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INTRODUCAO

Este Plano visa orientar todas as unidades e setores da administracdo publica,
comunidades, bairros, grupos de pessoas e populacdo em geral e sera revisado pelo grupo
de trabalho responsdvel pela redacdo a medida que novos conhecimentos sejam
adquiridos e/ou que o cenério epidemioldgico da doenga mude na Regido, Estado ou
Brasil.

O Plano de Contingéncia da Secretaria Municipal de Saude de BRACO DO
TROMBUDO para Influenzas COVID- 19 visa minimizar o impacto na Saude Publica
provocado pela possivel introducdo do virus em territério municipal, bem como orientar
os profissionais de salde a identificar os possiveis casos suspeitos e realizar o adequado
manejo e as medidas de prevencao e orientacdo a populacdo em geral.

COVID- 19 é uma infeccdo viral aguda que afeta o sistema respiratorio. E de
elevada transmissibilidade e distribuicdo global, com tendéncia a se disseminar
facilmente em epidemias sazonais e também podendo causar pandemias. A transmissdo
ocorre por meio de secrecdes das vias respiratdrias da pessoa contaminada ao falar, tossir,
espirrar ou pelas mdos, que ap6s contato com superficies recém-contaminadas por
secrecdes respiratdrias, pode levar o agente infeccioso direto a boca, olhos e nariz.

Até 0 momento, 0s casos parecem cursar com um quadro de sindrome gripal.
Lembrando que outros virus respiratorios, também ocorrem sob a forma de surtos e,
eventualmente, circulam ao mesmo tempo, tais como influenza, parainfluenza, rinovirus,
virus sincicial respiratorio, adenovirus e outros Coronavirus. As definigdes de caso
suspeito de Doenca Respiratoria de 2019-nCoV sdo baseadas nas informagdes atualmente
disponiveis e podem ser revisadas a qualquer momento.

Em caso de suspeita para SRAG/INFLUENZA/CORONAVIRUS (histdrico
epidemioldgico) ndo retardar o inicio do tratamento conforme protocolo disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolotratamento ou no site da Diviséo de
Vigilancia Epidemiologica do Estado de Santa Catarina — DIVE SC
(www.dive.sc.gov.br).

As autoridades de saude publica e os profissionais de saude tém defendido

esforgos rapidos e decisivos para reduzir a transmissao do virus o mais cedo possivel.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolotratamento

2 -PLANEJAMENTO DA CRISE

Para o planejamento da crise no nivel municipal e no nivel local da Unidade
Baésica de Saude, o Prefeito Municipal, por meio do decreto n°® 021 de 18 de margo de
2020, decretou situacdo de emergéncia no municipio e instituiu o Comité de
Gerenciamento de Crise para o enfrentamento da emergéncia do SARS-CoV-2 COVID-

19.



3 - ACOES DE GESTAO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE/LOGISTICA

e Responsabilizar-se pelo acompanhamento da populacdo adscrita ao longo do
tempo no que se refere ao enfrentamento da SRAG pelo SARS-CoV-2.

e Garantir, organizar o acesso ao servico de APS de forma fundamentada nas
necessidades de saude com acesso facilitado onde a pessoa consiga um
atendimento com sua equipe quando necessario. Ampliando 0 acesso e 0
diagnostico clinico precoce.

e Garantir o atendimento as pessoas que ndo tem disponibilidade no horério regular.

e Garantir a presenca da equipe durante todo o horéario de funcionamento da
Unidade Basica de Saude (UBS).

e Garantir as condigdes de trabalho da equipe: infraestrutura, disponibilidade de
equipamentos.

e Fortalecer a integracdo entre as acbes de Atencdo Primaria a Salde e Vigilancia
em Saude.

e Organizar o processo de trabalho das equipes para garantir que 0s casos de
urgéncia/ emergéncia tenham prioridade no atendimento, independentemente do
numero de consultas agendadas para o periodo.

e Garantir mecanismos de protecdo aos profissionais de saude (EPI’s, produtos de
higiene, ambientes ventilados, mudanca de fluxos de pessoas, atendimento online,
manter comunicagdo para as pessoas ficarem em casa quando possivel).

e Garantir espacos institucionalizados para Educagdo Permanente em Salde no
cotidiano das equipes, na carga horaria para reunides, foruns e videoconferéncia.

e (Qarantir o transporte e uso de EPI’s adequado ao paciente suspeito grave ou que
necessite de um diagnostico complementar, preferencialmente com ambuléancia e
motorista capacitado.

e Gerenciar recursos financeiros necessarios para o enfrentamento da pandemia do
Corona virus com separacdo de despesas extras para fins de cumprimento da lei
de responsabilidade fiscal.

e Desenvolver acgdes Inter setoriais em interlocu¢cdo com escolas, associagdo de
moradores, entre outros que tenham relevancia na comunidade, para atencdo

integral.



4 - ACOES DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

e Responsabilizar-se pelo acompanhamento da populacdo adscrita ao longo do
tempo no que se refere ao enfrentamento da SRAG pelo novo Coronavirus.

e Organizar o processo de trabalho das equipes para garantir que os casos da SRAG
pelo novo Coronavirus tenham prioridade no atendimento, cancelando as
consultas agendadas para o periodo da pandemia.

e Contribuir, participando da definicdo de fluxos assistenciais na RAS, elaboracéo e
implementacao de protocolos e diretrizes clinicas para garantir a integralidade do
cuidado da SRAG pelo novo Coronavirus.

e Notificar a vigilancia epidemioldgica a ocorréncia de casos suspeito.

e Seguir os fluxos internos dos servicos.

e Colaborar com o transporte de pacientes que necessitam de hospitalizacéo.



