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PROTOCOLO/FLUXO DE ATENDIMENTO ATENGCAO BASICA -COVID-19

Quem realiza Profissionais das Unidades Basicas de Saide
Conceito Atendimento a usuario com Sindrome Gripal, Sindrome
Respiratoria Grave e monitoramento dos casos positivos de COVID
na Atencao Primaria.
Local Unidade Basica de Saude da Familia
Registros Registrar atendimento no e-sus e ficha de monitoramento
durante os 14 dias.
Materiais Orientacao disponibilizadas pelo Ministério de Saude, Secretaria

Estadual e Municipal.

EPP’s disponibilizados pelo municipio.

Resultado esperado

Padronizar as ag¢des para detecc¢éo, cuidados e encaminhamentos
oportunos de pessoas caracterizadas com clinica de Sindrome
Gripal e da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) e COVID.

PROCEDIMENTOS

Realizar acolhimento com a
classificacéo de risco

Rapidamente identificar sinais de alerta para contaminagao ou
infecgao; priorizar pessoas com mais de 60 anos,
gestantes e puérperas.

Identificagao caso suspeito

Considerando a existéncia de fase de transmissao
comunitaria do COVID-19, trabalhar com abordagem
sindrémica do problema, néao exigindo a identificagao do
fator etioldgico por meio de exame especifico. Focar na
abordagem clinica da Sindrome Gripal e da Sindrome

Respiratoria Aguda Grave (SRAG).

Medidas de isolamento
para os suspeitos e protecao
do profissional de saude

IMEDIATAMENTE O PROFISSIONAL DEVE: fornecer mascara
cirurgica ao paciente e orientar como ele deve usar e colocar ele
em isolamento em uma sala com ventilagéo; Colocarseus
préprios equipamentos de EPI (mascara, avental, dculos);

-Realizar o atendimento dapessoa com suspeita donovo
coronavirus em sala privativa, mantendo a porta fechada e o
ambiente ventilado;

- Realizar higiene adequada das méos, respeitando os cinco
momentos de higienizac¢ao:
1- Antes do contato com a pessoa;
2- Antes da realizacao de procedimento;
3- Apos risco de exposicao a fluidos bioldgicos;

YSNOS 3d NOSQ3 ISOr :Jod ajuswieibiq g

9P9ZGRYIT89-/80.-08RY-PEEG-9EZ/I0Z9 “0BWIN0P Op 061poD Wess oodep!feA/dds/iq:Aobad eoya



Plano de contingéncia _

coronavirus

4- Apos contato com a pessoa suspeita;
5- Apos contato com areas proximas apessoa, mesmo
quenaotenhatocado apessoa, cuidando diretoou

indiretamente da pessoa.

- A N95/PFF2 ficam indicadas para procedimentos geradores
de aerossois;

Evitar aglomeracoes

- Realizar acolhimento com classificacao de risco;
- Realizar agendamento das consultas;

- Evitar filas, se ndo for possivel manter 1metro de distancia
entre pessoas;

- Orientar os usuarios para procurarem locais arejados se

necessario fora da unidade (externos);

- Uso de ferramentas de comunicagao nao presencias tais

como: whatsapp, SMS, ligacéo telefonica, entre outros.

- Orientar usuarios para seguirem as orientagoes
governamentais de ficarem em casa.

Conduta clinica

- Tratar de acordo com a clinica para Sindrome Gripal e da
SRAG se leve ou grave; os casos leves devem ser conduzidos na
APS; recomendar 14 dias de isolamento domiciliar para o
paciente e familiar a contar do inicio dos sintomas e
monitoramento pela ESF (anotar contato telefonico); se
necessario dar atestadomédico pelo periodo de14 dias;

- As orientagées que o municipio disponibiliza de acordo com
ministério da salide para medicagdes em casos confirmados de
COVID, sao as seguintes:
o Sintomas leves: analgésicos + antipiréticos.
Sintomas moderados: analgésicos + antipiréticos.
Considerar corticoide se sinais de sintomas respiratorios.
* Sintomas graves: alta complexidade.

-0 diagnostico etioldgico so sera realizado em casos de
Sindrome Respiratoria Aguda Grave, junto a servigos de
urgéncia/emergéncia ou hospitalar;

- Pacientes graves inclui a estabilizagao do paciente, aciona a
equipe do suporte técnico para solicitagao de transporte
adequado.

- Considerar os demais diagndsticos diferencias pertinentes e
o adequado manejo clinico.

