mascarn cirrgica




morhimortalidade materna; |
= A glevagio da temperaturn na gestsnte deve ser
sempre controlads com mtitermico uma ver gue a
| hipertermmia materni determina lesdes no foto, A |
. melhor opglio € o parcetamaol.

e — =

RECOMENDACOES PARA VACINACOES, FRENTE A PANDEMIA DO COVID-19
A ofertn de de vacinagdio para populaglo deve scontecer de forma organizada, comie forma de evitar
pglomerasdes nos servigos de sadde, Deve-se onentar 03 usuarios a compargcerem usando mbscara ¢ mantendo
o distanciamento social. Consideramos que a vacinagio ¢ uma das mas eficares medidas de prevenglo
discutidas pié o momento ¢ porianto o8 servigos devem sé orgnnear par dar contmuidade ao cumprimento do
colendano de vacinagio da populagio, como forma de evitar o retomo de doengas quoe ja foram erradicadas
pela garantin da cobertura vacinal de pelo menos 95% da nossa populagdo. Reiteramos aindna que devemos
pvangar no processo de vacinagdio da COVID-19, otimurando as oportunidades pora completude do esquema

vacinal
ISOLAMENTO E ASSISTENCIA DOMICILIAR

O Isolamento Familiar ¢ uma forma de permanecer em casa tomando alguns cuidados que
diminuem o risco de transmitir infecgdes respiratdnias, como a provocada pelo Coronavirus (Covid-
t9). Estes cuidados especiais impedem o contato das secregdes respimtorias (goticulas expelidas ao
SEpIFTAr ou tossir) de uma pessoa que pode estar com o Coronavirus (Covid-19) entrem em contato
cOMm OULras Pessoas

Para contenglio da transmissibilidade do Covid-19, deve ser adotada como medida niio-
farmacologica o isolamento domiciliar da pessoa com sintomas devendo permanecer em 150lamento
pelo periodo maximo de 7 dias,




ﬁ | PAUDALHO PREFEITURA MUNICIPAL DE PAUDALHO
e SECRETARIA MUNICIPAL DE SALDE

MANEN) CLINICO DA INFECCAD PELD CORDNAVIRUS (COVID-1%)
MAS UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA - USF

Usudrio com Sintomas de Sindrome ﬁl‘ihﬂl identificados na UBS

iy Y

Casos GRIPAIS LEVES: Tosse, Casos GRIPAIS dos grupos de risco efon
coriza, congestio nasal, dor no com SINAIS DE ALERTA: Febre, tosse, dor

corpo, dor leve de garganta com ou  9¢ FATRATK ¢ dispneia 00 safuracho < 93%.
sem febre,  calafrios e dores
musculares. -'-

l ¥ ldosns com doengas crinicas;

B Gestuntes ¢ pusrperis;

w Unangas = 02 anos;

# Falta de unDor no perto;

# Fehre = 72 horas (mesmo medicado)

Mao procurar o Servigo de Urpéncm e
E-.m:rp,éucia. olerécer mMASCAME CIFUNEKa €
SriEniaEr quanto po tetamenio e iwlu.mr.'nln!
domicihior até sua compléts récuperacio. |
Cirientnr quanto & alimentagho tdeq'nruin.;

hidrutagho, higienizacho dis mios, e l,
cumprimenio dis egquetns respiralanas.

CHerecer mascars cinirgics;

Maotificar  imedistamente na platatorma
‘l CIEVS;®
Informar 4 Coordenacio de Temritocio da) Informar & Coord. deé Terriborio;
Alengin Bapca que aciong a Vigilincia [ Acionar a "."iEiLEI.m:'m Epiderminlogica;

Encominhar TIPA Jdh Pandalho.

!