5-VIGILANCIA EM SAUDE

5.1 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

e Apoiar estratégias de definicdo de servicos essenciais para manter o minimo
possivel de operacdes de trabalho que possam reduzir os riscos de contagio e
proliferacdo do novo Coronavirus.

e Monitorar acOes de isolamento social no combate e prevencdo do novo
Coronavirus, seguindo decisdes do Comité de Gerenciamento de Crise.

e Monitorar casos suspeitos e acompanhar os casos confirmados no intuito de garantir
0 isolamento social.

e Acompanhar e alimentar os dados epidemiologicos sobre a circulacdo de SARS-
CoV-2 e outros virus respiratorios no municipio.

o Capacitar profissionais de satde nos fluxos epidemioldgicos.

e Emitir notas técnicas, boletins e alertas para os gestores, profissionais de salde e
populacdo em geral.

e Elaborar e divulgar os informativos Epidemioldgicos e outras analises necessarias

conforme demanda da gest&o e a necessidade da situacao.

e Assessorar as equipes do municipio na investigacao de surtos.

e Apoiar os profissionais de salde na investigacdo oportuna dos Obitos, surtos e
situacBes inusitadas, de acordo com a capacidade operacional da equipe e
colaboradores e sempre que solicitado ou identificado a necessidade de apoio da
esfera local.

e Coordenar a execucdo de medidas preparatorias de contengdo e de mitigacdo de
NOVOS Casos.

e Desenvolver estratégias e mecanismos de cooperagao.

e Elaborar e fornecer material informativo e educativo.

e Manter os servicos de satde atualizados quanto aos niveis de alerta.

e Garantir a distribuicdo de kit de coleta para virus respiratérios, conforme protocolos
de coleta de amostras.

e Realizar, conforme protocolos estaduais, a deteccdo de outros virus respiratorios

identificados na rotina para exclusao de casos suspeitos de COVID-19.



e Enviar amostras bioldgicas para o laboratorio de referéncia do estado.
e Realizar capacitacdo para os profissionais da rede de salde para realizacdo da coleta

do exame.

5.2 VIGILANCIA SANITARIA

o Verificar em inspecdo se ha disponibilidade continua de insumos para a correta
higiene das maos, conforme a RDC n° 42/2010 (Anvisa, 2010) -
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2010/res0042_25 10 2010.html

o Verificar em inspecdo se o servico de salde esta instituindo os protocolos de
isolamento de pacientes suspeitos e confirmados desde a triagem até a internacdo e
transferéncia em caso de necessidade.

o Reforcar a aplicacdo de precaucdes de contato, em adicdo as precaucdes padrao
para profissionais de saude, visitantes e acompanhantes.

o Verificar a disponibilidade de Equipamento de Protecdo Individual (EPI) para o
manejo do paciente e suas secrecdes, além da correta paramentacdo para lidar com o
ambiente em torno do paciente, suspeito e ou confirmado.

o Verificar a implementacdo dos protocolos e processos de limpeza e desinfeccdo de
ambientes (Seguranca do paciente em servicos de salde: Limpeza e Desinfeccdo de
Superficiess/ ANVISA, 2012).

o Verificar o cumprimento da Nota Técnica 04/2020/ANVISA, ou outra que vier a
substitui-la.

o Realizar atualizacbes (treinamentos/ capacitagdes) quanto a higiene das maos
observando 0s cinco momentos, precaucdes e isolamentos, uso de EPIs, limpeza e
desinfeccdo de superficies e etiqueta da tosse.

o Solicitar uso de EPI pelos profissionais da salude durante a assisténcia direta ao
paciente, conforme a indicacdo, pelos trabalhadores de salde que tenham contato com o
paciente e ou superficies e materiais utilizado pelo mesmo ou acompanhante.

o Orientar os profissionais de saude quando da realizacdo de procedimentos que
gerem aerossois e goticulas para a possibilidade do uso de mascara cirargica descartavel
sobre o respirador particulado (N95 ou PFF2), a fim de evitar a contaminacdo externa

deste ultimo, aumentando sua vida Util.



6 - ACOES DA UNIDADE BASICA DE SAUDE

Seguem recomendacdes gerais para o funcionamento da Unidade Bésica de

Saude:

Restricdo de atividades coletivas e grupos operativos (gestantes, tabagismo,

hipertensos, diabéticos, entre outros).

Realizar visitas domiciliares no domicilio, pelos profissionais de salude, de acordo

com a necessidade avaliada de cada situacéo.

Identificar a monitorar a populacdo vulnerdvel de acordo com a é&rea de

abrangéncia da Unidade Bésica de Salde.

Atender sintomaticos respiratdrios ou casos suspeitos conforme fluxograma para

atendimento na APS (Anexo 1).

Notificar a vigilancia epidemioldgica a ocorréncia de casos suspeitos.

Realizar o acompanhamento domiciliar de casos sintomaticos respiratorios ou
suspeitos de Coronavirus. (Anexo 2).

Orientar pacientes sintomaticos respiratorios ou suspeitos de Coronavirus quanto
as medidas de isolamento domiciliar.

Realizar o preenchimento do termo de isolamento domiciliar e solicitar a
assinatura do paciente (Anexo 3).

Manter atendimentos eletivos necessarios (primeira consulta de gestantes,

gestantes com complicagfes ou em acompanhamento de alto risco gestantes a

partir de 36 semanas, primeira consulta de puericultura e teste do pezinho,

criancas com complicacOes, pacientes oncologicos e em investigacdo clinica

complexa).

Definir estratégias de agBes para priorizar o atendimento aos sintomaéticos, de

forma que ndo haja aglomeragdes de pessoas na recepg¢éo da UBS.

Avaliar os casos suspeitos de COVID-19 que ndo necessitam de hospitalizagéo,

levando-se em consideragdo se o ambiente residencial € adequado e se 0 paciente

é capaz de seguir as medidas de precaucdo recomendadas pela equipe de salde.

Organizar materiais necessarios a protecdo dos profissionais de saide — EPI’s,

suficientes para garantir a continuidade dos servigos, tendo em vista a

possibilidade de agravamento da pandemia.

10



e Agilizar e agendar as vacinas e a cobertura vacinal contra influenza para facilitar o
diagnostico por Coronavirus.

e Manter comunicagdo intensa de mobilizacdo social para que se cumpra o
isolamento social necessario para evitar a propagacao do virus e reduzir riscos a
populacdo mais vulneravel.

e A Secretaria de Salde de Bragco do Trombudo contara com estrutura para o
atendimento de pacientes com Sindrome Gripal, localizado na parte lateral da
unidade de saude, (sala de isolamento, matérias somente para a sala, placas de
identificacdo) a fim de evitar transmissibilidade do Coronavirus, uma das medidas

eficazes é minimizar o fluxo e aglomeracédo de pessoas.

e Encaminhamento ao pronto atendimento do Hospital de referencia HOSPITAL

DE TROMBUDO CENTRAL em casos mais graves ou gue necessitem de suporte
24 h.

