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PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
ESTADO DO RIO DE JANEIRO

Secretaria Municipal de Mobilidade Urbana
Alexandre de Souza Santos
Secretaria Municipal de Desenvolvimento Econémico, EXTRATO DE CONTRATO
Trabalho e Turismo
Arnaldo Gongalves da Silva Queirés Mattoso
Controladoria Geral do Municipio

Cecilia da Cruz Pelicioni 1 - CONTRATO N° 036/2021.
Procuradoria Geral do Municipio
Gabriel Bueno Siqueira 2 - Fato Gerador: Solicitagdo n° 545/2021 — Pregdo Presencial n°
Secretaria Municipal de Educagao
Helena Lima da Costa 030/2021 — Processo n° 1634/2021 — FMAS.

Secretaria Municipal de Esporte e Juventude

! 3 - Celebrado entre o Municipio de Quissama e a empresa D H S
Isis das Chagas

Secretaria Municipal de Obras, Servigos Publicos COMERCIO E SERVICOS.
e Urbanismo . o . . -
Junio Selem Pinto 4 — Objeto: Aquisigéo de material de limpeza e higiene pessoal para

Guarda Civil Municipal

José Carlos Sabino manutencéo do servigo de Acolhimento Institucional Dr. Pery Gongalves

Secretaria Municipal de Cultura e Lazer dos Santos, conforme termo de referéncia que integra este contrato.
Kitiely Paula Nunes de Freitas . . ~ L
Chefia de Gabinete 5 — Prazo: Em 12 (doze) meses, a partir da autorizag&o de inicio de

Luciano de Almeida Lourengo

] . fornecimento.
Secretaria Municipal de Governo

Marcelo de Souza Batista 6 - Forma de Pagamento: Em 12 (doze) parcelas, de acordo com o
Coordenador Municipal de Defesa Civil
Marcos Augusto Alves Ferreira cronograma de desembolso.

Secretaria Municipal de Transportes

Marcos Aurélio de Souza 7 - Valor Total: R$ 5.584,44 (cinco mil, quinhentos e oitenta e quatro

Secretaria Municipal de Administragao reais e quarenta e quatro centavos).
Nilton Pinto
Secretaria Municipal de Seguranga Publica
Paulo Vitor Arquejada da Fonseca Quissama (RJ), 28 de abril de 2021.

Secretaria Municipal de Saude
Renata da Silva Fagundes
Coordenadoria Especial de Habitagao
Rosane Maria Barreto de Barros
Secretaria Municipal de Fazenda
Simone Moreira
Secretaria Municipal de Assisténcia Social . .
Tania Regina dos Santos Magalhaes Luciano de Almeida Lourengo
Secretaria Municipal de Comunicagéio Social Chefe de Gabinete da Prefeita
Leonardo Barros e Silva Sousa
Secretaria Municipal de Agricultura Meio Ambiente e
Pesca
Arnoldo Reilly Aimeida Azevedo

Valquiria Barcelos Batista
Gestora do Fundo Municipal de Assisténcia Social
Em Exercicio, conforme Portaria n°® 19.922/2021
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PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
ESTADO DO RIO DE JANEIRO

EXTRATO DE CONTRATO

1 - CONTRATO N° 037/2021.

2 - Fato Gerador: Solicitagdo n° 545/2021 — Pregao Presencial n°
030/2021 — Processo n°® 1634/2021 — FMAS.

3 - Celebrado entre o Municipio de Quissaméa e a empresa DUPLO
X COMERCIO E SERVIGOS EIRELL.

4 — Objeto: Aquisigdo de material de limpeza e higiene pessoal
para manutencdo do servigo de Acolhimento Institucional Dr. Pery
Gongalves dos Santos, conforme termo de referéncia que integra
este contrato.

5 — Prazo: Em 12 (doze) meses, a partir da autorizagéo de inicio
de fornecimento.

6 - Forma de Pagamento: Em 12 (doze) parcelas, de acordo com o
cronograma de desembolso.

7 - Valor Total: R$ 493,32 (quatrocentos e noventa e trés reais e

trinta e dois centavos).

Quissama (RJ), 28 de abril de 2021.

Valquiria Barcelos Batista
Gestora do Fundo Municipal de Assisténcia Social
Em Exercicio, conforme Portaria n® 19.922/2021

Luciano de Almeida Lourengo
Chefe de Gabinete da Prefeita

6 - Forma de Pagamento: Em 12 (doze) parcelas, de acordo
com o cronograma de desembolso.
7 - Valor Total: R$ 14.491,48 (quatorze mil, quatrocentos e

noventa e um reais e quarenta e oito centavos).

Quissama (RJ), 28 de abril de 2021.

Valquiria Barcelos Batista
Gestora do Fundo Municipal de Assisténcia Social
Em Exercicio, conforme Portaria n°® 19.922/2021

Luciano de Almeida Lourengo
Chefe de Gabinete da Prefeita

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
ESTADO DO RIO DE JANEIRO

EXTRATO DE CONTRATO

1 - CONTRATO N° 039/2021.

2 - Fato Gerador: Solicitagdo n°® 545/2021 — Pregao Presencial n°
030/2021 — Processo n° 1634/2021 — FMAS.

3 - Celebrado entre o Municipio de Quissamé e a empresa RPJ
COMERCIAL E SERVIGOS EIRELI.

4 — Objeto: Aquisigdo de material de limpeza e higiene pessoal
para manutengao do servigo de Acolhimento Institucional Dr.
Pery Gongalves dos Santos, conforme termo de referéncia que
integra este contrato.

5 — Prazo: Em 12 (doze) meses, a partir da autorizagéo de inicio

de fornecimento.

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
ESTADO DO RIO DE JANEIROD

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
SECRETARIA MUNICIPAL DE AGRICULTURA, MEIO
_AMBIENTE E PESCA
PREGAO ELETRONICO N° 008/2021
Processo Administrativo n°® 2569/2021

OBJETO: Aquisi¢ao de pa carregadeira.

PRAZO DE ENTREGA: 120 (cento e vinte) dias, apds a
assinatura da autorizacdo de inicio de fornecimento.

VALIDADE DA PROPOSTA: 60 (sessenta) dias.

VALOR ESTIMADO: R$ 462.500,00

DATA DE ABERTURA DAS PROPOSTAS E HORARIO:
12/05/2021 - 09:30 horas.

LOCAL: Portal de Compras do Governo Federal:
www.comprasgovernamentais.gov.br

CRITERIQ DE JULGAMENTO: Menor Pre801por Item.
CONDICOES PARA A RETIRADA DO EDITAL: O Edital
encontra-se a disposi¢ao dos interessados para consulta e
download no site http://www.quissama.rj.gov.br e no site
www.comprasgovernamentais.gov.br.

Quissama (RJ), 29 de abril de 2021.

Quelen Moreira de Souza
Pregoeira

TODOS USANDO

MASCARA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
ESTADO DO RIO DE JANEIRO

EXTRATO DE TERMO DE COOPERAGAO

1 — TERMO DE COOPERACAO N° 018/2021

2- Celebrado entre o MUNICIPIO DE QUISSAMA — Cedente e
o MUNICIPIO DE CARAPEBUS — Cessionario

3 — Objeto: Cessdo, ao Municipio de Carapebus, da servidora
publica do Municipio de Quissamd, Sra. Raquel Belmont da
Fonseca, mat. 2232, conforme Portaria n°® 19.988/2021.

4 — Prazo de vigéncia: de 03 de maio de 2021 a 31 de
dezembro de 2024.

Quissama (RJ), 28 de abril de 2021.
Renan Barcelos Severiano

Coordenador Geral de Apoio Administrativo de Governo
Mat. 2630

T
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PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
ESTADO DO RIO DE JANEIRD

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
_ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
PREGAO PRESENCIAL PARA REGISTRO DE
PRECOS N° 045/2021
AVISO DE LICITACAO DESERTA

A Prefeitura Municipal de Quissama torna publico, para
conhecimento dos interessados, que o Pregdo Presencial para
Registro de Pregos n° 045/2021, referente a aquisicdo de
medicamentos ndo Padronizado Tocilizumabe, realizado em
28/04/2021, as 15:30 horas, foi considerado DESERTO, por
auséncia de interessados.

Quissama (RJ), 28 de abril de 2021.

Donato Tavares de Souza
Pregoeiro

Republica Federativa do Brasil - Estado do Rio de Janeiro
Prefeitura Municipal de Quissama
Rua Conde de Araruama, 425 - Centro - Quissama

PORTARIA 20.055/2021

A PREFEITA MUNICIPAL DE QUISSAMA, no uso de suas atribuigdes legais, com fundamento na Lei
1.995/2020 e suas alteragdes, e de acordo com o resuliado do Processo Seletive n.” 8.967/2020,
Edital n® 006/2020, que visa a contratagio temporaria para a admissdo de profissionais da area da
SAUDE para suprir a falta dos profissionais listados abaixo, para atender s necessidades da
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE e em conformidade com o resultado homologado pela Portaria
n* DDBFZ027 de 190172021, publicada em T9U122021 no Liano Uhcial do Municipio de Juissama,
edigdo 1342,

RESOLVE: convocar os{as) senhores(as) listados(as) a seguir, para se apresentarem no prazo de 5
dia(s) Gtil{eis), a partir de 28/04/2021, de segunda a guinta-feira nos horarios de 8h as 11:30h e de
13:30h as 16:30h, ou sexta-feira de Bh &s 12h, na Secretaria Municipal de Administragdo, situada &
Rua Conde de Araruama, 425, Centro, Quissama - RJ, munidos dos seguintes documentos:

- Original e cépia da Carteira de Trabalho (ndmero e séne, dados cadastrais);

- Original & copia da ldentidade e CPF

- Original & copia do PIS/PASEP;

- Original e copia do Titulo de Eleitor e comprovante de quitag&o com as obrigages eleitorais;

- Situagdo Cadastral do CPF

- Original e copia do Certificado de Reservista;

- Original & copia da Certiddo de nascimento de filhos até 21 anos e cartdo de vacinagdo dos menores
de 14 anos;

- Original e copia do comprovante de residéncia;

- Certiddo de Antecedentes Criminais;

- 01 {uma) foto 3x4;

- Original e cdpia do Registro no drodo de classe e Diploma de especializagio.

0 n&o comparecimento implicara em desisténcia e perda da vaga.