A ESF deveri monitorar disnamente o I-
UEUAND gUARTD 30& Einais ¢ simomas de
- : = -
ST VNETIO © Stieniat, LPA 24h- Refermn:n 0 usudriog, ntr*ft s da
Central de Regulagio, pars o= Hospitais de
*emtrn de Inlbemagihes Estratépicas de Vigillneln em Referéncia para coleta de Swabs combinado
Sagde PE [(CIEVS-FEE htips/ oo ciisempe Comi iy L : ] v
By ey g Hospital IMIP, l{mq:u..aJ 'L'.Ii'n iildo Criiz &
Phataforma Online do CievePE - eisvipe.com; Tel, 0500 Hespital Correlat Pieango.
28] 104 - hogdeia mstitucional ¢ parn profisicesh de
o -
QOLHE- 4267 - 24h mu F-emuobl vrevs, o snmsloud e Lo mn L]
Devern ser otitiende o CTTV0E B3 2 {Infeogiio por MEDIDAS DE
pomnavirus de loolizagio ndo especifionds ERNFREMNTAMEMTO

Imagem 03, Manejo Clinico dos usudnios com Sindromes Gripais na Atenglo Bisica
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Sendo assim, as Equipes das Umdades Basicas de Sande da Famiba devem:

« Orentar o paciente a ndo se deslocar para o trabalho, escola ou outra atividade
publica, fomecendo atestado médico para o periodo;

* Devem ser emitidos atestados médicos com duragho de 10 dias a partir da data de
inicio dos sintomas, para dispensar os usuanos das suas atividades rotineiras;

o () isolamento domicihar deve ocorrer durante todos os 10 dias apos o data de
suspeita/confirmagho. Se apos os 10 dias permanecerem os sinais e sinlomas, ©
pacignie deve passar por reavaliagdo. Caso haja acesso a exames laboratonans, eles
devem ser levados em consideragiio para a finalizagio do periodo de 1solamento,

As prescrighes de I[solamento Domiciliar devem ser acompanhadas do Termo de
Compromisso para isolamento domiciliar, conforme modelo apresentado a seguir:

TERMO DE COMPROMISS0O ISOLAMENTO DOMICILIAR

Eu, , imscntofa) nmo CPF sob o n°
- e no RG n* ; residente |

T . n" ———

bairro - LR . no Municipio de:_ . e

comprometo a cumprir o periodo de isolamento domiciliar estabelecido, com a finalidade de impedir
a propagagio da doenga contagiosa COVID-19, recomendado pela Unidade de Sande da Familia
, respeitando a Len 13.979/2020, Estou ciente que ao incorrer na

pritica do crime de infraglio de medida saniténa preventiva previsto no artigo 268 do Codigo Penal,

estarel sujeito i pena de detenglio, de um més a um ano, e multa, conforme determina 4 lei
PaudalhoPE. [/ [/
MNome das pessoas que residem no mesmo enderego que deverdo cumprir medida de isolamento

domicihar;




(Assinatura do Usndrio)

{Assinatura da Testemunha) e CPF

{Assinatura da Testemunha) ¢ CPF



CUIDADOS DOMESTICOS DO PACIENTE EM ISOLAMENTO DOMICILIAR POR 14 DIAS §
DESDE A DATA DE INICIO DOS SINTOMAS DE SINDROME GRIPAL

Q
.
g !
S

o

Sempre reportar 4 equipe de sadde que acompanha o caso o surgimento de algum nove sintoma o
piora dos sintomas ja presentes.
Isolamento do paciente Precaugdes do cuidador Precaugdes gerais
* Permanecer em quarto isolado e |+ O cuidador deve utilizar uma » Toda vez que lavar as maos con®
bem venulada; mascara (descartivel) quando agus & sabdo. dar preferéncia ag

* Caso nao seja possivel isolar o
PECHENDe 8 LM QUarts Unkco,
marniter palo menc: 1 metro de
distdncia do paciente. Donmir am
Cama separada (excecdo: mies
gue estac amamentands devem
cantinuar amamentando com o
uso de mascara & medidas de
higiens, coma & lavagem
constarte de maosk

+ Limitar 3 movimentacao do

paciente pela casa. Locais da casa

com compartilhamento (como
cozinba, banhairo etc.) devam
estar bern ventilados;

itilizacdo de mascara cinurgica

todo o tempo. Caso o pacients

nao tolers ficar por muito tempo,
realizar medidas de higiene
respiratoria com mais frequéncia
trocar mascara cirurgica sempre
gue asta esthver umida ou
danificada;