11



7 - RECOMENDAGCOES PARA AGENTES COMUNITARIAS DE SAUDE

Quanto a atuacdo da Agente Comunitaria de Saude:

e As visitas domiciliares rotineiras dos ACS devem ser canceladas a fim de reduzir
0 contato com usuarios sintomaticos respiratorios e possiveis casos suspeitos de
COVID-19 com pessoas saudaveis, principalmente idosos.

e Devem ser mantidas as visitas domiciliares de situagcbes de maior risco de
vulnerabilidade clinica e social, mas com restricbes, como por exemplo: ndo
entrar na residéncia, usar sempre mascaras, manter distancia minima de 1,5MT e
quaisquer outras medidas definidas e acordadas pela equipe da Unidade de Saude.

e O ACS deve utilizar os canais de comunicacdo (whatsapp, email, telefone, e
outros) para comunicar a populacdo sobre o cancelamento das consultas e das
visitas domiciliares eletivas e orientar sobre a rotina de trabalho da UBS frente a
situacdo de emergéncia vigente.

e O ACS pode, em parceria com os demais profissionais de salde, ser responsavel
pela comunicacdo e agendamento das vacinas de sua area, continua entre 0s
usuarios que estdo sob cuidados domiciliares (infectados, suspeitos e
contactantes) e a UBS.

e O ACS pode colaborar em a¢des educativas aos usuarios sobre como limitar a
exposicdo aos membros de sua familia; etiqueta respiratoria e higiene das maos

(cobrir a boca e 0 nariz ao tossir ou espirrar).

12



8 - RECOMENDAGCOES ASSISTENCIAIS

Quanto as RECOMENDAGCOES ASSISTENCIAIS, é necesséario atualizar-se

constantemente de protocolos clinicos de manejo do COVID-19, de forma geral,
seguem-se 0s seguintes passos (ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE_2019):

Acolhimento com avaliacdo clinica e identificagdo precoce.

Enfase na higiene das méaos, higiene respiratoria e mascaras cirirgicas a serem
usadas por pacientes com sintomas respiratorios (considere dispor de avisos para
esta recomendacao).

Colocar o0s pacientes em salas separadas ou longe de outros
pacientes nas salas de espera.

0] profissional de salde devera usar mascara
cirargica, 6culos, gorro luvas e jalecos ao atendé-lo na clinica (0 méaximo
possivel de precauces com contato e goticulas).

Quando os pacientes sintomaticos sdo obrigados a aguardar, garantir que eles
tenham uma area de espera separada (2 m de distancia).

Priorizacdo do atendimento a pacientes sintomaticos e dentre os sintomaticos:
aqueles com dificuldade respiratoria, seguidos por idosos, doentes crbnicos e
gestantes.

Orientar pacientes e familias sobre o reconhecimento precoce dos sintomas,
precaucdes basicas a serem usadas, bem como a necessidade de retornar para

atendimento na Unidade de Saude.

8.1 CONDUTA CLINICA NOS ATENDIMENTOS DE PACIENTES SUSPEITOS -
SINDROME GRIPAL; SRAG (INFLUENZA e CORONAVIRUS).

Na auséncia de outro diagnostico especifico, considerar o paciente com febre, de

inicio subito, mesmo que referida, acompanhada de tosse ou dor de garganta e pelo menos

um dos sintomas: mialgia, cefaléia ou artralgia.

Criangas com menos de 2 anos de idade considerar, na auséncia de outro

diagnostico especifico, febre de inicio subito, mesmo que referida e sintomas

respiratorios: tosse, coriza e obstrucdo nasal.

13



Todos os casos suspeitos devem ser notificados imediatamente as autoridades
epidemioldgicas locais através de contato telefénico, seguindo o fluxo de notificagdo ja
estabelecido: Municipio — Estado — Ministério da Saude.

As informacOes devem ser inseridas, pela equipe de vigilancia epidemiologica,
na ficha de notificacao (http://bit.ly/2019- ncov). Quando solicitado, os codigos CID10 a
serem usados sdo: B34.2 — Infeccdo por Coronavirus de localizacdo ndo especificada e

U07.1 — Infeccdo respiratoria pelo novo Coronavirus.

14
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9 - RECOMENDAGCOES PARA ATENDIMENTO DOMICILIAR

Os pacientes com doencas respiratorias leves provavelmente precisardo de
cuidados em casa, a Organizacao Mundial da Saude recomenda que o0 paciente tenha uma
comunicacdo continua com um profissional de salde durante todo o periodo de
cuidados domiciliarios - até a resolucdo dos sintomas.

Na avaliagdo e acompanhamento domiciliar, o Profissional de Satde deve:

¢ Realizar higiene adequada das maos ao prestar os cuidados e vestir EPI (no caso
de atendimento presencial).

e Educar o paciente sobre como limitar a exposi¢do aos membros de sua familia.
Ensinar-lhes também etiqueta respiratoria e higiene das méos (cobrir a boca e o
nariz ao tossir ou espirrar).

e Educar os cuidadores sobre como cuidar adequadamente do membro da familia
doente da forma mais segura possivel; fornecer apoio, educacdo e

monitoramento continuo ao paciente e a familia.

15



10 - RECOMENDACOES DE CUIDADOS DURANTE O ISOLAMENTO
DOMICILIAR

CORONAVIRUS

COVID-19

Contudo, o periodo de isolamento das demais pessoas do domicilio € mantido. Ou seja, contatos
gue se mantenham assintomaticos por 14 dias ndo reiniciam seu isolamento, mesmo quem outra
pessoa da casa inicie com sintomas durante o periodo.

Tabela 11. Medidas de isolamento domiciliar e cuidados domésticos para todos pacientes com
diagndstico de Sindrome Gripal, Ministério da Satde, 2020.