Nome Funcdo
YASMIN FERREIRA MOREIRA TEIXEIRA PNT TECNICO EM ENFERMAGEM

Essa Portania entrara em vigor na data de sua publicagdo.

Gabinete da Prefeita, 27 de abril de 2021

Maria de Fatima Pacheco
Prefeita

Republica Federativa do Brasil - Estado do Rio de Janeiro
Prefeitura Municipal de Quissama
Rua Conde de Araruama, 425 - Centro - Quissaméa

PORTARIA 20.054/2021

L

-

PREFEITURA MUNICIPAL DE QUISSAMA
ESTADO DO RIO DE JANEIRD

DECRETO N° 3116/2021 EM 22 DE ABRIL DE 2021.

ATUALIZA O PLANO MUNICIPAL DE
CONTINGENCIA DO CORONAVIRUS
(COVID-19).

A Prefeita do Municipio de Quissama, MARIA DE FATIMA

PACHECO, no uso de suas atribuigdes constitucionais, em

A PREFEITA MUNICIPAL DE QUISSAMA, no uso de suas atribuides legais, e de acordo com o conformidade com a Lei Organica e demais disposigoes

resuliado do Processo Seletivo n.® 8.967/2020, Edital n° 006/2020, homologado pela Portaria n®
006/2021 de 19/01/2021, publicada em 19/01/2021 no Diario Oficial do Municipio de Quissama, edicao
1342.

RESOLVE: desclassificar o(a)(s) candidato(a)(s) aprovado(a)(s), abaixo relacionado(a)(s), pelos
motivos discriminados:

constantes do ordenamento juridico,
DECRETA:

Nome Fungao Motivo Data
YANNA MACEDO SOARES DE | PNT TEGNICO EM Nao 27/04/2021 Art. 1° O presente decreto da aplicabilidade a atualizagéo
SOUzZA ENFERMAGEM comparecimento

do Plano Municipal de Contingéncia, constante do Anexo |,
Essa Portaria entrara em vigor na data de sua publicagao.

no ambito do municipio de Quissam3, elaborado para
Gabinete da Prefeita, 27 de abril de 2021

subsidiar o planejamento e organizacdo dos servigos de

NSRS i R sy saude para resposta rapida e oportuna frente a pandemia

RIS pelo novo coronavirus (COVID-19).
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Art. 2° Este Decreto entrara em vigor na data de sua
publicagéo, surtindo seus efeitos a contar do més de abril de

2021, revogando-se as disposicdes em contrario.

Quissama, 22 de abril de 2021.

Maria de Fatima Pacheco
Prefeita

[PREVINA-SE RS
COVID-19

PREFETURADE _
C@ é QUISSAMA

Prefeitura Municipal de Quissamé-RJ (330415 - IBGE)

Prefaita

Maria de Fatima Pacheco

Rua Conde de Araruama, 425 — Cenfro
Quissama [ R
gabinete@quissama.rj.gov.br

Secretaria Municipal de Sadde (6521282 - CNES)

‘Sacretaria de Saide

Renata da Silva Fagundes

Rua Conde de Ararsama, 425 — Centro

Quissama / RJ

semsafouissama rjgoy b / semsaquissama@gmail.com

EICHA DE IDENTIFICACAQ
Orgdo Sacretaria Municipal de Sadde
Enderago Rua Conde de Araruama, 425 — Cenbro

Quissama/R.J

Secretaria  Municipal
Saonde

de

Renata da Silva Fagundas

Sadde

Telefone (22) 2788-9300 Ramais: 9373 / 9355

E-mails: semsa@ouissama h.gov.br
: 3 7

Mameagdo DO — Digrio Oficial de Quissamd n_® 1352 — 0501/21
EM VIGENCIA

Secretaria  Municipal de|Renata da Silva Fagundes

Repiiblca Federativa 0o Brasi — Estado oo Rio o8 Jansno
Prefesiura de Quissamd
Rua Conde de Aranama, 425 - Cenim
Secretaria Municipal de Sabde

PLANO
DE
CONTINGENCIA
DO
CORONAVIRUS

VERSAO 5

Versao atualizada em abril de 2021

Mameagdo

DOQ — Diario Oficial de Quissama n ® 1352 — 0501721

Subsecretario  Mun.
Sadde

de

Sabrine Santos Pereira

Nomeagio DOQ — Digrio Oficial de Quissama n_® 1380 — 120172021
Atualizada por Roberto Mascimenio Lopes Filho
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1 = Introdugdo

Este documenio apresenta o Plano de Conting@ncia Municipal elaborado para
subsidiar o plangjamento e organizagio dos servigos de salde para resposta rapida e
oportuna frente a pandemia pelo novo coronavirus (SARS-COVID 2), cuja doenga foi
danominada COVID 18,

O municipio implaniou o Plano de Retomada de Atividades Econdmicas e Sociais,
insfituido por Decreto Municipal de n® 2887 da 17 de Junho de 2020, publicada no Didrio
Oficial do Municipio, edigio de n®1148

Foi adicionado no site da Prefeilura Municipal de CQuissamd um espago de
transparéncia para com os gastos com o combate ao COWVID-18, inclusive informando as
fontes custeios Federais e Estaduais, disponivel no link:  hitps:itransparencia-

covid.quissama.rj.gov.be

2 = Definigdo de caso suspeito

O municipio realiza testes em todos os casos suspeitos. a unidade de
referéncia Centro de Triagem Respiratoria e o Hospital dispde de testes rapidos, kits
para coleta de Swab (RT-PCR). O hospital realiza Raio = e oufros exames

laboratoriais para subsidiar o diagnostico.

Definigio 1: Sindrome Gripal (5G): Individuo com quadro respiratdrio  agudo,
caracterizado por, pelo manos, dois (2) dos seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo que
refarida), calafrios, dor de garganta, dor de cabeca, tosse, coriza, dishorbios offativos ou

distirbios gustativos.

Observagies:

= [Em criangas: além dos itens anteriores considera-s& também obstrugdo nasal, na
auséncia de outro diagndstico especifica.

« Em idosos: deve-se considerar também critérios especificos de agravamento como
sincope, confusdo mental, sonoléncia excassiva, imtabilidade e inapaténcia.

« MNa suspeita de COVID-19, a febre pode estar ausente e sintomas gastrointestinais
(diarreia) podem estar presentes. Nota Técnica SES/SVE E205278 SEI SEl-
0B0001/015017/2020 / pg. 1.

Definigio 2: Sindrome Respiratdria Aguda Grave [SRAG): Individuo com 5G que
apresente: dispneialdesconforto respiratdrio OU pressdo persistente no taraxe OU saturagio
da 02 menor que 85% em ar ambiente OU coloracio azulada dos labios ou rosto.

Observagies:

« Em criangas: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz,
cianose, tiragem intercostal, desidratacio e inapeténcia;

+ Para efeito de nofificacdo no SIVEP-Gripe, devem ser considerados os casos de
SRAG hospitalizados ou os obitos por SRAG indepandente de hospitalizagio.

Dados de acordo com a Nota técnica SVS/SES-RJ n® 31/2020 — atualizacéo da n®
01/2020 (doenca pelo coronavirus)

3 - Casos confirmados de COVID-15

Por critério laboratorial

Caso de 5G ou SRAG com fesle de:

s BIOLOGIA MOLECULAR: resultado DETECTAVEL para SARS-CoV-2 realizado pelo
método RT-PCR em tempo real.

& IMUNOLOGICO: resultado REAGENTE para IgA efou IgM efou 1gG realizado pelos
seqguintes matodos:
- Ensaia imunoenzimatico (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay - ELISA);
- Imunocromatografia (teste rapido) para detecgdo de anticorpos;
- Imunpensaio por Eletroguimioluminescéncia (ECLIA).

« PESQUISA DE ANTIGENO: resultado REAGENTE para SARS-Cov-2 pelo métoda
de Imunocromatografia para detectdo de antigeno.

(=]

Por critério clinico = epidemiolagico

Caso de SG ou SRAG com histdrico de contato proxima ou domiciliar, nos 14 dias anteriores
a0 aparecimento dos sinais e sintomas com caso confirmado aboratonalmente para COVID-

18 & para o qual ndo foi possivel realizar a confirmacdo laboratorial.
Por critério clinico-imagem

Caso de 5 G o u SRAG ou dbito por SRAG que ndo foi possivel confirmar por critério
laboratorial E que apresente pelo menos uma (1) das seguintes alteragies tomograficas:

= OPACIDADE EM VIDRO FOSCO periférico, bilateral, com ou sem consolidagio ou
linhas intralobulares visiveis (“pavimentagdo™), OU

« OPACIDADE EM VIDRO FOSCO multifocal de morfologia aredondada com ou sem
consalidagdo ou linhas intralobulares visiveis ("pavimentagaa”), OU

= SINAL DE HALO REVERSO ou outros achados de pmeumania em organizagao
(observados posteriormente na doenga).

Hota Técnica SES/EVS 6205278 SEI SEI-080001/015017/2020 / pg. 2
Por critério clinico

Caso de 5 G o u SRAG associado a anosmia (disfungdo olfativa) OU ageusia (disfungio
gustatdria) aguda sem outra causa pregressa, e que ndo foi possivel encerrar por outro
critério de confirmagaa.

Por critério laboratorial em individuo assintomatico com resultado de exame:

« BIOLOGIA MOLECULAR: resultade DETECTAVEL para SARS-CoV-2 realizada pelo
método RT-PCR em tempo real.

+  IMUNOLOGICO: resultado REAGENTE para lgA afou lgM efou lgG realizado pelos
sequintes métodos:
- Ensaio imunoenzimatico (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay - ELISA)

- Imunocromatografia (teste rapido) para detecgdo de anticorpos;
- Imunoensaio por Eletroquimioluminescéncia (ECLIA).

Caso de 5G ou SRAG nao especificada

Caso da 5 G ou de SRAG para o qual ndo houve identificacio de nenhum outro agenie
etioldgico OU que ndo foi possivel coletarprocessar amostra clinica para diagndstico
labaoratorial, OU que ndo foi possivel confirmar por critério clinico — epidemialdgico, dinico -

imagem ou clinica.
Caso de 5G descartado para COVID-19

Caso de SG para o qual houve identificagio de outro agente efioldgico confirmada por
método laboratorial especifico, excduindo-se a possibilidade de uma co-infecgdo, OU
confirmagio por causa ndo infecciosa, atestada pelo médico responsavel.

Observagies:

+» Ressalta-se que um exama negativo para COVID-19 isoladamente ndo & suficients
para descartar um caso para COVID-19.