Transporte sanitario

A equipe deve certificar-se de que as informagoes do caso
foram repassadas oportunamente para a unidade de
referéncia para a qual a pessoa for encaminhada; Todos os
profissionais que estiverem envolvidos no transporte
deverao utilizar os EPI durante todo o deslocamento até
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chegar a unidade de referéncia.

Realizar higiene das méaos, respeitando os cinco momentos de
higienizacao;

Acompanhantes devem estar de mascaras cirurgicas e serem
orientados quanto a importancia da higienizagao das maos;

Garantir a ventilagao do veiculo para aumentar a troca do ar
durante o transporte; Desinfetar (alcool 70% ou hipoclorito de
sodio) todas as superficies internas do veiculo apés a
realizacao do transporte, seguindo o procedimento
operacional padrao definido para aatividade delimpeza e
desinfec¢ao do veiculo e equipamentos;

Medidas de controle do
ambiente assistencial

- Equipamentos de uso compartilhado entre as pessoas
devem serlimpos e desinfetados com alcool 70% apds o uso;

-Realizar desinfeccao dos equipamentos compartilhados e
limpeza do ambiente com alcool 70%, solugcao de hipoclorito de
sadio e/ou desinfetante hospitalar, em pisos e superficies dos
banheiros adequadamente; realizar a higieniza¢ao entre as
consultas e repetir com mais frequéncia nas areas comuns e
superficies.

- Descartar os residuos, segundo o regulamento técnico para
gerenciamento de residuos de servigos de saude da Anvisa.

Atualizacao epidemioldgica

ASMS deve compartilhar com as equipes que atuam na ABS
dados epidemioldgicos sobre a circulagao do virus corona e
outros virus respiratorios, bem como orientar os
profissionais sobre as medidas de controle e a condugao dos
casos suspeitos. Como periodicidade necessaria.

Prevencao na populacao
geral

Instruir as pessoas que durante atosse ou espirrocubramo
nariz e a hoca com o cotovelo flexionado ou utilize lengo de
papel, descartando-os apos o uso; lavar as maos
frequentemente com agua e sabao por pelo menos 20
segundos;

- Na impossibilidade de lavar as maos, usar umdesinfetante
para as maos a base de alcool a 70%;
- Evitar tocar nos olhos, nariz e hoca;
- Orientar sobre os sinais e sintomas do novo coronavirus e a
comunicar na UBS;
- Limpar e desinfetar objetos e superficies tocados com
frequéncia;
- Manter os ambientes bem ventilados;
- Suspender visitas sociais;

Registro no Sistema de
Informacdo da Atencéo
Priméria (e-SUS AB):

Registrar o atendimento no Sistema Informagao (e -SUS AB)
B97.2 — Registrado apenas pelo médico.
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Plano de contigéncia Nacional

Referéncias: Plano de contigéncia e Normativa do Governo do Estado
Protocolo de Manejo Clinico para o COVID-19 da atenc¢éo basica
Sociedade Brasileira de infectologia
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1. ANTECEDENTES E JUSTIFICATIVA

O Coronavirus é uma familia de virus que podem causar infec¢des respiratdrias. 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 doencgas 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.

Em 31 de dezembro de 2019, o Escritério da Organizacao Mundial de Saude na China foi
informado sobre casos de pneumonia de etiologia desconhecida, detectados na cidade de
Wuhan, provincia de Hubei, na China. Em 7 de janeiro de 2020, foi identificado e caracterizado
gue o agente etiolégico, até entdao desconhecido, tratava-se de uma nova espécie de
Coronavirus, denominado SARS-CoV-2, que provoca a doenga chamada COVID-19.
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A partir desse cendrio, em 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Internacional (ESPII) e o Brasil, em 03 de fevereiro de 2020, declara
Emergéncia em Saude Publica de importancia Nacional (ESPIN) em decorréncia da Infeccao
Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19), considerando a necessidade de respostas rapidas
através da Portaria MS/GM Ne° 188.

As medidas adotadas pela Vigilancia a Saude do Brasil e outros érgaos como Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) tomam como base as orientacdes da OMS e podem
ser modificadas de acordo com a evolucao dos estudos cientificos publicados referente a
epidemia por esse novo Coronavirus.