+ Em idas 20 banbein ou outro
ambiente chrgatdnio. o doents deve
USar olrganoriamente mascara;

« Realizar higiens frequente das
midos, com agua e sabdo ou
dlcool em e, especiaiments
antes de comer ou toiinhar e
apas ir ao banheiro;

+ Sam visitas a0 doente;

« O pacwnts 50 podera sair de casa
efn casos de emergéncla, Caso
MBCESSANo, Sdir Com mascara e
evitar multiddes, preferindo
transportes individuais ou a ps,
sempre gue possivel,

estiver perto do paciente. Caso a
mascara fique omida ow com
secreches, deve ser trocada
imedistamente. Nunca [ocar ou
FEWEr N& MALCars snguanto
estiver perio do paciente. Apos
retirar 8 mascara, o culdador
deve lavar as maos

* Dave ser realizads higiene das
maos toda vat que elas
parecerem sujas, antes/depols do
contato com o paciente, antes/
depols ceir a0 banheiro, anes
depois de cozinhar & comsr ou
toda ver que julgar necessario.
Pode ser utilizado dlcool em gel
guando as maos estiverem secas
& dgua & sabdo quando as maas
parecerem cleasas ou tujas

« Toda vel gue lavar as macs com
dgua e sabdo, dar preferéncia ao
papel-toalha, Casoc nao seja
possivel, utilizar toalhs de tecido
& troca-la toda ves gue ficar
umida;

* Caso alguém do domicilio
apresentar sintomas de 56,
iniciar com as masmos culdadas
de precaucio para pacientes &
solicitar atendiments na sua UBS.
Realizar atendimento domiciliar
dos contactantas sempre que
possivel.

papel-toaiha. Caso nao seja
possival, utilizar toalha de tecid
e troca-la toda ve: gue Hicar
urmicla:

* Todos os moradores da casa
devem cobrir 2 boca e o nanz
guando forem tossir ou ts.mrraréz
58j@ CIT 35 Ma0s OU Mastaras.q
Lavar as maos e jogar as
mascaras apds o uso;

* Evitar o cONtato Com a5 secre
do pacients; quanda for
descartar o lixo do paciente,
utilizar luvas descartaveis :

+ Limpar freguentements {mais dg
uma vez por dia) as superficies
gue a0 frequentemente 'I:l:lﬂdﬁ
£om solucdo contendo alw}ant@
{1 parte de alvejante para 93
partes de dgual faga o mesmo
para banheiros e toaletes

* Lawe roupas pessoals, roupas d
Cama & roupas e barho do
paciante corm abao comum e
agua entre 60-30°C, deixe secar,

wess-o0qepIeA/dds g

¢ /9Pl :oviumop op

:

Faaritie: WHO techaical guklanoe - patient management - Codonasinus disease 2009
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IDENTIFICACAO DE CASOS GRAVES E ENCAMINHAMENTOS

Os usudnos com sintomas de Sindrome Respiratona Aguda Grave! SRAG deve ter
mtendimento médico imediato, Se estiver em domicilio, os profissionais da [/BS, ao nealizer o
minitoramento didrio, devem solicitar que o paciente avise de imediato para que possa avaliar o caso
¢ solicitar transferéncia para a UPA-Paudalho,

AMBIENCIA E ORGANIZACAOQ DAS UNIDADES

A Area de lsolamento deve ser especifica para o isolamento respiratdnio. Esta sala deve ser
mantida com a porta fechada, janelas abertns e ar-condicionado deshigado. Caso ndio haja sala
disponivel na UBS para isolamento, os profissionais devem identificar uma drea externa com conforio
para pacientes com Sindrome Grpal, que deverdo ser atendidos o mais rapido possivel

Neste contexto, A Atenciio Basica, por caracterizar-se como Porta de Entrada Principal
do Sistema Unico de Sadde, deve acolher de forma humanizada os usudrios com sintomas
earacteristicos de Sindrome Gripal, além de desenvolver aghes de prevencio e detecciio precoce
das infeeches pelo Coronavirus (COVID-19):

1. Amphar o horano de funcionamento da UBS;

2. Organizar 0 Nuxo de entrada e circulaglio de pessoas na unidade, a fim de minimizar
as aglomeragdes e evitar o contato enire s PessOas COMm SINOMAS TesPIratonoes ¢ 05
demais uswirios da UBS,