« O registro de casos descartados de SG para covid-19 deve ser feito no e-SUS
notifica.

0 municipio possui total autonomia para fechamento de casos por  cribério

clinicoapidemiokigico.

Dados de acordo com a Moda {écnica SWSISES-RJ o 31/2020 — atualizacdo da n® 01/2020

us)

Ao se definir um caso como suspeito, compete a quem acolheu o caso. em cada nivel de
atengio a sadde:

#» Proceder com o isolamento do pacients, através da colocagio de mascara cinbrgica
& segregacio em drea com pouca ou nenhuma circulagdo de pessoas;

= Avaliar a gravidade do guadro clinico e solicitar transporte ao hospital, informando o

4
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guadro clinico para adequada remogdo do paciente;

« MNo hospital: avaliagio do quadro clinico & internagio dos casos suspeifos graves;

= MNolificagio do caso as autoridades epidemicligicas locais — contato telefénico e
preenchimento da ficha de natificagao;

#» Proceder a coleta de amostra de swab nasofaringeo;

= Realizar o levantamento dos contactantes ou comunicantes, os quais deverdo ser
acompanhadas pelos praximos 14 dias a contar da data do contato;

+ E imporante que a equipe de Atengdo Basica do territorio deste paciente seja
informada do caso.

4 = Caracterizagdo do municipio

Quissam3 & um municipio de 71500 Km® de teritdrio, margeada pelo Oceana
Allantico ao longo de aproximadamente 45,00 km de exensdo de costa. Esta localizado na
Regida Morte-Fluminense, tendo ao norbe os municipios de Campos dos Goylacares e
Conceiglo de Macabu; ao Sul, o Oceano Atldntico; ao Oeste, os Municipios de Conceigdo
da Macabu e Carapabus. e a Leste, Campas dos Goytacazes.

Segundo o IBGE a estimativa populacional de Cuissama & de 24.700 habitantes em
2019. Houwe um crescimento significative observado no censo populacional em 2010 em
razio do aumento da oferta de emprego na area pdblica e na industria do petrdlen, da
facilidade da acesso aos senigos pdblicos de saide e de educacio no nivel mais complesa,
& dos programas sociais existentes. Ha um movimento migratdrio, cuja origem e volume
ainda n30 s3o quantificiveis em sua totalidade, migrando pessoas das mais diversas

regides do Pals.
5 = Objetivos
5.1. Objetiva Geral
MNortear a atuacio do Poder Publico Municipal na resposta 3 emergéneia de sadde
pilblica trazida pelo Covid-19, considerando o isolamento social como medida prioritaria a

prevengdo, protecdo @ minimizagdo dos riscos @ impactos causados pela infecgdo humana
pelo novo Coronavirus na populagdo.

n

5.2. Objetivos especificos

1. Estabelecer planejamento & programagdo de procedimentos, ages e providéncias a
seremn tomadas para contengdo, mitigagdo, acompanhamenio, controle e tratamento no
Municipio de Quissama frente a emergéncia de sadde piblica trazida pala Covid-19.

2. Instituir novas legislagdes para atender as necessidades de enfrentamento a Pandemia.
3. Promover agdes qua favoregam a seguranga epidemioldgica do Municipio de Cuissama
frente acs desafios impostos palo Covid-18.

4. Orientar gestores e populagdo sobre as agies a serem lomadas para controle do Cowvid-
19.

6 - AgBeslatividades por area

Atengdo basica

Implantagdo do disque saide — 0800 0951509

Equipe Volante para atendimento a domicilio via telefone 0800 — Disque Sadde gratuito com
o objetivo de receber chamados de usudrios sinfomaticos respiratdrios para visita domiciliar
pelo profissional de salde e, se necessdrio, coleta de amosira swab nasofaringeo e
orientagdes adequadas. Nos casos considerados suspeitos, & feita a recomendacdo para
gue o pacienté permaneca em isolamenio social sob acompanhamento da equipe por

monitoramento telefdnico ou presencial (visita domiciliar).

Implantagdo do centro de triagem respiratoria

Instalado na Unidade de Sadde da Familia (USF) do Carmo conta com equipe 12
haras, atendimento médico e da enfermagem, incluindo sala de estabilizagio, voltado a
pacientes com doenga respiraiiria aguda. Todos os profissionais contam com equipamentas
de protecdo individual (EPIs) especificos para suas atividades.

Assisténcia ao paciente na atengao basica

Com a finalidade de onganizar a estrutura de atengio ao paciente com Coronavirus,
a Secretaria Municipal de Saldde de Quissama — R.J adofa o sequinte Fluxo de Alendimento:

Recomendagdes para atuagao das Unidades Sande da Familia durante a Pandemia de
coronavirus.

Organizagdo do fluxo do atendimento inicial

+ Manter um profissional na porta da USF durante fodo o funcionamento da USF para
identificar o molivo da procura (sintomatico respiratdnio ou outras demandas).

+ Para usudrios que procuram a USF por situagies eletivas sem necessidade de
atendimento imediato, os profissionais devemn acolher a demanda, avaliar o risco,
arientar conforme a necessidade e explicar que devido 3 pandemia de coronavirus &
preciso profeger as pessoas do risco de contaminagdo, evitando a circulagio das

mesmas.
+ Evitar encaminhar ao Hospital.

« Deverd sinalizar para garantir o distanciamento recomendado entre as pessoas &

evitar a circulagdo dos pacientes nos demais ambientes da Unidadea.

Em relagdo aos atendimentos nas USF orientamos:
Sintomaticos respiratdrios:

Para os sintfomaticos respiratdrios, o profissional deverd aplicar alcool gel na mao do
wsudrio, orientar que faga a higienizagdo e eniregar a mascara para que o proprio usudrio a
coloque. O atendimento & imediato & o usudrio deve ser orientado & dirigir-se a sua
residéncia, fazer contato com o Disque Sadde (0800-095-1908) para atendimenio domiciliar,
em seguida ser encaminhado para o Centro de Triagem Respiratdrio (CTR), conforme fluxo
geral de atendimento da SM5.

Demandas agudas:

As demandas agudas SEM sinfomas respiratdrios devem ser atendidas na USF, e
podem sar:
a) Agudizages de condigbes crinicas: descompensacio de HAS, diabetes, cardiopatias,
pneumopatias, transtomas meantais, doengas musculoesqualéticas entre outras.

b) Quadros agudes: sinfomas gastrointestinais, sinlomas urindrios, dor, outras doengas
infecciosas, urgéncias odontoldgicas, efc.

Situagdes aletivas:

Condicdes cronicas que necessitam acompanhameanto

= Agendar consultas e exames em hordrios de menor movimento e orientar que os
mesmos evitern vir acompanhados e cheguem préximo ao hordrio das consultas!

exames.

» s atendimentos devem ocorrer na USF, em ambiente wentilado, com distanciamento

(de 1,5m) entre as pessoas na sala de espera | recepgio.

= Pré-natal — devera ser dada a continuidade das agies de cuidado pré-natal de todas
as gestantes assintomaticas, resguardado o zelo com a prevengdo de aglomeragies
& isolamento domiciliar da casos suspeitos de sindrome gripal. As gestantas que
apresantem sindrome gripal, deverdo ter seus procedimentos eletivos (consultas &
exames da rofina), adiados em 14 dias, @ gquando necessario, serem atendidas em
local isplado dos demais pacientes.

» Deve-se seguir o protocolo do Ministério da Sadde, vinculagio, caplagdo e
acompanhamenio, incluindo a rotina de consultas e exames laboratoriais. Se a

gestante esta com boa evolugdo é possivel espacar um pouco mais as consultas.

# Importante: programar os atendimentos de modo a gestante permanecer o menar
tempo na USF. Para todas as gestantes, recomenda-se realizar o atendimento

prioritario & busca ativa das faltantes.

= Primeira consulta de RN e da puérpara — As USF devem ofertar consultas.
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As puérperas devem ser orientadas a trazer os documentas do RM, para a criagio
do cadastro e realizar a consulta puerperal neste mesmo momenta. Orientar

anticoncepgaa para a mae.

Moniioramento de crianga de risco intermediario & alioc Monitoramento telefanico
com onentagdes de sinais de alerfa. Caso haja necessidade agendar consulia na
UBS.

* Lembrar que as aiangas podem ser de baixo risco inicialmenie e se tornar de alto
rnsco. Seéj@a por ndo ganhar peso, dewvide a comorbidades ou
sociofecondmicas. Desta forma & preciso ter atengSo para essas situagies.

guesideas

Passoas com diabates em automonitoramenta de glicemia capilar — usudrios gue
ainda ndo retiraram o novo glicosimetro, atender com agendameanto. Devem realizar

monitoramento dos resultados para adequagdo terapéutica;

Pessoas com HAS, Diabetes, transtorno mental e outras condigies crinicas em
avaliagio inicial — Verificar a possibilidade de monitorameanto por telefone, caso seja
necessdrio poderd ser feita avaliagdo na UBS ou em domicilio.

Curalivos especiais — o enfermeiro define os casos sob seu acompanhamento cuja
froca do curativo pode ser realizada pelo usudro ou familiaresicuidadores em
domicilio, liberando o insumo necessdrio. Para os demais casos, permanece o

acompanhamenio e troca de curafivos na USF.

Demandas administrativas:

Evitar a entrada do usuario & orentar que ele aguarde fora da USF até a entrega do
formuldrio’documeanto necessario, guais sejam:

Formularios para inclusdo de nowos casos em programas do Componente

Especializado da Assisténcia Farmacéutica do Estado.

Declaragio de que & gestante (verificar no histdrico de sadde & formecer declaragio
guando apropriadal;

Alestado para as gestantes para licenca gestagdo no INSS. A antecipagao de licenga
maternidade pode ser feita a partir de 36 semanas de gestag3o.

Declaragio de doenga preaxistente como diabetes, asma, etc. - verificar o histarico
de salde e formecer declaragdo quando apropriado (ver relagio de doencas do
9

Ministério da Salde)

Comunicado de Isolamento Domicliar, quando solicitado pelo usudrio, para os casos
encaminhados pela Cenfral de Atendimenio Telefonico, que necessitam de
monitoramento.

Atualizagio de cadastro — excepcionalmente podera ser feifa a atualizagdo de
cadastro / CPF [ cartdo nacional.

Cadasiros novos poderdo ser realizados.