A situacao de casos no mundo é atualizada diariamente e se encontra disponivel no endereco
eletrénico: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavi-
rus-2019/situation-reports/.. No Brasil, as informacgdes sao atualizadas, também, diariamente e
disponibilizadas através do endereco eletrénico: https://www.saude.gov.br/sau-
de-de-a-z/coronavirus.
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O governo federal em fevereiro de 2020 publicou o Plano de Contingéncia Nacional para
infeccao Humana pelo novo Coranavirus COVID-19 disponivel em:

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/fevereiro/13/plano-contingencia-coronavirus-COVID19.pdf

e o presente documento visa alinhar as acdes de combate a doenca.
O Governo do Estado de Pernambuco langcou em 19/03/03 a Nota Técnica SES/PE n. 03/2020
informando que o Estado de Pernambuco passou a entrar em fase de mitigagao.
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2. OBJETIVO

O presente plano visa descrever as agoes e as estratégias de preparagao, precaucao,
prevencao, protecao e prontidao, a fim de conter e mitigar os impactos da introducao da
infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19) na populacao Gravataense, e alinhar tais
medidas Municipais as adotada no ambito do Governo Estadual e Federal.
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3. ORGANIZAGAO E ESTRUTURA DO PLANO

Este plano foi estruturado em niveis de resposta, baseado nas recomendac¢des da
Organizacao Mundial de Saude (OMS), Ministério da Saude (MS) e da Secretaria Estadual de
Saude de Pernambuco (SES-PE), recomendacao do Ministério Publico Estadual de
Pernambuco - MPPE, com adaptacdes locais, de forma que toda acdo deve ser proporcional e
restrita aos riscos avaliados e cendrios epidemioldgicos existentes.

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4
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4.LINHA DE COMANDO

ddo/1g°nobrad-a0)a:

No ambito do Municipio de Gravatd a cadeia de comando para o enfretamento direto da Crise%
do COVID - 19 seqguira a seguinte estrutura definida no ANEXO .

A estrutura de comando seqguira as definicdes realizadas no Decreto Municipal n. 15/2020 de
16 de marco de 2020.

20Qep A/
YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4

Visando o principio da transparéncia as unidades de comando possuem endereco e meio de
comunicacao informadas no ANEXO Il do presente plano de contingéncia.

Os protocolos de atendimento aos casos suspeitos do novo coronavirus (COVID - 19), nas
unidades basicas de saude, seguira o modelo recomendado pelo Ministério da Saude,
conforme ANEXO IV.
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5. NiVEIS DE RESPOSTA
Este plano, em alinhamento ao plano da Uniao é composto por trés niveis de resposta:

1. ALERTA,
2. PERIGO IMINENTE E
3. EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA.

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4

5.1 CONCEITUAGCOES DE NIVEIS

5.1.1 ALERTA:

O Nivel de resposta de Alerta corresponde a uma situagao em que o risco de introducao do
novo coronavirus (COVID - 19) no Municipio de Gravata seja elevado e nao apresente casos
suspeitos.

5.1.2 PERIGO IMINENTE:
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O Nivel de resposta de Perigo iminente corresponde a uma situacao em que ha caso suspeito
em Gravata, de acordo com a definicao constante do ANEXO lIIl.

5.1.3 EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA

O nivel de resposta de emergéncia em saude publica corresponde a uma situacao em que ha
casos confirmados com transmissao local comunitaria/sustentada quando houver casos
autéctones confirmados sem vinculo, com contato préximo ou domiciliar.

O risco sera avaliado e revisto periodicamente, tendo em vista o desenvolvimento de
conhecimento cientifico e situacao em evolucao, para garantir que o nivel de resposta seja
ativado e as medidas correspondentes sejam adotadas.
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6. NIVEL DE ALERTA

O Nivel de resposta de Alerta corresponde a uma situacao em que o risco de intro-
ducao do novo coronavirus (COVID - 19) no Municipio seja elevado e nao apresente casos
suspeitos.

Neste nivel de resposta a estrutura adotada no Municipio é simplificada e restrita a aos
Orgaos e instituicdes que sao relacionados com a competéncia de detectar, investigar, mane-
jar e notificar casos potencialmente suspeitos da infeccdo humana pelo novo coronavirus.

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4

Nivel gestao:
1. Instalar o Comité de crise ao coronavirus (CMRR COVID-19) em carater temporario;
2. Instalar Grupo técnico de enfrentamento na Secretaria de Saude;

Nivel de Comité de Crise:

1. Assessorar o Poder Executivo na adocao de medidas restritivas para combater o avanco da
doenca.

2. Identificar fontes de equipamentos e recursos adicionais para a realizacdo das acdes atribui-
das a secretaria de saude para a execucao do plano;

3. Articular areas estratégicas para verificacao e aquisicao dos insumos necessarios para o
enfrentamento da doenca, tais como sabao liquido, papel toalha, alcool gel e equipamentos
de protecao individual (EPI), para abastecer e reforcar a rede de saude;