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

SEMPRE REPORTAR A EQUIPE DE SAUDE QUE ACOMPANHA O CASO O SURGIMENTO
DE ALGUM NOVO SINTOMA OU PIORA DOS SINTOMAS JA PRESENTES

ISOLAMENTO DO PACIENTE PRECAUGOES DO CUIDADOR PRECAUGOES GERAIS

Fonte: WHO technical guidance - patient management - Coronavirus disease 2019.
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11 - RECOMENDACOES PARA NOTIFICACAO E COLETA DE SWAB NA APS

Fiquem atentos as atualizacdes sobre notificagbes na pagina da SES:
http://www.saude.sc.gov.br/coronavirus/profissionais_saude.html
Segundo a Nota Técnica Conjunta n°. 002/2020 - COSEMS/SUV/SPS/SES/SC

— COE, na APS serdo notificados os casos suspeitos de profissionais de Saude, nos quais

serdo coletadas amostras de Swab, como segue:

e Profissionais de Saude sintomaticos:
Profissionais envolvidos no atendimento direto aos pacientes, que apresentem pelo
menos dois dos sinais e sintomas (sendo um deles respiratério): febre, tosse,
dificuldade para respirar, producdo de escarro, congestdo nasal ou conjuntival,
dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturacdo de O2 < 95%, cianose,

batimento de asa de nariz, tiragem intercostal, dispnéia, mialgia ou diarreia.

A notificacdo ser& pela plataforma ESUS VE e RedCap
http://bit.ly/notificaCOVID19

e Casos que também devem ser coletados e notificados conforme Nota Técnica:
* Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) que estdo internados em Unidades
Hospitalares;

* Gestantes durante internacdo para o parto ou se internadas por SRAG;

» Recém-nascidos de maes positivas para 0 SARS-CoV-2.

17
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12 - MEDIDAS DE PRECAUCAO DE CONTATO PARA PROFISSIONAIS DE

SAUDE

Reforca-se a necessidade de protecdo de contato para os profissionais de salde e

cuidadores de pessoas com suspeita de COVID-19, seguindo as precaucdes:

e Lavar as maos (duracao de 20 segundos no minimo e feita com frequéncia).

e Vestir e desvestir o EPI, como segue:

Medidas de prevencao e controle da COVID-19
aos profissionais de sadde em atendimento aos
casos suspeitos ou confirmados

Higienizac3o das maos com adgua e sabdo e ou dlcool gel 70

Paramentacao adequada

o) (@) (&) (&) (%

OCULDS DE

PROTECAD  MASCARA

LUVAS AVENTAL TOUCA

Mascara padrdo de seguranca N95/PFF2/N99/N100/PFF3
ou, se indisponivel, mascara cirdrgica.

Sequéncia correta da remocao dos EPI's

Retirar as luvas : .
Retirar os 6culos

Higienizar as maos 5 )
9 Retirar a mascara pela

- aica lateral

Retirar o avental ¢

: Higienizar as m3os
Retirar atouca

CORCAIANVIRUS santar =
(cowme-1g) SEARMA

18



e Ao colocar a méascara, siga as instrucoes:

Orientacdes para uso de mascaras cirurgicas

- Coloque a mascara com cuidado para cobrir a boca e o nariz e amarre com seguranga
para minimizar as lacunas entre o rosto e a mascara;

- Enquanto estiver utilizando a mascara, evite toca-la;

- Remova a mascara usando técnica apropriada (ou seja, ndo toque na frente, mas remova
o lago ou no da parte posterior);

- Apds a remogao, ou sempre que tocar em uma mascara usada, higienize as maos com
agua e sabdo ou alcool gel, se visivelmente suja;

- Substitua a mascara por uma nova mascara limpa e seca assim que estiver Umida ou da-
nificada;

- N&o reutilize mascaras descartaveis;

- Descarte em local apropriado as mascaras apds cada uso;

- Troque de mascara ap6s atender novos pacientes.
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13 - URGENCIA E EMERGENCIA AMBULATORIAL E HOSPITALAR

e Seguir as recomendacbGes de atendimento e biosseguranca nas centrais de
regulacdo das urgéncias - CRU do servico de atendimento pre-hospitalar movel -
durante a pandemia do novo Coronavirus, conforme a Nota Técnica
Nota técnica n® 003/2020 — SAMU/DAPM/SUE/SES.

e Seguir as recomendagfes de biosseguranca no atendimento pré-hospitalar movel
durante pandemia do novo Coronavirus, conforme a Nota técnica n® 002/2020 —
SAMU/DAPM/SUE/SES.

. Seguir as recomendacdes de biosseguranca no atendimento pré-hospitalar

movel a pacientes suspeitos ou confirmados com COVID-19, conforme a Nota

Técnica n® 001/2020 — SAMU/DAPM/SUE/SES.

e Seguir o Fluxograma de atendimento dos casos, conforme figura abaixo:

COVID-19 (NOVO CORONAVIRUS
SARS-CoV-2)

PACIENTE APRESENTANDO:
Tosse, febre > 37,8%°, dor de garganta, coriza, dispneia, cefaleia, astenia, mialgia.

Observar histérico de viagem nos ultimos 14 dias (periodo de incubag3do) ou contato com caso suspeito de
acordo com definicdo de caso e areas de transmiss3o disponiveis em saude.sc.gov.br/coronavirus.

Caso se enquadrar na definicdo de caso disponivel em novocoronavirus.saude.sc.gou.br nof ar
imediatamente para a vigilancia epidemiolégica, por telefone, e através do site http:/bit.ly/2019-ncou.

ATENDIMENTO DOS CASOS
Biosseguranca

Todos os pacientes sintomaticos respiratérios devem ser sempre orientados a utilizar mascara cirdrgica

durante a espera do atendimento, além de higienizar as maos frequentemente. O atendimento deve ser
priorizado, sempre que possivel, conforme classificagdo de risco.

» Sequéncia de colocacdo de EPI: higiene das maos -+ avental - mascara + 6culos (gorro) -+ higiene das

ma&os - luva.