Outras demandas

Condigdes que podem aguardar, ndo é recomendado agendamento eletivo de:

Puericultura de baixo risco — realizar monitoramenta par telefone;

Pacientes do programa de Ateng3o Mutricional as Pessoas com Mecessidades
Especiais de Alimentagdo: avaliagio @ acompanhamento por telefone e email pelas
nutricionisias;

Pacientes com fuberculose, hansenizse, HNAIDS & oulras condighes -
monitoramento telefdnico; Paciente com condigdes cronicas bem controladas: HAS,
DM, asma ou DPOC, epilepsia, Condigies neuropsiquidtricas de baixo risco
(depress30 leve ou moderada, fransiomo ansioso leve ou moderado, sindromes

dolorosas cronicas — anxaqueca, fibromialgia, dores neuropaticas);

Renovagio de receita — Promogagdo automatica da validade das receitas por 80
dias.

Dispansa de medicamentos [ insumos — salicitar para familiar retirar ou entrega em

casa, para medicamentas pertencenies ao elenco da Farmacia Municipal.

Para medicamento ndo pertencentes a0 alenco da Farmacia Municipal:

Farmacia popular (losartana, entre outros)

Houve prarmogagao da prescrigao e entrega de medicagio para 90 dias. Para idosos

ou pessoas vulnerdaveis, a entrega pode ser feita para oulra pessoa medianie procurag3o.

Neste momento, ndo havera necessidade de fima reconhecida em cartdrio mas @ preciso

apresantar RG do paciente e de quem estd na procuragdo.

Outros medicamentos comprados em farmacia

Para os gue necessitam apresentacio de receita sera precisoc refazé-la. Para isto,

organizar com o profissional médico a melhor maneira de agilizar @ minimizar 2 axposigao

da paciente na USF.

Cendrio

Situagdo em que ha confimagdo de caso do 201%-nCoV mo Brasil oo
reconhecimento de dedaragio de Emergéneia de Sadde Pablica de Importdncia Macional
(ESPIN), conforme pravisto no Decreto n® 7.616, de 17 de novembro de 2011.

Eixo de Atuacdo

Aghes

Unidades Sadde da Familia

Discutir agies conjuntas com a vigildncia
epidamioldgica.

Mofificar, investigar e moniforar os casos
suspeitos da Coronavirus.

Determinar a utilizagdo dos Equipamenios

de Protegdo Individual (EPI} pelos
profissionais de salde conforme os
profocalos.

Acolher nas Unidades de Sadde (US) os
casos suspeilos de Coronavirus e atender)
classificando em |eve, moderado e grave

Utilizar profocolo de  manejo  clinico
adequado dos casos suspeitos  elou
confirmados do novo Coronavirus.

Destinar adequadamente o8 residuos
bioldgicas produzides durante a investigagao
e atendimento dos casos do  novo
Coronavirus.

Rearganizar o atendimento a populagio nas
Unidades de Sadde da Familia por grau de
prioridade e critérios de risco, como medida
de prevangio ao novo Coronavirus.

Iniciar os atendimentos por meio da

telemedicina dos casos suspeitos.

Desenvolver campanhas de comunicagda
para mobilizar a populagdo sobre a
importdncia das medidas de pravengdo.

Acolher o usudrio com suspeita, classificar e
dispor de local de isolamento, até que seja
removido para awvaliagdo no Centro de
Triagem Respirabdria.

[
Populagdo com COVID-18

Persisténcia da fransmiss3o do novo Coronavirus (Mivel de Emergéncia).

Eixo da Atuagaa

Acbes

Unidades Salde da Familia

Manter a notificagdo e monitoramento dos
casos suspeitos de Coronavirus.

Determinar a ufilizagdo dos Eqguipamentos
de Prolecdo Individual (EPI) pelos
profissionais de sadde segundo protocolo
wigante.

Acolher nas Unidades Sadde da Familia
{USF) os casos suspeilos de Coronavirus &
atender classificando em leve, moderado &
grave.

Utilizar prolocolo de  manejo  clinico
adequado dos casos suspeitos  elou
confirmados do novo Coronavirus.

Destinar adequadamente os residuos
bioldgicos produzides durante a investigagao
e atendimento dos casos do  novo
Coronavirus.

Reorganizar o atendimento a populagdo nas
Unidades Sadde da Familia por grau de
prioridade e critérios de risco, como medida
de prevengao ao nowvo Coronavirus.

Renovar automaticamente prescrighes de
medicamentos de uso continuo por 90 dias,
garantindo entrega domiciliar para pacientes
a partir de 70 anos ou com qualguer
condigio crinica, se necessario.

Determinar o atendimento prioritdrio nas
Linhas da Cuidados, confarme a
necessidade clinica (ldosos com mais de B0
anos, pos-cirdngicos, oncoldgicos,
nefrologias, intercoréncialavaliagio  pds-
transplanie).

12
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Intensificar a vacinagdo a idosos acamados,
doentes cronicos e acolhidos em instituighes
de longa permanéncia, acompanhados pelas
unidades de sadde municipais.

Intensificar o acompanhamento a doenfes
cronicos  assim como o pré-natal das
gestantes nas Unidadas Sadde da Familia.

Desenvalver campanhas de comunicagdo
para mobilizar a populagdo sobre a
importancia das medidas de prevengdo.

Acolher o usuario com suspeita, classificar a
dispor de local de isolamento, até que seja
removido para avaliagdo no Centro da

Triagem Respiratdria.

Orientagbes para profissionais da ESF para realizagdo de wisitalatendimento
domiciliar

¥ As orientagies visam a protegdo a saide do profissional, paciente e familiares.

+ s pacientes devem ser monitorados preferancialmente a distdncia, devendo a
visita/atendimento domiciliar se restringir a0 estritamente necessario.

¥ Priorizar visita acs pacientes de risco (pessoas com B0 anos ou mais ou com
doengas cronicas ndo transmissiveis como diabetes, hipertensdo, doenga cardiaca,
doenga renal crbnica, asma, DPOC, doenga cardiaca, imunossuprimidos, entre

outras). Por serem grupo de risco, 530 o5 que precisam de mais cuidado também.

ANTES DO ATENDIMENTD 1. Agendar data & horario para a realizagdo
da visita'atendimento:

2. Orentar gque paciente, cuidador a
familiares deverdio usar mascara @ manter
distanciamento (se possivel de 1,5m)
durante a visita/atendimenta;

3. Explicar que a visita/atendimento ocorrera,
se possivel, em ambiente externo (frenfe da
residéncia, lados e fundos) com  boa

ventilagda.
13
DURANTE ATENDIMENTO 1. ldentificar-se e fazer uso dos EPI's
recomendados,
2. Realizar wistaatandiments em ambienta
externo®;

3. Manter, sempre gque possivel, o
distanciamento de no minima 1,5m;

4. Realizar assepsia das mdos com alcoal
70% em gel sempra que necessario;

5. Reforgar junto ao cuidadorfamiliares a
orientagio de etiqueta respiratdria, lavagam
& assepsia das maos.

1. Descartar insumos utilizados (abaixadores
de lingua, luvas, etc.) em lixo da USF;

2. Embalar separadamenta os equipamentos
utilizados (termdmetro, aestetoscopio,
esfigmomandmetra) @ ao chegar na USF,
realizar a desinfeccdo conforme
recomendagies de Pravengio & Controle da
Infecgdo da ANVISA.

3. Embalar separadamente os EPIls
utilizados que s3o de redso e a0 chegar na
USF, realizar a desinfecgdo conforme
recomendagies de Pravengdo & Controle da
Infecgdo da ANVISA.

APOS O ATENDIMENTO

* Excepcionalmente poderd ser realizada visita/atendimeanto dentra do domicilio,
exclusivamente para ACAMADOS nas seguintes condigdes:

Em cuidados paliativos;
Com necessidade de troca de sonda uretral elou nasogastrica;
Com complicagies de estomas e feridas;

Em pds-operatdrio ou alta hospitalar.

LS R A

Quando for necessario realizar visita/atendimento dentro do domicilio:

Estabelecer a antrada somente de um dnico profissional;

Uso de avental descartavel sobre o jalecs;

Proteger os calgados utilizando touca descartdvel coma pro pé;

M&a tocar em nada dentro do domicilia;

Manter o ambiante ventilado;

Realizar orientagdes e preanchimento de documentagies necessanas em ambients
externo.

L T T
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Unidades de Sadde da Familia:

+» Unidade de Saude Maria da Conceigdo Batista de Azevedo — Baima: Ceantro
Contato: (22) 2768. 1648 — gsfcentrod@gmail com

+ Unidade de Sadde Antonio Manoel de Souza — Bairmo: Caxias
Contato: (22) 2788.24 .02 — equipecaxias quissamaigmail.com

+ Unidade de Sadde Francinete Pereira da Silva Sobrinho — Bairo: Barra do Furada
Contato: (22) 2768.2652 — gstharradofurado@gmail com

+ Unidade de Saude Antdnio Francisco Listra — Bairro: Carmo
Contalo: (22) 2768 6577 — esfcarmoi@gmail.com

+ Unidade da Saida Miguel Motta Matthias Netio — Bairro: Mathias
Contato: (22) 27681784 — gsfmathias@amail com

+ Unidade de Saude Odando de Azevedo Femandes — Bairro: Santa Catarina
Contato: (22) 27681708 — psfsantacatarina@amail com

+« Unidade da Saide da Familia de Machadinha — Bairra: Machadinha
Contato: (22) 2768. 1445 — esfmachadinha@gmail com

+ Unidade de Salide Luis Geraldo Passos — Bairm: Moo Alio

Contato: (22) 2768.1445 — concaicad-mbPholgmail com
+ Unidade de Saude Alcideia Pessanha Listra — Bairro: Alto Grande

Contato: (22) 2768.1445 — arianewa@vahoo com. br

Medidas de isolamento

* Desde o primaira atendimenio, a passoa com suspeita de novo coronavirus dewve utilizar
MASCAra cirdrgica.

* Realizar o atandimenta da pessoa com suspeita do novo coronavirus em sala privativa ou
com menor circulagdo de pessoas, mantendo a porfa fechada e o ambiente ventilada.

+ Realizar higiene adequada das maos, respeitando 05 cinco momentos de higienizagdo:

1 - antes de contato com a pessoa;

2 — antes da realiza¢o de procedimeanto;

3 — apds risco de exposi¢ao a fluidos bioldgicos;

4 — apds contato com a pessoa,

5 — apds contato com Areas proximas a pessoa, mesmo que ndo tenha tocado a pessoa,
cuidando direta ow indiretamente da pessoa.