J. Manter atividades de rotina das UBS, com pnondade para pacientes do grupo de risco,
como idosos ¢ portadores de doengas crinicas e autoimunes, gestantes e pucrperas {até
45 dias apos o parto),

4, Orpamzar os atendimentos por hora marcada, ao mvés de ordem de chegada para os
stendimentos programados;

5. Programar a agenda de modo a disponibilizar um nimero maior para esta modalidade
de atendimento, tendo em vista o aumento que ceramente ocormrera;

6, Utilizar EPls, durante o processo de trabalho, de acordo com as recomendagdes do
“Protocolo de maneio climico pars 0 novo Coronavimus™ do Ministéno da Saude (M5,

7. Realizar visitas domiciliares, pelos Agentes Comunitarios de Satde (ACS) e de
endemias (ACE). Esses profissionais precisam estar bem esclarecidos sobre a
epidemia COVID - 19 e as medidas de protegiio.




8. Esmabelecer uma sala/consulidnio/ocal de atendimento, ventilado, preferencialmente
com janclas, evitando uso do ar condicionado, para consulta dos pacientes com
sindrome gripal. Esta sala devers possurr uma roting de limpeza inlensificada apds
cada siendimento,

9. Adotar medidas de higiene a fim de evitar a proliferaglio do virus, como lavar bem as
mdos (dedos, unhas, punho, palma ¢ dorso) com dgua e sabfo, e utilizar toalhas de
papel para seca-las, apos cada atendimento. Além do sabdo, outro produto indicado
para higienizar as méos ¢ o dlcool em gel a T0%, que também serve para limpar objetos
como telefones, teclados, cadeiras, maganetas, eic.;

10, Unhzar calgado lechado durante o expediente de trabalho, retirar os ademos {aneis,
alinngas, pulseims, relogios, colares, brincos ete), utilizar roupa exclusiva na jornada
de trabathe na UBS e onentar que a roupa utilizada pelo profissional de saude seja
lavada separadamente das demais roupas da casa;,

11. Estabelecer roting de desinfecgiio dos ambientes ¢ ohjetos de trabalho e de desinfecglo
de veiculos de transpories com cuidade especial pam aqueles que realizam transporte
de pacientes com baixa imunidade. Para a limpeza doméstica interna da Umdade de
Saide recomenda-se a utihizagdo dos produtos usums, dando preferéncia para o uso da
agua sanitana (em uma solugdo de | {uma) parie de agua sanitina para 9 (nove ) pares
de dgua para desinfetar superficies

EDUCACAO EM SAUDE E RESPONSABILIDADE SANITARIA PELO TERRITORIO
ADSCRITO

Considerando que a Atengiio Basica ¢ desenvolvida com o mais alto grau de descentralizacio
e capilaridade, ocorrendo no local mais proximo da vida das pessoas e que as Unidades Basicas de
Salde estiio instaladas perio de onde as pessoas moram, trabalham, estudam ¢ vivem, desempenhando
um papel central na garantia & populagio de acesso a uma atengio 4 saide de qualidade, torna-se
cssencial, o desenvolvimenio de Estratégias de Educacio em Sadde a fim de disseminar
informacies confidveis, adequadas ¢ veridicas (fundamentadas em evidéncias) a fim de
atualizar a populaciio sobre o real cenidrio da COVID-19 no municipio de Pandalho ¢ estimular
a autonomin ¢ empoderamento da populagiio para o autocvidado e prevencio da doenga.

Os Agentes Comunitdrios de Saude’ ACS e os Agentes de Combate &8 Endemias’ ACE sio
profissionais de alia relevincia pars o desenvolvimento de agdes educativas no combate ao
Coronavirus, uma vez que, suas priticas siio medindas o partir das necessidades do termitono, com
priorizacio para populagio com maior grau de vulnerabilidade e de nsco epidemiologico. Além do
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mais, sdo competentes para desenvolver atividades de promogiio da saide, de prevengdio de doengas
¢ agravos, em especial aqueles mais prevalentes no temitdno, e de vigilincia em saude, por meio de
visitas domiciliares regulares ¢ de agbes educativas ma UBS, no domicilio e outros espagos da
comumidade, incluindo a investigacio epidemiologica de casos suspeitos de doengas e agravos junto
a outros profissionais da equipe quando necessaro.