» Sequéncia de retirada de EPI: luvas -+ higiene das maos - avental -» (gorro) éculos + mascara » higiene
das maos.

Caso suspeito de infeccdo por COVID-19 — precaucao de contato + respiratéria goticula (aerossol quando
da realizagcdo de procedimentos em via aérea)

» Paciente deve utilizar mascara cirurgica e ser alocado em quarto privativo

» Profissionais de saide devem atender o paciente com avental descartavel e hidrofébico, mascara cirurgica,
Sculos de protecdo e luva descartavel.

» Quando da realizagdo de procedimento em via aérea (intubacdo, aspiracdo, coleta de secrecdes, etc), o
profissional deve utilizar mascara com filtro (PFF2, N95) e touca.

Avaliacdo clinica inicial

» Procurar sinais de gravidade: dispneia, desconforto respiratério, saturacao da hemoglobina pelo oxigénio
menor que 95% ou exacerbagdo de doenga preexistente = iniciar medidas de suporte e encaminhar para
internac3do (leito na instituicdo ou no servigo de referéncia regional, através da regulacao
macrorregional/SISREG).

» Se sinais de choque, insuficiéncia respiratdria, ou instabilidade hemodinamica, iniciar medidas de
suporte e encaminhamento imediato para vaga de UTI (leito na instituicdo ou no servigo de referéncia
regional, através da regulacdo macrorregional/SISREG).

» Caso paciente se enquadre na definigdo de caso suspeito e ndo tenha sinais de gravidade, tenha sido
notificado para a vigilancia epidemiolégica e realizada a coleta de material para diagnéstico etiolégico,
tenha recebido tratamento para comorbidades, descompensagao respiratdria, outros virus respiratdrios
(oseltamivir enquanto influenza for o virus predominante na identificacdo pela vigilancia laboratorial em
Santa Catarina), o mesmo deve receber orientagdes gerais sobre manter-se em isolamento domiciliar e
cuidados com sua saude.

Coleta de amostra para diagnéstico etiolégico

O diagnéstico etioldgico sera feito pela deteccao viral na secregdo coletada por swab de naso e orofaringe
(ou secrecao traqueal em paciente intubado) com a mesma técnica ja adotada para a pesquisa viral para a
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG). As orientagdes de biosseguranca devem ser seguidas, com a
adogdo da mascara com filtro durante a coleta do material. Informacdes detalhadas da coleta estao
disponiveis em saude.sc.gou.br/coronavirus.
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14 - ACOES DIRECIONADAS A ASSISTENCIA HOSPITALAR

e Dimensionar e estabelecer fluxo de transporte de pacientes para unidades
especializadas.

e Identificar e normatizar fluxos de referéncia e contra referéncia.

e Incentivar a realizacdo de reunides técnicas sobre COVID-19.

e Prestar informacGes diarias sobre os casos de pacientes suspeitos / confirmados
com COVID-109.

e Avaliar as condicdes de acesso da populagdo aos servigos de assisténcia.

e Disponibilizar equipe técnica para discussao da organizacdo da rede de manejo
clinico do fluxo de pacientes com COVID-19.

e Manter acesso diferenciado para pacientes com sindromes gripais.

e Eliminar possibilidade de agrupamento de pessoas em sala de espera.

e Disponibilizar produtos de assepsia nos acessos a unidade hospitalar.

e Disponibilizar informacGes constantes com material digital e humano na
orientacdo de pessoas.

e Comunicar a vigilancia epidemioldgica/Unidade de Saude, os casos de
sintomaticos respiratérios ou suspeitos de Coronavirus para acompanhamento
domiciliar.

e As unidades hospitalares publicas e/ou filantropicas das regibes de saude
também internardo casos de COVID-19 como internacdo de média
complexidade em leito clinico ou pediatrico, conforme Portaria 245 de 24 de
margo de 2020, sendo a vigéncia a partir da competéncia abril de 2020.

e Os profissionais de saude das referidas unidades hospitalares devem seguir 0s
protocolos de contingéncia para casos de COVID-19 (recepcdo, setores de
isolamento, sinalizacdo, EPI) conforme Nota Tecnica n° 02/2020 -
CECISS/SUV/SES-SC.

Caso sindrome respiratoria aguda grave (SRAG), e internacdo, coletar exame
conforme NOTA TECNICA N° 001/2020 DIVE/LACEN/SES/SC, para deteccdo do
virus. Notificar, investigar e comunicar a vigilancia epidemiolégica em horéario
comercial. Ap6s horario comercial, final de semana e feriados, entrar com medicagdo

profilatica e entrar em contato com a Vigilancia Epidemioldgica de plantdo para
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encaminhamento da coleta se necessario.

Apb6s paciente ser avaliado no Hospital, se o medico suspeitar de
INFLUENZA/CORONAVIRUS e 0 mesmo entrar com a profilaxia, o paciente deve sair
do Hospital (independentemente de estar no PS ou em internacdo) com tratamento
completo. Orientar o paciente que apds término do tratamento devera retornar a sua
Unidade de Saude para avaliacdo. Cabe ao hospital local ou de referéncia comunicar a
vigilancia epidemiolégica todos os casos atendidos.

Fica de responsabilidade da secretaria de saude o transporte e envio da coleta do
paciente internado, dentro de 24 horas, para 0 LACEN de Floriandpolis em temperatura
de 2° a 8°C;

Todo e qualquer paciente, residente em Braco do Trombudo, estando internado
no Hospital de referéncia, deverdo ser realizados coleta de material para testagem de
Coronavirus, notificado pelo Hospital e transportado pela Secretaria de Saude de Braco
do Trombudo. E de responsabilidade da Vigilancia Epidemiol6gica do municipio onde
esta localizado o hospital de referéncia, comunicar a Unidade de Saude de origem dos
pacientes internados em hospital de referéncia.
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15 - ACOES NA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

e Monitorar os estoques de antiviral disponiveis no municipio em todas as suas
apresentacoes.

e Manter estoques de antibidticos para uso no atendimento de sindromes gripais e
complicacdes pulmonares.

e Manter estoque suficiente de antitérmicos para atender demanda ampliada.

e Realizar programacdo de medicamentos (Oseltamivir) em conjunto com a
Vigilancia Epidemioldgica e encaminhar pedido para a instancia estadual.

e Emitir relatorios semanais para acompanhamento do estoque.
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16 - DEFESA CIVIL MUNICIPAL

e Apoiar e auxiliar na implementacéo das acdes.
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17 - EDUCACAO EM SAUDE

e Capacitacao para os médicos e enfermeiros.
e Capacitacdo para os técnicos de enfermagem, ACS e outros profissionais.

o Capacitacdo a outros setores conforme necessidade.