4. Prover meios para garantir a execucao das atividades no nivel de alerta;

5. Fomentar junto a secretaria de saude estratégias eficientes de educacao permanente para
os profissionais da rede de saude;

6. Direcionar estratégias de comunicacao de massa;

7. Elaborar junto as areas técnicas materiais informativos/educativos sobre o novo coro-
navirus;

8. Estabelecer porta vozes com a imprensa;
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Nivel Vigilancia

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

2. Revisar as defini¢cdes de vigilancia sistematicamente, diante de novas evidéncias ou
recomendacoes da OMS;

3. Reforcar para a populacao a importancia, por meio de educacdao em saude, das principais
formas de prevencao contra o novo coronavirus;
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4. Fortalecer os servicos de saude para a deteccao, notificacao, investigacao e monitoramento
de provaveis casos de Sindrome Gripal SG, e Sindrome respiratdria aguda grave - SRAG
suspeitos de infeccao pelo novo coronavirus (COVID-19), conforme a definicao de caso esta-
belecida, no ANEXO llI;

5. Articular com a rede de servicos publicos e privados de atencao a saude o aprimoramento
e a deteccao de possiveis casos suspeitos nos servicos de saude;

6. 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;

7. Elaborar e divulgar Boletins Epidemioldgicos semanais para atualizacao das informacoes.

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4

Nivel de Atencao a Saude - Baixa Complexidade

1. Elaborar o protocolo interno das unidades basicas de saude para a assisténcia de casos
suspeitos;

2. Sensibilizar profissionais da rede de atencdo para garantir o atendimento de casos de SG e
SRAG visando reconhecer provaveis casos suspeitos do Coronavirus;

3. Definir protocolo do meio de transporte de pacientes identificados com SRAG para a rede
de referéncia Municipal — Hospital Dr. Paulo da Veiga Pessoa;

4. Reforcar medidas de precaucao para as profissionais e pacientes;

5. Reforcar a aplicacao dos protocolos de desinfeccao e limpeza de salas e equipamentos das
unidades de saude e transportes de pacientes.
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Nivel de Atencao a Saude - Média Complexidade

1. Elaborar e divulgar o fluxo de atendimento, de isolamento hospitalar e domiciliar dos
pacientes identificados com SRAG suspeitos de infeccao pelo novo coronavirus;

2. Definir protocolo do meio de transporte de pacientes para a rede de referéncia Estadual;
3. Sensibilizar profissionais da rede de atencdo para garantir o atendimento de casos de SG e
SRAG visando reconhecer provaveis casos suspeitos de infeccao pelo novo Coronavirus;

4. Reforcar medidas de precaucao para as profissionais e pacientes;

5. Reforcar a aplicacao dos protocolos de desinfeccao e limpeza de salas e equipamentos das
unidades de saude e transportes de pacientes;

Nivel de Atencao a Saude - Alta Complexidade

O atendimento aos pacientes de SRAG na alta complexidade sera realizado, exclusivamente,
na rede Estadual referenciada via regulacao pela Central Estadual de Leitos, conforme Nota
Técnica SES/PE n. 03/2020;
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Nivel Farmacéutico

1. Monitorar o estoque de medicamentos no ambito municipal;

2. Orientar os profissionais da rede de saude de Gravata sobre a organizacao do fluxo de
servico farmacéutico no municipio;

3. Realizar a distribuicao de insumo como: alcool em gel, dlcool liquido e EPI - equipamento
de protecao individual para a rede de saude municipal.
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7. NIVEL DE PERIGO IMINENTE

O Nivel de resposta de Perigo iminente corresponde a uma situacao em que ha caso suspeito z
em Gravata, de acordo com a definicao constante do ANEXO Il.

Nivel Gestao:

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4

Nivel de Comité de Crise:

1. Prover meios para a garantia da continuidade das atividades do plano, no nivel de perigo
iminente;

2. Adquirir, conforme demanda os insumos essenciais para garantia das agées em carater
emergencial;

3. Garantir apoio imediato para fortalecer as equipes de salde necessdrias ao atendimento de
pacientes, busca ativa, deteccao, acompanhamento de casos de SG e SRAG suspeitos de
infeccao pelo novo coronavirus (COVID-19) e de seus contatos;

4. Ampliar a publicidade das informacdes sobre COVID-19 paraa populacao, profissionais
de saude, do turismo e a imprensa;

5. Divulgar situacao epidemioldgica entre os profissionais da rede de atencao municipal.
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Nivel de Vigilancia a Saude:

1. Alertar aos gestores estratégicos sobre a mudanca no cenario epidemioldgico;

2. Realizar levantamento de contatos dos casos notificados para monitoramento;

3. Intensificar as acdes do nivel de alerta;

4. Ampliar a publicidade das informacdes sobre COVID-19 para a populagao, profissionais de
saude, do turismo e a imprensa;

5. Estabelecer as diretrizes sanitarias temporarias para a implementacao de medidas de pro-
tecao emergenciais de saude publica decorrente da pandemia do novo coronavirus COVID19
no setor de servicos de alimentacao e servicos de interesse a saude;

6. Monitorar os contatos dos casos suspeitos, diariamente, durante o periodo de incubacao
(14 dias) ou até o descarte para COVID-19 do caso indice;

7. Realizar atualizacdes para os profissionais de vigilancia epidemiolégica e dos ntcleos de
epidemiologia, conforme a mudanca no cenario epidemiolégico nacional e mundial e o nivel
de resposta estabelecido.
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Nivel de Atencao a Saude - baixa complexidade

1. Executar o protocolo interno das unidades basicas de saude para a assisténcia de casos
suspeitos;

2. Realizar a desinfeccao e limpeza de salas e equipamentos das unidades de saude; e trans-
portes de pacientes, segqundo protocolos;

3. Realizar atualizagbes para os profissionais conforme a mudanga no cenario epidemiolégico
nacional e mundial e o nivel de resposta estabelecido.

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4

Nivel de Atencao a Saude - Média Complexidade

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

2. Disponibilizar o transporte de pacientes com SRAG suspeitos de COVID-19 para a referéncia
Estadual;

3. Notificar imediatamente o caso suspeito na plataforma Cievs PE;

4. Realizar a desinfeccao e limpeza de salas e equipamentos das unidades de saude; e trans-
portes de pacientes, segqundo protocolos;

5. Realizar atualizagdes para os profissionais conforme a mudanca no cenario epidemiolégico
nacional e mundial e o nivel de resposta estabelecido.
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Nivel de Atencao a Saude - Alta Complexidade

1. O atendimento aos pacientes de SRAG na alta complexidade sera realizado, exclusiva-
mente, na rede Estadual referenciada via regulacao pela Central Estadual de Leitos, conforme
Nota Técnica SES/PE n. 03/2020.

Nivel Farmacéutico

1. Monitorar o estoque de medicamentos no ambito municipal;

2. Orientar os profissionais da rede de saude de Gravata sobre a organizacao do fluxo de
servico farmacéutico no municipio;

3. Realizar a distribuicao de insumo como: adlcool em gel, dlcool liquido e EPI - equipamento
de protecao individual para a rede de saude municipal;
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8.NiVEL DE EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA

Nivel Gestao:

Nivel de Comité de Crise

1. Garantir quadro de recursos humanos capacitados para o desenvolvimento de acao de
enfrentamento dos casos;

2. Execucao imediata dos protocolos de acao de cada componente de resposta (e seus
respectivos planos orientacao técnica, suprimentos essenciais e suporte operacional) elabora-
dos prevendo a possibilidade contingencial sobrecarga sistema de saide pelo aumento da
intensidade e frequéncia das acdes a serem executadas e ou pelo impacto provocado pela
propagacao do virus e pelo aumento da quantidade de casos;

3. Informar as medidas a serem adotadas pelos profissionais de diversas areas e a populacao
geral;

4. Intensificar a divulgacao, junto com a area técnica, de materiais informativos/educativos
para a populacao, profissionais de saude, jornalistas e formadores de opiniao;

5. Monitorar as redes sociais para esclarecer rumores, boatos e informacdes equivocadas.
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Nivel de Vigilancia a Saude

1. Divulgar as normas e diretrizes do Ministério da Saude e Secretaria Estadual de Saude de
Pernambuco para a prevencao e controle dos casos de SG e SRAG;

2. Enfatizar aos servicos de referéncia a importancia da deteccao, notificacao, investigacao e
monitoramento oportuno dos casos suspeitos e/ou confirmados do (COVID-19);