+ O profissional deve usar equipamento de prote¢ao individual (EPI): protetor ocular ou
protetor de face; luvas; capoled avental/ jaleco, mascara N35'FFF2 (ou outras mascaras com
eficdcia minima na filragdo de 95% de particulas de até 0,3p tipo N8, N100 ou PFF3),
sempre que realizar procedimentos geradores de aerossdis. Para realizagdo de outros
procedimentos ndo geradores de aerossois, avaliar a disponibilidade da N85 ou equivalanie
na Sarvigo.

Transporte

« Fazer contato telefénico com o Centro de Triagem Respiratdria (CT-COVID-18)
solicitando remogdo do paciente da USF ou residéncia informando o quadro clinico
suspeito de Coronavirus para que a equipe deste esteja pronta para o adequado
transporte.

+ Encaminhar a pessoa com suspeita de infecgdo palo novo coronavirus para a CT-
COVID-19 para monitoramento, diagndstico e confirmacdo do caso:

« Todos os profissionais que estiverem enwolvidos no transporte deverdo utilizar EPI
adequado durante todo o deslocamento até chegar ao CT-COVID-19.

« Garantir a ventilagio do veiculo para aumentar a troca de ar durante o franspaorte;

Identificagdo de contactantes

« |dentificar todas as pessoas que tiveram ou t8ém contato com caso suspeito ou
confirmado @ apoiar a equipe da vigilancia epidemioldgica na realizagdo de busca
ativa;

« Os contatos proximos de uma pessoa com suspeita de coronavirus (2019-niCaV)
devern ser acompanhados e monitorados quanto a apresentacdo de sinais e
sinfomas; a

+ MNa presenca de sinais e sintomas, orentar que procure o CT-COVID ou USF para
avaliagao @ encaminhamento.

» Contato proximo & definido coma: estar a aproximadamente 2 melros ou menos da
pessoa com suspeita de caso por novo coronavirus, dentro da mesma sala ou area
de afendimento por um pericdo prolongado, sem uso de equipamento de protegio
individual (EPI). O contato praximo pode incluir: cuidar, morar, visitar ou compartilhar
uma area ou sala de espera de assisténcia médica ou, ainda, nos casos de confato
direto com fluidos corparais, enquanto ndo estiver usando o EPI recomendado.
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Medidas de controle do ambiente assistencial

+ Equipamentos de uso comparfilhado entre as pessoas (por exemplo, estetoscopios,
aparalho para aferigda de pressdo arterial e termometros) devemn ser limpos & desinfetados
com alcool T0% apds o uso,

+ Higienizar adeguadaments as mdos com frequéncia, respeitando os cinco momentos de
higienizagio,

+ Utilizar EPI para evitar contato direto com fluidos corporais: protetor ocular ou protetor de
face; luvas; capoley aventall jaleco, mascara padrdo  de  seguranga
NA5/PFF2MNI9N100/PFF3 ou, se indisponivel, mascara cirdngica;

+ Fornecer mascara cindrgica & pessoa com suspeita de infeccio pelo novo coronavirus, au
passoa que tém ou teve contato com o caso suspeito ou confirmado, & encaminhar para
uma drea separada ou sala de isolamento;

* Limitar procedimentos indutores de aerossdis (nebulizagio);

+ Realizar desinfecgio de equipamentos e limpaza do ambiente com solugdo de hipoclariio
da sddio em pisos e superficies dos banheiros;

+ Descarfar adequadamente os residuos, segundo o regulamenio iécnico para
gerenciamento de residucs de servigos de sadde da ANVISA

Todos os profissionais estdo orientados sobre a utilizacdo, dos equipamentos de
protegdo individual (EPI) conforme lista a seguir:

+« Administrativo: avental, luvas de procedimento & mascara ciringica;

+ Profissional de sadde: avental impermedvel dculos de profecdo ou protetor facial,
mascara drirgica, touca, luvas de procedimento; mascaras NS5, PFF2, ou
equivalente para procedimenios geradores de aerossdis.

+ Pacientes suspeitos ou confirmados: mascara drdrgica; lencos de papel (tosse,
espimos, secregaa nasal).
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Seguem listados abaixo o5 insumos, medicamentos e equipamentos disponibilizados para o
setor:

Estetoscdpio;

Otoscdpio;

Espatulas;

Termometra digital infravermelha;

LR

Bala de Oxigénio;

Mascaras da Oxigénio (simples).

» Lanterna Clinica;

+ Oximetro portatil. Torpedo de
oxigénio de 1 m3d , com wvalvula,
fluxmetro, umidificador de 250 ml e
2 m de fubo de intermediario de
silicone;

&« Maleta tipo de ferramentas de 167
com alga para carregar,

L]

« (Caixa organizadora com pelo menos
oitor divisdrias;

« Pacoles de gazes esténeis;

«  Ampolas de agua destilada de 10 mi;
Seringas da 5 ml @ de 10 ml sem
agulha; Agulhas 40 x 12;

« Caleter para pungdo periférica tipo
AbocathE tamanhos 14
0:160;18g,20g,22g,24g,

« Rolo de esparadrapo  comum;
Garrate; Equipos para soro simples;

» Conexdes de duas vias;

Equipamento Clinico

+ Frascos de soro fisioldgico 0.9% de
500 mil, Sistema bolsa-mascara
autainflavel adulto, pediatica e
neonata com mascara fransparente
(AMBLY;

+ Mascaras de nebulizagdo adulla e
pedidtrica; Cateteres para oxigénio
tipo deulos;

& Aparelho para nebulizagio;

+ Medidores de pico de floo (Peak
Flow) reutilizaveis;

» Colar cervical adulto e 1 colar infantil
Demais padronizados no Caderno da
Atencdo Basica n® 28

) : + Sabdo;
Material de Consumo Clinico +  Aloool gel;
s Alcoal 70%;

« Toalhas de papel.

« Computadoar,
* Rede da intarnet;
= Impressora;

QOutros equipamentos « Tedefone:
« Lixeiras com pedal & sacos de residuos
categoria Al;
* Bebedouro com suporfe para galdo de
agua;

« Dispanser de copos dascartdveis.

Fosfato de Oseltamivir (pacientes com risco
aumentado de complicagdes, conforma
profocalo — Influenza);

Antitérmicos e Analgésicos (Paracefamol &
Dipinona) — enteral & parenteral

Ampolas de adrenaling; Ampolas de
atropina;

Frasco de hidrocortisona de 100 mg & de
500mg;

Ampolas de glicose 50%; Ampolas de soro
fisinkagico 0.9%;

Frascos de soro fisioldgico 0,9% & soro
glicosado 5%:;

Ampolas de terbutaling; Ampolas de tiamina;
Frascos de prometazina;

Ampolas de diazepam; Ampola de
haloperidal;

Frasco de ipratropio; Frasco de fenolerol;
Cartela de dinitrafo de isossorbida 5 mg, via
sublingual;

Cartala de dcido acetilsalicilico;
Medicamantos anti-hipertensivos,
hipoglicemiantes a insulina;

Antibidticos (para administrar a primeira dosa
na prpria UBS nos casos de pneumonia em
criangas);

Analgésicos (enteral e paranteral);

Medicamentos

Medidas de prevengao populacional

+ Instruir fodas as pessoas sobre a importdncia do isolamento social, bem como do
distanciamenta social.

+ Instruir todas as pessoas que durante a tosse ou espirmo cubram o nariz @ a boca com o
cotovalo flecdonado ou wtilize tecido ou lengo da papel, descartando-os apds o wsa;

+ Lavar as maos frequentements com dgua e sab3o por pelo menas 20 segundos. Se ndo
houwver dgua & sabdo, usar um desinfetante para as mdos & base de alcool;

= Evitar tocar olhos, nariz e boca com as maos nao lavadas;

+ Orientar sobre os sinais e sintomas do novo coronawvirus que acionam o fluxo de
atendimento para casos suspeitos da doanga;

+ Limpar e desinfetar objelos e superficies tocados com frequéncia; e

= Manter os ambiantes bam ventiladas.

Agdes de Informagio, Comunicagdo e Educacio em Sadde

« Realizagio de salas de espera com arientagdes a populagdo sobre COVID-19.

+ Reunifo de comunidade com debate sobre o tema;

« Reunido da equipe da USF para treinamento e discussdo de projeto terapéutico de
pacientas suspeitas em isolamento domiciliar.

» Realizagio de “lives” via rede mundial de computadores, com a participagio da
Prefeita, secretaria de sadde, subsecretdrio, com diversos profissionais de sadde,
coordenadores, entre outros secratarios & profissionais emalvidos no combate ao
COVID-19.

« Utiizagio de carmos de som, com mensagens educativas gravadas pelas
Enfermeiras gerentes de unidade de sadde, abrangendo fodo o teritdrio do
unicipio.

« LUtilizagiio de aplicativos de mensagens “Whatssap®, para envio de orientagbes e
monitoramento, bem como a criagdo de grupos de usuarios de gestantes e

patologias especificas, que necessitam de maior ateng3o.
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Vigilancia epidemiologica

Acompanhar os dados epidemicldgicos sobra a droulagio de doenga respirataria aguda:

1. Capacitar técnicos do municipio nos fluxos apidemioldgicos @ operacionais;

2. Emitir alerfa para as Secrefarias Estadual e Municipal de Sadde;

k. Elabarar e divulgar os baletins Epidemiologicos semanalmente e outras andlises
necessaras conforme demanda da gestdo e a necessidade da situagdo;

4. Subsidiar a tomada de decisdo para implantagio do grupo de Trabalho (GT) doenga
respiratdria agida (2019-nCaoV) na Vigilancia em Sadde;

5. Acompanhar os dados epidemioldgicos;

[ Oriantar as equipes de salde do municipio no monitoramanto epidemioldgico das
Cas0s,

T Articular junto ao laboratdrio de refergncia regional a oportunidade na liberagdo de
resultados na rede estadual de laboraldrios centrais (LACEMN).

B Estabelecer parcerias interseloriais atrawés de reunides periddicas com
colaboradares do municipio.

a. Apoiar o5 servigos de salde na invesfigacdo dos dbitos, surtos e situagies
inusitadas, logo gue identificada a necessidade.