Com o auxilio da imprensa escrita e falada (redes sociais, e-mail, radio e jornal
locais) seré realizada a divulgacdo necessaria sobre os cuidados individuais e coletivos
acerca da INFLUENZA/CORONAVIRUS.

Um representante da Secretaria de Saude Municipal, sempre que necessario,
utilizara os meios de comunicacdo para emitir o boletim epidemioldgico de Braco do

Trombudo.

17.1 ATIVIDADES VOLTADAS PARA A POPULACAO

Serdo executadas pelas equipes de saude da familia e outros profissionais por
meio de orientacdes e acolhimento. Sao elas:

As ESF’S deverdo orientar todas as escolas sobre prevenc¢ao e transmissdo dos
virus respiratorios.

As equipes multiprofissionais deverdo orientar os participantes dos clubes de

maes e idosos a cerca do assunto.
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18 - RECURSOS HUMANOS, MATERIAIS E FISICOS (PARA PANDEMIA)

Todas as atividades estdo previstas para serem executadas no periodo de pandemia, a
partir de 26/03/2020.

A Secretaria Municipal de Saude responsabiliza-se em garantir recursos humanos,
estrutura fisica, e material para atender a populagdo residente, mesmo considerando-se a
possibilidade de elevado nimero de casos de sindrome gripal, suspeitos ou confirmados
de Coronavirus.

Na possibilidade de aumento subito de casos de sindrome gripal a Unidade Bésica
de Saude, podera atender em horério diferenciado, conforme avaliacdo da equipe de
gestdo e profissionais de saude.

Se necessario, haverd contratacdo de emergéncia de profissionais de saude ou
redistribuicdo dos horérios de trabalho dos profissionais vinculados. Funcionarios com

férias previstas ou em gozo terdo as férias canceladas se houver necessidade.

18.1 MEDICAMENTOS, EXAMES E MATERIAIS PARA PROTECAO DA EQUIPE
E PACIENTE.

Sera necessario o fornecimento de recursos da Secretaria Municipal de Saude,
para manutencdo do Plano Municipal de Contingéncia da INFLUENZA E
CORONAVIRUS (virus respiratorios).

Conforme estimativa de casos de influenza no municipio de Brago do Trombudo

segue tabela abaixo:

Para avaliacdo inicial 02 Aparelhos de Pressao — adulto
01 Aparelho de Pressdo — Infantil
02 Estetoscopios

02 Consultorios

02 Oximetros

03 Termdmetros digitais com sensor
Medicamentos essenciais Paracetamol cp

Paracetamol gts

Dipirona cp

Dipirona gts

Azitromicina cp

Azitromicina susp
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Amoxicilina + Clavulanato cp
Amoxilina+Clavulanato susp
Ciprofloxacino cp Sulfametoxazol +
trimetopina

Osetalmivir 75mg

Prednisona 20mg

Prednisolona xarope

Berotec

Atrovent

Paco

Materiais e EPIs

Luva de procedimento (PP; P; M; G; GG)
Avental descartavel de manga longa
Mascara cirurgica descartavel
Touca cirdrgica

Mascara N95

Alcool Gel

Alcool liquido 70

Oculos

Oximetro

Papel Toalha

Lencol descartavel

Cilindro de Oxigénio

Ambu

Cateter nasal

Raio X — PA e Perfil

Transporte de pacientes;
Busca de Kits de testagem;
Encaminhamento de exames para o Lacen

Ambulancia com motorista de plantéo
Cilindro de oxigénio na ambulancia

Veiculo e motorista de plantdo para
transporte de Kkits de testagem e
encaminhamento de amostras para 0
Lacen
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19 - TERRITORIO E INFRAESTRUTURA DE SAUDE MUNICIPAL

CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO

Area Territorial 89.17 Km2
Densidade demografica 41,7 hab./km?

Regional de Saude Vale do Itajai 12°

POPULACAO POR FAIXA ETARIA

Faixa etaria Total populacéo 2010 Total populacéo 2019
0a9anos - 476
10 a 19 anos - 533
20 a 29 anos - 531
30 a 39 anos - 637
40 a 49 anos - 579
50 a 59 anos - 446
60 a 69 anos - 363
70 a 79 anos - 233
80 + - 119

PROFISSIONAIS DE SAUDE

Médicos (as)

Dr Joao Edival Costa JUnior

Dra Adriana Vergueiro Loures da Costa

Enfermeiros (as)

Marcia Vermoehlen Felipe
Ana Claudia Sevegnani

Técnicos (as) em Enfermagem

Solange Harbs

Mayara Juliana de Souza

Veronica de Fatima Alves dos Santos

Outros Profissionais (especificar formacéo e
namero de profissionais disponiveis)

Profissional N°
Karoline Naiara Doering 1
(Farmacéutica)
Bianca Beatriz Alvisi
(Odontodloga) 2

Thanise Mayara Gongalves

(Odontologa)
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INFRAESTRUTURA DE SAUDE MUNICIPAL

Estabelecimentos Tipo Quantidade
Estabelecimentos de salde Unidade Sanitaria de Saude 3
Atendimento de emergéncia N&do Tem 0
Outros (estabelecimentos) N&do Tem 0

CATEGORIA DOS ESTABELECIMENTOS

Quantidade de leitos Nao Tem Estabelecimentos -
com internagao
Quantidade de leitos N&o Tem Estabelecimentos -

sem internagéo

EQUIPAMENTOS

Eletrocardidgrafo 1
Raio x N&o Tem
Ressonancia magnética N&do Tem
Tomografo N&o Tem
Ultrassom 1
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20 - CONSIDERACOES FINAIS

Devido & magnitude da INFLUENZA E CORONAVIRUS (virus respiratorios),
as acOes profilaticas e imediatas sdo importantes para atender as demandas da populagéo
e dos profissionais de saude.