Com objetivo de proporcionar a quebra da cadeia de transmissio no municipio de Paudalho e
potencializar as agdes educativas, recomenda-se aos Agentes Comunitirios de Saude (ACS) e
Agentes de Combate 4 Endemias (ACE) seguir as Recomendaghes quanto as atividades dos
Agentes Comunitirios de Sadde (ACS) e Agentes de Combate a Endemias (ACE):

. Realizar visitas domicihares com informagdes objetivas, respertando 2 distincws
preferencial de U2 metros, entre os parbcipantes, ndo necessitando, neste momento, entrar nos
domicilios,

2. NAO solicitar assinatura do usudrio para comprovagio da visrta domiciliar;

3. Orientar os usudrios sobre a doenga Coronavirus - COVID 19, quanto as medidas de
prevengdio, 08 sintomas e as agdes a serem tomadas em casos suspeitos;

4. Orentar & informar aos uswinos sobre os sintomas caracteristicos de Sindrome Gripal
{Coriza, tosse, febre, desconforto respiratdnio) e informar estes casos, de imediato, a Equipe de Saade
da Familia para manejo clinico e monitoramento diano.

5. Dhvulgar e onentar sobre a campanha de vacinagio de influenza para grupos pnoritanos,
datn de vacinaclio e os atendimentos na UBS,;

5. Reforgar as onentagdes para evitar cnadouros do mosquito Aedes Aegypli, no combate as
Arboviroges,

6. Divulgar e reforcar medidas de higiene corporal didna, lavagem das mos com agua ¢ sabiio
liguido com frequéncia, por pelo menos 20 segundos, respeilando 08 3 momentos ou na
impossibilidade de lavar as mdos, higienizar com alcoal 70%;

7. Aconsclhar para manterem os ambientes ventilados ¢ arejados naturalmente (portas e/ou
janelas abertas),

. Orientar sobre a necessidade de evitar tocar olhos, nanz e boca com as mios sem lavi-las,

9. Orientar sobre a Etiqueta Respiratdnia, como cobrir a boca & nariz com um lengo de papel
guando wssir ¢ caso nfio tenha disponivel lenge descartivel, tossir ou espirmar no antcbrago ¢ ndo em
suas mados;

10, Reforgar & necessidade de limpeza frequente dos sanitinos ¢ demais ambientes, assim
como, limpeza, com solugio de agua e dgua sanitinia, dos utensilios domeésticos, como mesas de
cabeceira, aparadores, cormmio, maganetas, eic ;
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11, Recomendar a eliminagdo do uso de itens compartilhados, como copos, xicams, garralas
de agua, talheres. etc;

12, Informar sobre os cwdados na prevengiio da proliferagio do nove Coronavirus e nas
onentagdes quanto 4 forma de assisténcia das pessoas com sintomas respiralonos na UBS;

13, Disponibilizar, se possivel, o nimero de contato telefinico para realizar as orientagdes de
forma remota €, B0 Mesmo lempo, solicitar aos usudnos que comuniguem, de mediato, qualquer
gueixa de sintomas COVID. 19,

14. Evitar estid presente na Umdade de Saode, ficando apenas nos momentos necessanos,

Orientacies Manual protocolo de manejo elinico - Minisiério da Sadde - Marco/2020.
FOP COVID-19 para Atencio Basica - categoria ACS

» O ACS, quando no atendimento domiciliar para populagio geral, deve procurar realizar
visitas em ambientes externos ou bem ventilados e evitar a organizagio de grupos na
comunidade, levando em consideraglio a transmissibilidade local e seguindo onentagio
local,

« Recomendado o uso de mascara cirirgica durante os atendimentos dentro da umidade de
satude, quando houver atividade;

« Lavar as mios com dgua ¢ sabfio liquido, seguindo os 5 momentos ou na impossibilidade
de lavar as mios, higienizar com dlcool 70%.