10. Oriantar os profissionais de salde para adesSo acs cursos sobre Atualizagio do
Manejo Clinica.

11.  Realizar a vigilancia integrada com oulros setores afins.

12 Integragdo com os diversos setores municipais (educagdo, fransporte, agdo social
enire outros) para elaboragio de estratégias de arientagdo e prevengdo do risco de
aquisigdo do COVID-19.

0 MS disponibilizou uma versao preliminar do Guia de Vigilancia Epidemioldgica com
base nas agdes ja existentes para nofificacio, registro, investigagio, manejo e adogdo de
medidas preventivas, com base nas informagdes disponibilizadas pela OMS e todo
procadimento  astd  suscetivel as alteragdes necessdrias. O Guia de Vigildncia
Epidemioldgica esta disponivel para consulta no link:  hitp:fportal_anvisa.gov bridocuments/
33852727 1858/NOTA+THRCINBGCNICA+-GIMES-GGTES-ANVISA+ N C2%BA+07T-2020/

1487f506-1eba-451f-bood-060811 blfeds

Avigilancia da doenga respiratdria aguda tem como propdsito onentar s servigos de
Vigilancia em Saldde e a Rede de Alengdo a Salide do SUS para atuagao e na identifica¢ao,
nofifica¢io e manejo oportuna dos casos suspeitos do novo coranavirus a fim de conler o
risco de fransmiss3o em todo territdrio nacional.

Motificagao

Todo caso suspeito de doenga respiratna aguda (2019-nCoV) deve ser nofificado de
forma imediata pelo meio de comunicagdo mais rapido possivel, em até 24 horas. A
Vigilancia municipal comunica a Vigilancia Estadual, por meio telefdnico ou eletrdnico
conforma critérios dinicos e epidemiocldgicos.

Consideranda a insufici®éncia de informagdes sobre o espectro dinico da doenga e
caracteristicas epidemioldgicas, os casos suspeilos devem ser registrados também no
Sistema de Informagdes de Agravos de Mofificagdo na ficha de notificagdo individual — no
momenta ESUS-VE.

A vigilancia epidemioldgica divulga Boletim Epidemioldgico diariamente.

CONTATOS:

1. 22 27689100 = Ramal 164 = Hospital Municipal Mariana Maria de Jesus
2. 22 27681809 [ 27682209 - Divisdo de Vigilancia Epidemiolagica / Vigilancia em
Sainde

Vigilancia Sanitaria

Realizar a organiza¢io e execugdo de inspagies em astabelecimentos comerciais,
indistrias, com o objetivo de fazer orientagbes quanto as normais e recomendagies para
prevengdo do contdgio do Coronavirus, verificando as medidas de distanciamentos,
instalagdo de pias/lavatdrios, dispenses de alcool em gel a 70F, ufilizagSo de mascaras e
EPIs, de acordo com recomendagies, portarias e decretos que regulam tais atividades.

Rede de Atengdo Psicossocial / Implantagdo do disque sadde mental.

»

Intervencdes da Sadde mental no municipic de Quissama/RJ para enfrentamento da
pandemia COVID-19.

A rede de atengdo psicossocial de Quissam3 & composta por quatro dispositivas
terapéuficos, a saber, Centro de Afeng3o Psiguidtrica (CAPS), Ambulatdrio de Sadde mantal
(ASM), Servico de Emergéncia Psiquidtrica (SEP) e servigo de Equoterapia. Com a
interiorizagdo da pandemia COVID-19 fai instituido, em marga2020, o Disque Salde
Mental, canal gratuito de atendimento telefdnico para suporie psicoldgico, considerando o
esiresse, ansiedade e outros sofrimentos que poderiam ser experienciados pela populagio
e pelos profissionais da sadde, seguranga e assistenciais diate do medo de infecgdo pelo
coranavirus em fungio da disseminagdo, da lefalidade e da morte dos entes queridos.

Par outra lado, frante a orientagdo de distanciamenio social, fez-se necessdria, uma
adaptagdo na organizagdo do processo de frabalho de modo a garantir atengao psicossocial
@05 usudrios & familiares vinculados e as demandas emergentes.

Foram estabelecidos rotinas e protocolos de atendimento presencial e wirfual
considerando o regulamentos de biosseguran¢a e as premogafivas dos conselhos de
classa, dentre elas destacamos o remanejamenio lempordrio dos leitos psiquiditricos do
Hospital Geral para as instalagbes do CAPS a fim de ampliar a capacidade de atendimenta
hospitalar a usudrnos de COVID-19. Algumas atividades desses dispositivos foram
retomadas de forma presencial, a partir de julho/2020 com devidas medidas de seguranga
para os profissionais de sadde, usuarios e familiares.

As equipes de Sadde Mental foram orentadas quanio as medidas de biosseguranga
& trabalham presencialmente, em escala. Todos os dispositivos tiveram seus hordrios de
atendimento reduzidos até julhor2020, no entanio, prescricies médicas para usudnos novas
em tratamento & atendimeanto psicoldgico virtual com agendamento prévio foram garantidas.

0 Disque Saide Mental foi feito por Psicdlogos, em horario administrativa. O CAPS
funcionou diariamente com dispansacio supervisionada de medicamentos, formecimenta de
alimentagdo para of usuarios de grande wulnerabilidade social, visitas domiciliares &
atendimento virtual dos usuanos pelos técnicos de referéncia. Além disso.

Foram realizadas acdes de apoio matricial entre as equipes de atengdo primaria e
da saide mental, num processo de construgdo/revisio do projeto terapéutico. Foi pactuada
com a diregSo do hospital uma oufra rotina do SEP para atendimento & crise em tempos de
pandemia. A equolerapia ofereceu suporte psicoldgico & orientagdo virtual aos familiares.

Toda a reorganizagio do processo de frabalho foi discutida com o Comite de
Enfrentamento e Impactos da Pandemia COVID-19.
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DISQUE SAUDE MENTAL — 0200 0243399

Hospital Municipal Mariana Maria de Jesus
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Manejo clinico
Conforme Protocolo de Manejo Clinico para o Mowo Coronavines [(2019-nCoV)
distribuido acs médicos do HMMM.L.

Gerenciamento de leitos

0 HMMMJ conta com B2 (oitenta e dois) leitos no total, dos guais 38 estio
destinadas a0 atendimento de casos de COVID 18, conforme discriminado abaixo.

* Hospital Municipal Mariana Maria de Jesus = CHNES n® 2267209

17 (DEZESSETE) Leitos de Unidade de Terapia Intensiva (U'TH)

21 (VINTE E UM) | eitos Clinicos

As necessidades de internagdo e transferéncia de pacientes s3o informadas

para o nicleo de regulagio do hospital, que analisa a demanda e organiza a regulagio dos
casos, considerando a tipologia dos mesmos, a capacidade instalada do hospital e a
necessidade de transferéncia para oufra unidade hospitalar de maior complexidade. Nos
casos de fransferéncia, a salicitagio de vagas para internagio de pacientes em isolamento
serd realizada através da CREG Morte — Ceniral de Regional de Regulagio do Morte-
Fluminense, através do sistema SER - Sisterma Estadual de Regulagdo. Nos casos de leitos
de terapia infensiva a regulagao se dara através da Central Estadual de Regulag3o, também
afraveés do SER.

8 = Medidas de prevengdo e controle pelo Coronavirus.

A Mota informativa n® 04 aborda as orientagdes para os servigos de sadde quanio as
medidas da prevengao e contrale qua devem ser adotadas durante a assisténcia aos casos
suspeilos ou confimados de infecgdo palo novo coronavires (2018-nCaoV), segundo as
orientagdes divulgadas até o dia 310352020, pela Organiza¢ao Mundial da Sadde (OMS).
Essas orientagbes s30 baseadas nas informagdes atualmente disponiveis sobre o novo
coranavirus (2019-nCoV) e podem ser refinadas e atualizadas 4 medida que mais
informagdes estiveram disponiveis, jd que se trata de um microrganisma nove no mundo &
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partanta, com poucas evidéncias sobre ele. Ainda ndo existe vacina para prevenir a infecgao
par 2018-nCoV. A melhar maneira de prevenir esta infecgdo & adotar agdes para impedir a
propagacdo desse virus.

0 samvigo de salde dewe garantir que as politicas e praticas internas minimizem a
exposic3o a patdganos respiratdrios, incluindo o novo coronavirus (2019-nCoV). As medidas
devemn ser implementadas antes da chegada do paciente a0 servigo de sadde, na chegada,
friagem & aspera do atendimento & duranie oda a assisténcia prestada.

Figura 1: Recomenda¢io da medidas a serem implementadas para prévengdo e controle da
dissaminagdo do nowvo coronavirus (2018-nCoV) em servigas de sadde (OMS, 21/0372020).

- LISar MASCAra Caingica;
= usar lencos de papel (losse, espiros, secreclo nasal);

higiene das maos frequents com Agua e sabonete lguido OU
preparacao alcodica a 70%

- higiene das maos com agua e sabomele Nguise OU
preparacio alcodlica a Tt
- feulns. de profeclio ou protedor facial;
- MASCATA CHNGICE:

svental;

- hevas de procedimento
- gorro (para procedimentos que geram asrssais)
Observacho: o profissionais de saloe deverdo utlizar mascaras
MO5, FFP2, ou equivalenie, ao realizar procedimentos geradores
de aerossdis como por exemplo, infubagiio ou aspiragio fraqueal,
ventilagio meclnica imasha e ndo invasha, ressuscitagio
cardnpulmonar, ventilagho manual antes da infubaglo coletas de
BMOSIras nasciragqueals.

- higiene das mdos com agua e sabomele Nguido OU

APOID, CASO preparacho alcodlica a 70%;
PARTICIPEM DA

Geulos de prolecio ou protedor facial

AOCASO SUSPETOOU | ~méscar cirlrgica:
CONFIRMADO - avental;
- livas dé procedimento.

Observagdo 1: Todas essas medidas s30 baseadas no conhecimento atual sobre os casos
26

da infecgdo pelo novo coronawvinues e podem ser alteradas conforme novas informagdes
sobre o virus forem disponibilizadas.

A AR O T
0 B LA HITALLE

PREVENCAQ DE DOENCAS DE TRANSMISSAC RESPIRATORIA

MEDIDAS DE ETIQUETA RESPIRATORIA

3

+ 5F TOGSIR 0L ESMARAR, CURRA O SARIZ E A BOCA COM LENCE DE PAPEL
DU OO COTOVELD FLEXKISA DG,

o DESCARTE O LEMCO DF PAPEL AF0S O LSO

+ REALITE HECIENE DE MACS jrom igua ¢ sabencle liguide oo preparachs
akoodlical

A%

= EVITETOCAR EM MUCDSAS DE DLIOS, MARIT EBDCA.