A atencdo bésica é o contato preferencial de acesso da populacao aos servigos de saude.
O governo municipal ndo mede esforcos para adocdo de agdes com a finalidade de
controlar e reduzir a propagacdo da INFLUENZA E CORONAVIRUS (virus
respiratorios) em nosso municipio.
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ANEXQOS
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Anexo 1 — Fluxograma para atendimento na APS

FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO COVID 19 NA APS Versdo 02/2020 SES/COSEMS/SC
Atualizado em 30/03/20

Usuario com dificuldade para respirar ou tosse seca
ou dor de garganta associado a febreoundo, |-
aferida ou referida.

g

Suspeito COVID 19

—‘ Realizar avaliagdo da gravidade (médico /enfermeiro) }—

SEM SINAIS DE GRAVIDADE *COM SINAIS DE GRAVIDADE
- Tratar sintomas com medicagdo adequada; - Manter estabilidade clinica e isolamento até a
- Aumentar ingest3o hidrica; transferéncia;
- Isolamento por 14 dias e conforme avaliagdo - Ofertar oxigenoterapia;
médica para o paciente e seus contatos - Infusdo de fluidos, se necessario.
domiciliares.

1 {1

Contatar SAMU ou transporte disponivel

Meonitoramento pela APS e/ou VE municipal:

- Acompanhamento a cada 48 h por telefone;

- Consulta Presencial se necessidade de exame ﬂ

fisico;

- Visita domiciliar, quando necessario, com Remog&o para a rede de Urgéncia e Emergéncia

medidas de precaug3o de contato.

! Aregulagdo de leitos é E
i feita via SISREG, i
i :
| 1

conforme rotina

*SINAIS DE GRAVIDADE: Aumento da frequéncia respiratéria de acordo com a idade (adultos>30mrm, dispneia (uso de

musculatura acesséria para respiragéo, batimento de asa nasal, SpO; menor que 95% em ar ambiente, cianose), persisténcia
ou aumento da febre por mais de 3 dias, piora das condigées clinicas de doengas de base (diminuigdo do pulso periférico,
hipotens&o), alteracdo do estado mental. Criangas podem ainda apresentar: incapacidade ou recusa de ingerir liquidos ou

leite materno, palidez cuténea, sibilancia ou estridor em repouso, vémito, irritabilidade ou sonoléncia e convulsdes.

1. Evitar aglomeracdo de pessoas

2. Incentivar atendimento a distancia (telefone, aplicativo, WhatsApp, rede social), de acordo com a
realidade do seu municipio;

3. Triar as pessoas sintométicas respiratérias antes de entrar na unidade (tendas em ambiente
externo; separar a entrada ou dividir as unidades do municipio em atendimento as pessoas
sintomaéticas respiratérias e pessoas com outras demandas);

4. Fazer Notificagdo e coletar amostras conforme Nota Técnica Conjunta 002/2020
COSEMS/SUV/SPS/SES/SC
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Anexo 2 — Planilha de monitoramento de casos suspeitos — domicilio

TABELA DE MONITORAMENTO SINTOMATICOS GRIPAIS

MONITORAMENTO /DIA

Data do 1°
Atendimento

Data Data Data Data Data Data

Nome Endereco Telefone Quadro | Quadro | Quadro | Quadro | Quadro | Quadro
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DEFESA CIVIL

Anexo 3 — Termo de isolamento domiciliar.

BRACO DO TROMBUDO

TERMO DE DECLARACAO

o y, RGN ,
CPFE  NO e , residente e domiciiado na Rua
........................................................... Bairro ......ccooeviieiiieiiieeiieeeennen.,  CEP

89178-000 , na cidade de Braco do Trombudo, Estado de Santa Catarina,
declaro que fui devidamente informado(a) pelo médico(a) Dr.(a)
................................................. sobre a necessidade de isolamento a que devo
ser submetido(a), bem como as pessoas que residem no mesmo endereco ou
dos trabalhadores domésticos que exercem atividades no ambito residencial,
com data de iniCio ........c.ceevvnvneeee , previsdo de término ................. , local de
cumprimento da medida ..................oevvvenes .

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

PP PUP U UUPPRRPR
2 e e e e e e e e a————————————tatttaaaaaaaa e e e e
SOOI
Assinatura da pessoa SiNtOMALICa: ........ccceeeeeeeeeeiveeieiieiiiiiiiinnens
Data: .......... [oviiiiin. S Hora: .......... i e,

SC | Brago do Trombudo |Centro | P¢ Independéncia 25| CEP 89178-000 | Fone: 04735470179
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Republica Federativa do Brasil FICHA DE INVESTIG Ac Ao N°