3. Realizar avaliacao de risco, adaptando para a situagao de Pernambuco e do Municipio;

4. Divulgar amplamente materiais de educacao em saude para os servicos de saude.

Nivel de Atencao a Saude Baixa Complexidade

1. Executar o protocolo interno das unidades basicas de saude para a assisténcia de casos
suspeitos;

2. Realizar o acolhimento dos pacientes com SG e SRAG, por demanda direta;

3. Suspender os servicos ambulatoriais das unidades basicas de saude, excetuando-se os
servicos de vacinacao, os servicos destinados aos grupos de risco, tais como: pré-natal (por
meio de banco de horas), puericultura (por meio de banco de horas) e consulta puerperal
(por meio de visita domiciliar) e outros atendimentos que se nao realizados poderao gerar
agravo na situacao de saude do paciente;
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1- Caso seja necessario encaminhar para especialistas, este sera feito exclusivamente através
da Regulagao do Municipio, com estrita indicacao médica apenas para as seguintes especiali-
dades:

i.Cardiologia: Levar em consideracao a descompensacao de doencas cronicas dos grupos
de risco;

ii.Ginecologia/obstetricia: Levar em consideracao gestante de pré-natal de alto risco com
descompensacao, que se nao realizados poderao gerar agravo na situacao de saude do biné-
mio;

iii. Psiquiatria (adulto e infantil): Encaminhamento em casos de surto ou descompensacao
decorrentes da necessidade de ajustes na medicacgao.

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4

5. Suspender a coleta laboratorial e exames citoldgicos;

6. Suspender temporariamente todo e qualquer tratamento odontolégico eletivo oferecidos
nas UBS. Somente serao realizados procedimentos de urgéncia e emergéncia odontoldgica,
seguindo assim a recomendacao do Conselho Regional de Odontologia de Pernambuco
(CRO-PE).
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Nivel de Atencao a Saude Média Complexidade
« Organizar a rede de atencao a saude para receber e atender de forma adequada os casos de
SG e SRAG com suspeita de COVID-19. Conforme descrito abaixo:

1. Hospital Dr. Paulo da Veiga Pessoa (HPVP): Instituicao de Fluxo de Atendimento para os
casos suspeitos que procurarem a unidade, conforme o ANEXO 'V,

2. Servico de Atendimento Médico de Urgéncia e Emergéncia (SAMU): No caso do atendimen-
to presencial do paciente com suspeita e/ou confirmacao de infeccdo humana pelo Novo
Coronavirus (COVID - 19) devem ser utilizadas as seguintes medidas:

« Sequir protocolo de acionamento do SAMU - 192 junto a Central de Regulagao das
Urgéncias, onde o médico regulador deverd avaliar as condig¢des clinicas do paciente, classifi-
cando-as por critério de gravidade, e habilitando os procedimentos para o SAMU ou nao;

- Garantir a ventilagao da ambulancia durante o transporte;

« Minimizar o quantitativo de materiais nas viaturas;

« Envelopar com papel filme transparente os equipamentos que ficardo expostos;

« Limpar e desinfetar todas as superficies internas apés a realizacao do atendimento.
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2. Servicos oferecidos no Centro de Especialidades Odontolégicas (CEO): Somente serdo
realizados em caso de urgéncia e emergéncia odontoldgica, seguindo assim a recomendacao
do Conselho Regional de Odontologia de Pernambuco (CRO-PE);

3. Centro de Fisioterapia: ficam suspensos temporariamente os agendamentos de novos
atendimentos, bem como as se¢des ja agendadas, sendo acolhidos apenas os casos que
necessitem de estrita recomenda¢ao médica, evitando assim a aglomeracao de pessoas, e
suspensao de estagios em cumprimento a recomendac¢ao do Conselho Regional de Fisiotera-
pia e Terapia Ocupacional da Primeira Regiao (CREFITO);

4. Transporte de Pacientes Fora do Domicilio (TFD): ficard suspenso o transporte de pacientes
fora do domicilio, exceto para aqueles que necessitam realizar Hemodidlise ou Tratamento
Oncolégico. Demais casos excepcionais devem ser levados até a equipe que compde o
Comité de Crise para avaliacao. Os veiculos utilizados no transporte dos pacientes, sejam
locados ou de propriedade do municipio, devem passar por um processo de limpeza apds a
realizacao de cada viagem, visando evitar a contaminag¢ao dos usuarios que utilizam o trans-
porte em questao;

5. Centro de Inclusao de Gravata - CIG: Ficam suspensos temporariamente os agendamentos
de novos atendimentos, bem como os atendimentos ja agendados, sendo acolhidos apenas
0S Casos que necessitem de estrita recomendacao médica;

6.Centro de Atendimento Psicossocial (CAPS): Ficam suspensas temporariamente os agenda-
mentos de novos atendimentos, bem como os atendimentos ja agendados, bem como, toda
e qualquer terapia de grupo sendo acolhidos apenas os casos que necessitem de estrita
recomendacao médica.