P ADENTIFRCAL A DE SINFOMATICO RESPIRATOR 0; STRA INSTALADD
MASCARA DESCARTAVEL EEN CAMINHADD PARA AVALIACAO MEDICA.

=B

it el Nt aTecen o i CVIME D TE AMER

Observagdo 2: Usar uma mascara cinirgica & uma das medidas de prevengdo para limitar a
propagagdo de doengas respiraidras, incluindo o nowo coronavirus (2018-nCoV). Mo
entanto, apenas o uso da mascara drirgica @ insuficienta para fornecer o nivel seguro de
profecda e oufras medidas igualmente relevantes devem ser adotadas, como a higiene das
maos com dgua & sabonete liquido ou preparagio alcodlica antes e apds a ulilizagdo das
mascaras. Usar mascaras quando ndo indicado pode gerar custos desnecessarios e criar
uma falsa sensagio de seguranga que pode levar a negligenciar outras medidas como
praticas de higiene das maos. Além disso, a mascara deve estar apropriadamente ajustada
a face para garantir sua eficacia e reduzir o risco de transmissdo. Todos os profissionais
davemn ser orientados sobre como wsar, remover, descartdlas e na agdo de higiena das
maas antes e apds o uso.

Identificagdo dos leitos
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Todos os leitos devem ter a entrada sinalizada com o alerta referindo ISOLAMENTO
com placa de precaugdo cormespondente. O acesso deve ser restrito aos profissionais

envolvidos na assisténcia direta ao paciente.

Precauwgdo padrao.

A implementagao da precaugdo padrdo constifui a principal medida de prevengio da
fransmissdo entre pacientes e profissionais de sadde e deve ser adotada no cuidado de
fodos os pacientes, independenfermente dos fatores de risco ou doenga de base. A
precaugdo padrao compreende:

+» Higienizag3o das maos antes e apds confato com o padente.
+ Uso de Equipamentos de Protec3o Individual (EPI) — avental e luvas — ao contata

COMm sangue e secragies.

+ Uso de deulos & mascara se houver risco de respingos.
» [Fazer o descarte adequado de residuos, de acordo com o regulamento técnico para

o garenciamento de residuos de servigos de salde.

Precaugdo Padrdo

Precaughs Padids

Devei dei Segualid para TODOS 05 FACIENTES,
imdepenimeie da vuspeits ou nla de inferpies.
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infeccan pelo COVID-18.

Precaugdes para goticulas
Além da precaucio padrio, deve ser instituida a precauclio para goliculas para todo caso

suspeifo de infeccdo pelo Coronavirus (2018-nCoV).
Recomenda-se.

« Uso de mascara cinirgica ao entrar na quarta, a menos de 1 mefro do paciente—
substitui-la a cada contato com o pan‘mta_

« Higienizagao das mios antes e depois de cada contato com o paciente (agua e
sahio au Aleool gel).

+  Uso de mascara cinrgica no paciente durante transporte.

ESTADO DO Kit DE JAEIRG
FEEFEITERAMUNICIRAL D QUISSAE
SECEETARIA MIDGIFAL DE SAUDE

Situagdes em gue haja geragdo de asrossdis
29

No caso de procedimentos que gerem aerossdis (particulas < 5 pm, que podem ficar

suspensas no ar por longos periodos) tais como: intubagSo, sucgdo, nebulizagio,
recomenda-se:

« Uso de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) —avental e luvas, odculos e
mascara [respirador] ipo NOS, M99, PFFZ ou PFF3 — pelo profissional de sadde
durante o procedimento de assisténcia ao paciente e para o profissional que entrar
na quario.

« Manter paciente preferencialmente em quarta privativa.

» Uso de mascara cirirgica no paciente durante transporte. Alengdo; Ressaltamos que
a mascara PFF2{NO5) & de uso individual, deve ser descartada imediataments apas
o usa se molhar, sujar, mal funcionamento ou qualquer intercorréncia na mascara.

ESTABD D0 FI0 BE JWETRD

FECTRT XL DE QISR
SECRETARIA MCTCIPAL BE §4TBE

Higiene das mios Os profissionais de sadde devem realizar higiene de mdos, de acordo
com os 5 momentos para a higiane das ma3os em servigos de sande:

Os 5 momentos para a

WA e

Foribe: CVIMSIGOTESANVIEA,

Higiene das mios com dgua e sabonete liquido

A higiene das maos com Agua e sabonete liguido & essencial quando as mEss estdo
visivelmente sujas ou contaminadas com sangue ou outros fluidos corporais e deve ser
realizada:

+  Antes e apds o contalo direto com pacientes com infecclo suspeita ou confirmada pelo
novo coronavirus (2019-nCaV), seus pertences e ambiente proximo, bam coma na entrada &
na saida de dreas com pacientes infectados.

+  Imediatamente apds refirar as luvas.

+ Imediatamente apds contato com sangue, fluidos corpirecs, secregies, excrecies ou

31
objetos contaminados.
+ [Entre procedimentos am um mesmo pacients, para prevenir a transmissio cruzada entre

diferentes sitios corporais.

+ Em qualquer outra situagio onde seja indicada a higiene das mdos para evitar a
fransmissdo novo coronavirus (2019-nCol) para outros pacientes ou ambienta.

* Retirar acessdrios (anéis, pulseiras, relogio), uma vez que sob estes objetos acumulam-
s@ Microrganismos n3o remavidos corm a lavagem das maos.

+ Abrir a torneira @ molhar as mdos, evitando encostar-se na pia.

+ Aplicar na palma da méo quantidade suficients de sabonete liguido para cobrir todas as
superficies das maos (seguir a quantidade recomendada pelo fabricante).

+ Ensaboar as palmas das mos, friccionando-as enfre si.

+ Esfregar a palma da mao direita contra o dorso da m3o esguerda entrelagando os dedos
& vice-versa.

+ Entrelagar os dedos e friccionar os espagos interdigitais.

+ Esfregar o dorso dos dedos de uma mdo com a palma da m3o oposta, segurando os
dedos, com movimento de vai-e-vem & vice-versa.

+ Esfregar o polegar direito, com o auxiic da palma da mdo esquerda, utilizando-se
movimenta circular e vice-versa.

+ Friccionar as polpas digitais e unhas da mdo esguerda confra a palma da mao direita,
fechada em concha, fazendo movimenta circular e vice-versa.

+ Enxaguar as mdos, retirando os residuos de sabonete. Evitar contato direlo das maas
ensaboadas com a torneira.

+ Secar as maos com papel toalha descartavel. No caso de tormeiras com contato manual
para fechamento, sempre utilize papel toalha.

Duragdo do Procedimento: 40 a 60 segundas.

Higiene das mios com preparagio alcodlica

Deve-se higienizar as mios com preparacio alcodlica (sob as formas gel ou solugdo)
quando estas NAOD estiverem visivelmente sujas. A higiene das m&os com preparagdo
alcodiica (sob a forma gel ou liquida com 1-3% glicerina) deve ser realizada nas situagbes
descritas a sequir:
+ Antes de contato com o pacienta.
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+ Apds contato com o paciente.
+ Antes de realizar procedimentos assistenciais @ manipular dispositivos invasivos.

+ Antes de calcar luvas para inser¢3o de dispositivos invasivos que ndo requeiram prapan
Girdrgica.

+ Apds risco de exposicio a fluidos corparais.

+ Ao mudar de um sitio corporal contaminado para outro, limpo, durante a assisténcia ao
paciente.

+  Apds contalo com objatas inanimados e superficies imadiatamente priximas ao paciente.
+ Antes e apds a remogdo de luvas.

+  Aplicar na palma da mdo quantidade suficiente do produlo para cobrir todas as
superficies das mios (seguir a quantidade recomendada pelo fabricante).

+ Friccionar as palmas das maos enfre si.

+ Friccionar a palma da mio direita contra o dorso da mdo esquerda entrelagando os dedos
B ViCe-versa.

+ Friccionar as palmas das m3os enfre si com os dedos entrelagados.

+ Friccionar o dorso dos dedos de uma mdo com a palma da mdo oposta, segurando os
dedos a vice-versa.

+ Friccionar o polegar direito, com o auxlio da palma da mao esguerda, ufilizando-se
mavimenta cGircular e vice-versa.

+ Friccionar as polpas digitais € unhas da mio esguerda contra a palma da mo direita,
fazendo um movimento dreular @ vice-versa.

+ Friccionar até secar espontaneamente. Nao ulilizar papel ioalha.

Duragdo do Procedimento: 20 a 30 segundos.
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Come Fazer a Fricgho Anti-Séptica das

Lomo Higienizar as Mios
com Agua ¢ Sabonete?

Fonte: GVIMS/IGGTES/ANVISA

Remogio dos pacientes suspeitos em ambulincia

Apds receber chamado para buscar paciente com suspeita de COVID-19 as
profissionais que buscardo o paciente devem ser informados para paramentagdo
adequada.

Encaminhar a pessoa com suspeita de infec¢do pelo novo coronavires para o
HMBNL para monitoramento, diagndstico e confirmagio do caso;

+ As pessoas com suspeita de infeccdo pelo novo coronavirus devem utilizar mascara
cinirgica desde o momento em que forem identificadas na triagem até sua chegada
a0 local de isolamenio na wnidade de refer@ncia, o que deve ocomer o mais rapido
passivel;

» Todos os profissionais que estiveram envolvidos no fransporte deverdo utilizar EPI
durante iodo o deslocamento alé chegar & unidade alentar para o uso dos EFI
adequados;

+« Profissionais da sadde, transporte de pacientes em suspeita de portar COVID-19 &
instalagdo de saldde de refer@ncia, ufilizar mascara cindrgica, capote, luvas a
protecaa ocular.

« Motorista gquando o transporte do paciente suspeito de portar COVID-19 =e da em
veiculd com compartimento isolado para o moforista, distancia espacial de pelo
menos 1 meiro, sem EPI requerido, ao dar assisténcia no embarque do paciante
suspeito de portar COVID-19, usar mascara cirdrgica, capote, luvas e protecdo
ocular, sem contato direto com o paciente suspeito de portar COVID-19, mas ndo ha
separagdo entre a cabine do molorista @ o comparfimento do paciente, usar mascara
cinirgica.