Ministério da Saud i A
mREnodasaide SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE
g Municipiode Nolificacgo Unidade de Saude (ou outra fonte notificadora) Data da Notificagéo
%5
88 [ I
DEFINIGAO DE CASO SUSPEITO (pré-requisito para preenchimento da ficha) Data dos Primeiros Sintomas
Todo paciente que apds 1° de fevereiro de 2003, apresente: febre elevada (>38°C),
acompanhada de um ou mais dos seguintes sintomas: tosse, fadiga, dispnéia e contato intimo| | [ | | | ]|
o || com pacientes com SRAG (nos 10 dias anteriores ao inicio dos sintomas) ou realizou viagem
& |\recente para area com casos suspeitos (nos 10 dias anteriores ao inicio dos sintomas).
o 2
8 @ Nome do Padente J Data de Nascimento J
0
8 [
8 Idade (em anos) El Sexo M- Masculino J Raga/Cor D F] Escolaridade (em anos de estudo concluidos J
F - Feminino 1-Branca 2-Preta 3-Amarela 1-Nenhuma 2De1a3 3De4a7 4De8atl
J I - lgnorado 4-Parda 5-Indigena 9-lgnorado 5-De 12 e mais 6- Nao seaplica 9-Ignorado
Fl Ocupagao J @ Nome da mée J Data do Atendimento J
L [ T
Logradouro da residéncia fixa ou de contato caso estrangeiro (rua, avenida,...) Numero
J J
o
:E Complemento (apto., casa, ...) m Ponto de Referéncia da residéncia m UF
e Bairro da residéncia J Ewmnicipio da residéncia JF CEP - J
3
8 (DDD) Telefone de contato Z0My _\ybana 2-Rural L Pais (se residente fora do Brasil)
L 3- Urbana/Rural 9 - Ignorado
( Dados Complementares do Caso )
Sinais e Sintomas 1-Sim 2-N&o 9- Ignorado
[] Febre( °C) [ ]Tosseseca [ |Fadiga [ |Dispnéia [ |Mialgia []cefaéia [ |Diansia [ Jexantema
0
.§ [’ Confuséo D Perda de apetite D Outros sintomas:
£
‘g 27| Foi internado ] Data da Intemagéo @ Se intemado, necessitou de ventilagdo mecanica |:|
2 1-Sim 2-Néo 9 -Ignorado | I | | il 1-Sim 2-N&o 9 - Ignorado
(=]
30| Se intemado, preencher o nome e telefone da unidade de satde
@ O paciente-caso fez alguma viagem para fora do pais nos 10 dias anteriores ao inicio de sintomas 1-Sim 2-N&o 9 - Ignorado D J
E Se sim, descreva os Ultimos locais para os quais viajou ou que fez conexao nos 10 dias anteriores ao inicio de sintomas
Cidade: Pais: Data | I | | | 1 |
g | |Cidade: Pais: Dit | L
§ Cidade: Pais: Data | Lo
_E Meio de transporte utilizado na viagem Identificacdo da empresa transportadora e trecho (voo/cruzeiro/onibus ou similar)
a 1.Avido 2 Navio 3.Termestre 9.Ignorado
w
O paciente-caso teve contato com alguma pessoa com SRAG nos 10 dias anteriores ao inicio de sintomas
1-Sim 2-N&o 9 -Ignorado
m O paciente-caso é trabalhador de satde Se ¢ trabalhador de satde, nome da unidade de satde e telefone
1-Sim 2-N&o 9-Ignorado ]
Realizou tratamento 1-Sim 2-Néo 9-Ignorado [ ] J
ge) Se realizou tratamento,qual(is) 1-Sim 2-N&o 9 -Ignorado
5 D De suporte .
£ o Qual(is)
8 I:] Antivirais
[ o I(i
= D Antibiticos Qualgs)

DComoosteréides Qual(is)




Realizou exames complementares 1 -Sim 2- N&o 9 - Ignorado I:] J

E Se realizou exames complementares, qual(is) 1-Sim 2-Nao 9- Ignorado
Data Espécime Resultado

Aspirado / lavado nasofaringeo

Swab nasofaringeo / orofaringeo

Soro (1° coleta)
Soro (2° coleta)

||
||
| | Sangue/ Hemocultura
[
|

O O00o0on0

1] Pega histolgica

Se sim, qual(is) érgao(s )tecido(s)

Exames complementares

m Radiografia Se sim, resultado
1-Sim 2-N&o 9 -Ignorado D

'4—4| Observacoes:

45| Diagndstico Final

D Caso Suspeito de SRAG |:] Caso Provavel de SRAG |:| Caso confirmado de SRAG
) = £ ; T 5 . i
5 ||Definicdo de Caso Provavel: Todo caso suspeito com exame radiolégico do pulmé@o compativel com pneumonia ou
% Sindrome de Angustia Respiratéria ou caso suspeito com doenga respiratéria sem causa definida resultando em morte, com
5 |lresultado de autépsia compativel com Sindrome de Analstia Respiratéria sem causa definida
v m Evolugéo D Data da cura ou 6bito Se 6bito, realizou autopsia

1-Cura  2-Opito 3 - Ignorado J Ll [Jsim [ ]nao [ Jignorado J
& Municipio/ Unidade de Saude
: J
g
E 50| Nome JE Fungéo J@ Assinatura J

Anexar a xerox do prontuario médico e resultados laboratoriais, sempre que possivel

E Colocar 0 nome, endereco e telefone dos contatos intimos realizados nos 10 dias anteriores ao inicio de sintomas que apresentaram SRAG

(DDD) Telefone

BEEREEREE

Endereco

- = EEI
ome ndere
LN JLE d - JL(DlDD)|TeIlfonl | | [ | |
ome nderego
HEREEEEE
LLNome JJLLEnderego JJLL(DFD)TeIefone | | [ | | J
Nome Endereco (DDD) Telefone
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ANEXO 4 — Plano de Chamada

Instituicao Nome E-mail Telefone
Prefeito Nildo Melmestet gabinete@bacodotrombudo.sc.gov.br 996701744
Sec. de Saude Daniela Prada saude@bracodotrombudo.sc.gov.br 996243199
Mugge
Vig. Marcia marcia@bracodotrombudo.sc.gov.br | 996310290
Epidemiologica | Vermoehlen Felipe
Vig. Sanitaria Denilson Joenck | vigilancia@bracodotrombudo.sc.qov.br 996312008
Assist. Karoline Naiara farmacia@bracodotrombudo.sc.gov.br 988011318
Farmaceutica Doering
Atencao Ana Claudia anasevegnani@hotmail.com 988461014
Primaria Sevegnani
Assisténcia Maiara - 992507651
Social
Sec. Obras e Tarcisio José prim obras@bracodotrombudo.sc.gov.br 996667207
Servicos
DC Municipal Hipolito Sarda de hiposarda@yahoo.com.br 988280419
Souza
Corpo de Sgt Ferreira 5351cmt@cbm.sc..qov.br 988881997
Bombeiros
Policia Militar Sgt Dias Sortudo27@gmail.com 996283133
Policia Civil Borges - 35470213
ETA Carice gabinete@bracodotrombudo.sc.gov.br | 999862293
Celesc Cauli bracodotrombudo@celesc.sc.gov.br -
Epagri lara Karine iarasouza@epagri.sc.qov.br 35263087
Cidasc
Demais

instituicdes que
julgar necessario
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