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4
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Nivel de Atencao a Saude - Alta Complexidade

1. O atendimento aos pacientes de SRAG na alta complexidade sera realizado, exclusiva-
mente, na rede Estadual referenciada via reqgulacao pela Central Estadual de Leitos, conforme
Nota Técnica SES/PE n. 03/2020.

Nivel Farmacéutico

7. Monitorar o estoque de medicamentos no ambito municipal;

8. Orientar os profissionais da rede de saude de Gravata sobre a organizacao do fluxo de
servico farmacéutico no municipio;

9. Realizar a distribuicao de insumo como: alcool em gel, dlcool liquido e EPI - equipamento
de protecao individual para a rede de saude municipal;
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ANEXO Il - ENDERECO DAS UNIDADES DE SAUDE g8
Ege)
2 g
o) m
50
> 8
1 USF Maria Gomes de Araujo - Posto Ill Rua Sé&o Gregério, s/n, Bairro Novo, Gravata-PE. ﬁ z
") I-Un
2 USF - Auta Soares Vilar - Cruzeiro Il Rua 1° de janeiro, s/n, Cruzeiro, Gravata-PE. (SUCAM) S_ 8
cz é
3 USF - CAICI Rua Agenor Peixoto, s/n, Riacho do Mel, Gravata-PE. g_
o}
4 USF - Sao Severino Vila de Sao Severino, Gravata-PE. %
3
5 USF - Urugu Mirim Rua Cicero Trajano, s/n, Urucu Mirim, Gravaté-PE. o
o)
6 USF - CAICHI Rua Agenor Peixoto, s/n, Riacho do Mel, Gravata-PE. §
P
K
7 USF - Dr. Judas Tadeu de S. Rios - Cruzeiro | Rua Alecrim, s/n, Cruzeiro, Gravata-PE. o
I~
8 USF - Nielson Lucivanio Salgado (ESF BOA VISTA) Rua Alto da Boa Vista n, 119, Boa Vista, Gravata-PE. %

N
9 USF - Santa Helena - Posto IV Rua Santa Helena, 402, Bairro Novo, Gravata-PE. '%
10 USF - Bairro Novo - Posto Il Rua Luis do nascimento, s/n, Bairro Novo, Gravata. ?,’
11 USF - Mandacaru Rua Conego Americo Pita, s/n, Mandacaru, Gravata-PE. o

12 USF - Maria Auxiliadora Aldemir M. Cavalcanti Rua Manoel Ribeiro de Carvalho, 140, Maria Auxiliadora, Gravata-PE.

13 USF - Patricia Nely Pires de Carvalho Lima (Sao José) Rua do Norte, 357, norte, Gravata-PE.

14 USF - Juca Rua 04 de Outubro, s/n, jucd, Gravata-PE.

15 USF - Ricardo Valmir da Silva Lima - ESF Alpes Suico Rua Antonio Gerson Guarana Neto, Alpes Suico, Gravata-PE.

16 USF - Nossa Senhora das Gracas Rua Valdemar Régis, 108, Nossa Senhora das Gracas, Gravata-PE.

17 USF - Avencas Sitio Avencas s/n, Avencas, Gravata-PE.

18 USF - Lagoa do Fernando Sitio Lagoa do Fernando, s/n, Gravata-PE.

19 USF - Ana Caminha Maciel Silva | (area verde l) Rua Auditor Jurandir Medeiros, 604, Area Verde, Gravata-PE.

20 USF - Ana Caminha Maciel Silva Il (area verde Il) Rua Auditor Jurandir Medeiros, 604, Area Verde, Gravata-PE.

21 USF - Russinha Rua Laura, s/n, vila no sitio Russinha, Gravata-PE.

22 | Hospital Dr. Paulo da Veiga Pessoa Avenida Joaquim Souto Maior, s/n, Nossa Senhora das Gracas, Gravata-PE

23 Central de Especialidades - Posto | Rua Izaltinho Poggy, 33, Prado, Gravata-PE
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ANEXO Il - DEFINICOES DE CASO

Definicao de Caso de Sindrome Gripal (SG): Individuo com febre, mesmo que referida, acom-
panhada de tosse OU dor de garganta E com inicio dos sintomas nos ultimos 7 (sete) dias.

Definicao de Caso de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG): Individuo internado com
febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse OU dor de garganta E que apresente
dispnéia OU saturacao de 02 < 95% OU desconforto respiratério OU que evoluiu para ébito
por SRAG independente da internacao.

YSNOS 3d NOSA3 3SOr Hod aew ebiq 4

Caso confirmado de SRAG pelo SARS-CoV-2: Caso de SRAG com confirmacao laboratorial para
o coronavirus SARS-CoV-2.
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ANEXO IV - PROTOCOLO DE ATENDIMENTO AOS CASOS DE SG E SRAG:

/19

Manejo Clinico do Paciente com Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) na
Atencao Primaria a Saude

OBJETIVO: agilizar o atendimento de casos de Sindrome Gripal (SG), incluindo os casos de Sindrome
Respiratoria Aguda Grave (SRAG), priorizando pacientes em risco de infeccao, principalmente idosos acima de
60 anos, e evitando o contagio local com outros pacientes.

VSNOS 3d NOSA3 3SOr :Jod swew enbiq ¢

Pacientes com prioridade no atendimento: pessoas acima de 60 anos, pacientes com doencas cronicas e/ou
imunossuprimidos, gestantes e puérperas até 45 dias apos o parto.

s N s N / \

/ \ / \ / \
/ \ / \ | P . t Py t \
I \ I \ aciente com sintomas |
. SIM F----- EI , |
3 ; ] ; ! de SG ou SRAG. h
\ / \ / : !
\ 2 \ ’ \ ;

S - S X \ ,

[

1 [

ENFERMEIRO 8
Manter a pessoa com mascara cirdrgica :_i
e em ambiente de isolamento e
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= 0
direcionar para o atendimento do 1 1 N o i G J
médico(a). : :
(ST oo o o o RS EE0E o o
IR - i
o MEDICO !
I | 1
-  Realizar atendimento no ambiente de !
: isolamento, verificar condicdo clinicado
I paciente segundo os seguintes critérios :
I
I & e e l______________J
————————————————— B---- ---B----------"-------

CASO LEVE

Sindrome gripal com sintomas leves
(sem dispnéia ou sinais de gravidade)

CASO GRAVE

Sindrome gripal que apresente dispnéia
ou os sinais de gravidade (saturacao
<95%, taquicardia, hipotensao, piora

nas condicodes clinicas basais, alteracdo

do estado mental, febre por mais de 72h
ndo refrataria ao uso de antitérmico)

MANEJO CLIiNICO MANEJO CLINICO

| ! 1

1 ! 1

| I 1

| ! |

: Estabilidade e encaminhamento para : : Orientagdes de isolamento domiciliar
I centro de referéncia por transporte I ,  durante 14 dias e monitoramento via
: apropriado. : : unidade basica de saude

il

[T

e
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ANEXO V - FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO DO HOSPITAL PAULO DA VEIGA PESSOA

FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO AOS CASOS DE
SRAG COM SUSTEITA DE COVID-19
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Definicoes de Casos
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Definicao de caso de Sindrome Gripal (SG): Individuo com febre, mesmo que referida, acompanha- &
da de tosse OU dor de garganta e com inicio dos sintomas nos ultimos 7 dias.

9€2/9029

Definicao de Caso de Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG): Individuo internado com febre,
mesmo que referida, acompanhada de tosse OU dor de garganta E que apresente dispneia OU satu-
racao de 02 < 95% OU desconforto respiratério OU que evoluiu para 6bito por SRAG independente
de internacao.

Caso confirmado de SRAG pelo SARG-CoV-2: Caso de SRAG com confirmacao laboratorial para o
coronavirus SARS-CoV-2.
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r— %y it CLASSIFICACAO DE RISCO PARA SRAG

\

| Individuo de qualquer idade, com sindrome gripal e que apresente dispneia ou sinais de gravi-

| dade como saturacdo de SpO2 < 95% em ar ambiente, sinais de desconforto respiratdrio ou

| aumento da frequéncia respiratéria avaliada de acordo com a idade, piora nas condigbes clinicas
‘ de doenca de base, hipotensdo em relacdo a pressao arterial habitual do paciente ou individuo

| de qualquer idade com quadro de insuficiéncia respiratéria aguda, durante o periodo sazional.

|

Paciente segue o fluxo normal de Oferecer méscara cirdrgica ao paciente e
atendimento e caso seja diagnosticado encaminhar para 4rea de isolamento.
com Sindrome Gripal cumpre isolamento

domiciliar e sera monitorado pela Paciente deve receber os primeiros
atencao primaria. atendimentos médicos no isolamento e

deve ser realizado a notificacdo do caso
na plataforma CIEVS para SRAG.

Realizar contato com a Central de Leitos
do Estado para regular o paciente ao
Hospital de Referéncia Estadual.
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