+ Realizar higiene de maos, respeitando os cinco momentos de higienizacio:

« Orientar possiveis acompanhanies quanto a importancia da higienizagdo das maos;

+« Garantir a ventilagSo do veiculo para aumentar a froca de ar duranie o transporte;

« Limpar & desinfetar todas as superficies internas do veiculo apds a realizagio do
transporte. A desinfecgdo pode ser feita com alcool T0%, hipoclorito de sddio ou
OXIVIR. FIVE, seguindo o procedimento operacional padrdo para a atividade de
limpeza & desinfecgdo do veiculo e seus equipamentos;

Procedimentos para coleta, cadastro @ envio de amostras biologicas para diagndstico
laboratorial do novo coronavirus (2013-nCOV)

Informagdes gerais
Dianfe da emergéncia por doenca respirafdria causada pelo agente novo

Coronavirus  (2018-nCoV), conforme casos detectados a
recomendagies do Ministério da Sadde (MS), as equipes de vigilncia do municipio devem

considerando-5& as

ficar aleria aos casos de pessoas com sintomatologia respiratdria @ gue ATENDAM os
critérios da CASO SUSPEITO esfabelecido para imediata coleta de amastras e solicitagio

do exame espacifico.

0 Ministério da Salde publicou no Didrio Oficial da Unido, edigio n® 138, segdo 1,
pagina 41, a Portaria n® 1792, de 17 de Julho da 2020 que Altera a Portaria n® 356/GM/MS,
da 11 de margo de 2020, para dispor sobre a obrigatoriedade de notificagio ao Ministério da
Saide de fodos os resultados de festes-diagndstico para SARS5-CoV-2 realizados por
laboratdrios da rede plblica, rede privada, universitirios e gquaisguer owtros, em todo
territorio nacional.

Disponivel para consulta no link: hitp:fwww.ingov.br/eniweb/dous-'portaria-n-1.792-de-
17-de-julho-de-2020-2677 30859

Coleta de amostras

Recomenda-se: - Colefa de aspirado de nasofaringe (AMNF) ou - Swab combinado
nasalioral ou - Amostra de secregdo respiraldria inferior (escamo ou lavado fragueal ou
lavado bronco alveolar).

» A técnica de diagndstico preconizada pela Organizacdo Mundial da Sadde (OMS)
para identificacdo laboratonal do 2019-nCoV é o RT-PCR (Réa¢do em Cadeia
mediada da Polimerase em Tempo Real) a partir de amostiras do tralo respiratdria.

+ Az amostras de secregies respiratdrias s8o as mais recomendadas para a pesquisa
do agente @ devemn sar coletadas até o 3° (terceiro) dia @ eventualmente podera ser
realizada até o 7° (sétimo) dia, apos o inicio dos sintomas.
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= A coleta de amostras deve ser realizada excusivamente com "Kit® dispensado palo
LACEM.

« O processamento das amostras de secrecdo respiratdria dos casos suspeitos sera
reglizado pela Secdo de Biologia Molecular do LACEM, gque encaminhard o material
para realizagdo de diagndstico especifico no Laboratdrio de Referéncia Macional
detarminado palo MS.

+ A solicitagio para diagndstico |aboratorial em casos suspeitos deverd ser realizada
pela vnidade de sadde no Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL) com o
cadasimo da pesquisa PCR - Influenza, com preenchimentc do campo
"AgravoiDoenca”™ selecionando a opgdo CInfluenza®™ ou "VWirus Respiratarios”.
Descrever ainda no campo "Observa¢do "gue Amosira de paciente que atende

definigio de caso suspeito para novo Coronavines.

Técnica para a coleta de amostras

Swabs combinados (nasofaringe & orofaringe).

* Examinar a fassa nasal do paciente com o intuito de verficar a presenga de
secrecies e a posicio do cormeto inferior @ médio.

+ Ainspecio & feita deslocando-se a ponfa do nariz para cima com o dedo polegar e
inclinando-s& a cabega do pacienie.

= Pedir para o paciente assoar (limpar) o nariz caso haja secregies.

« O objefivo do swab & colher um esfregago de células e ndo secrecdo nasal
Introduzir o swab na cavidade nasal (cerca de 5 cm), direcionando-o para cima
(direcSo dos olhas), com uma angulacio de 30 a 45° em relagio ao labio suparior.

« E imporiante cerfificar-se que o swab ulrapassou superiormente o cometo inferior
atingindo o meato média.

« Apds a infrodugdo, esfregar o coletor com movimenios circulares delicados,
pressionando-o contra a parede lateral do nariz (em diregio a orelha do paciente).

+« Remowver o coletor do nariz do paciente cuidadosamente e introduzido,
imediatamente, no tubo com solugdo fisioldgica.

« Colher swab nas duas narinas (um swab para cada narina).

37

= Apds a coleta do swab nasal, procedar & coleta do swab de orofaringe introduzindo o
swah maior na regifo posterior da faringe e tonsilas, evitando tocar na lingua.

= Apds a coleta, inserir os trés swabs no mesmo frasco contendo meio de fransporie
wiral.

» Limpar e desinfetar todas as superficies internas do veiculo apds a realizagdo do
transporte.

« A desinfecgdo pode ser feita com Alcool 709%, hipoclorito de sddio ow oufro
dasinfetante indicado para este fim, seguindo o procedimenio operacional padrdo
definido para a atvidade de limpeza e desinfecgio do veiculo & saus equipamantos;

+ A provisdo de todos os insumas, coma sabdo liquido, Alcool em gel @ EPI, devem ser

refargados pela instituigio, bem como higienizantes para o ambiente;

Assisténcia Farmacéutica

+ Programar com a SEMSA estogue esiratégico de medicamenios para atendimenta
sintomatico dos pacientas.
+ Disponibilizar medicamentos indicados e orientar sobre organizagdo do fluxo de
servigo farmacéutico.
+ Disponibilizar medicamentos especificos para os casos de 5G e SRAG gue
compreendem a definigdo clinica para uso do fosfato de oseltamivir.
= Rever e eslabelecer |logistica de controle, disfribuicdo e remanejamento. conforme
solicitagdo a demanda.
A programagao da Assisténcia Farmacéutica do Municipio de Quissama, citada no
Flano de Conting&ncia, se baseia no recomendado pela NOTA TECNICA CONJUNTA
01/2020 - SUPPH/SAFIE/SGAIS/SES-RJ, Protocolo de manejo cinico de pacientes

i

internados nos sarvigos de assisténcia hospitalar, do estado do Rio de Janeiro, com sinais
clinicos ou radioldgicos de Pneumonia Comunitaria Grave, em especdial os pacientes com
suspeita ou confrmagSo de COVID19 e no PARECER TECNICO N°
B7/2020-CGPNIDEIDTISVE/MS, que trata da INDICAGAD, EM CARATER EXCERCIONAL,
DO USO DO FOSFATO DE OSELTAMIVIR DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19.

A NOTA TECNICA CONJUNTA 01/2020 recomenda ndo retardar o inicio da
antibioticoterapia empirica para todos os pacienfes com sinais clinicos e radioldgicos de
Prneumonia Comunitaria Grave e sugere o uso combinado de (-lactBmico  (ex:
Amoxicilina+Clavulanato de Potassio) e macroliden (ex: Azitromicina), considerando que
estes itens s8o padronizados nas grades para distribuigdo gratuita como hospitalar, ha
disponibilidade dos produtos em estoque.

CQuanto 308 casos com falores de risco para Psewdomonas, a Mola Técnica
recomenda o uso de P-lactamico de amplo espectro (e Piperacilina+Tazobactam), ou
carbapenemas (ex: Meropenem), & macrolideos (ex: Azitromicina), considerando que estes
itens sd3o padronizados nas grades para distibuicio gratuita como hospitalar, ha
disponibilidade dos produtos em esioque.

» clinkca

Facieases Difasfatn de Cloregsin: Verifique o eletrocardisgrama (ECG)

amdes dao imicio, risco de proleagamenio

formas graves da  F comp de 1S0mg 2xidia oo 1" g4y jnpervale QT. © rics & maisr sm

COVID-19* dia (Wbmg de dowe de gl acienies em uso de owives agewies
seguide do 3 comp. L mg Lodls 4 hengudenwn do intervalo QT. Manter

Cawss emtices da me I, 37, 4% o 5 diae (450mgdin) mosioramenin  do FOG mos  dias

COVID-9= sulsegquuntes

o

Hidraxiclarnymina-

1 camp. $img 2xidia we 1° dia

(S dose de staquel, vepusdy

e | comp. 400 mg Lxidia o ¥,

B A" e 5 diaes (00 'dia)

Dhispameia, Trequinciy respirabiria = Mmin, Sp0; £ $3%, PyOu/Fil; < 300 siow jnBliracie palmonar >
5% demaro das 34 » 48 boras

= *Faliasia rewpirarsnia, chogue séptics «/on disfungan de maltiplos argaas

*+* Pura parientes abaizs de 60 kg, farer ajusts de 7,5 mprkg de pess.
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Mo caso de suspeita de Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) a
recomendagio @ para iniciar o mais precocemente possivel o tratamento com o
medicamanta Fosfato de Oseltamivir nos pacientes com Sindrome Respiratdria Aguda
Grave (SRAG) nos quadros suspeitos de COVID-19, onde ndo se pode descartar a infecgdo
por Influenza. Entretanto, havendo a confirmagdo paa a COVID-18, a prescrigo do

medicamanto devera ser suspansa.

Assisténcia farmacéutica na atencao basica

Para a Aten¢do Basica, exisie uma Farmacia Central e seis Farmacdias em Unidades
Basicas de Salde com medicamentos padronizados através da Relagdo Municipal de
Medicamentos — REMUME e critérios inlernos para rofinas de dispensagio. Ressalto, que
diversos processos licitatdrios foram iniciados para prover o abastecimento, gerado por
novas demandas relativas a Pandemia.

Cuanto & logistica adotada no Municipio, 05 medicamentos @ insumas, fanio os
adquiridos quanto os enviados pelo Estado, s8o recebidos na Cenfral de Abastecimenta
Farmac&utico — CAF, a qual realiza a distribuicdo para a Farmacia Hospitalar do Hospital
Municipal Mariana Maria de Jesus, para o Hospital de Campanha, para o Centro de Triagem
e para as farmacias das Unidades de Sadde da Familia. As unidades s3o abastecidas
semanalmente ou quando houver necessidade de reposic3o. no caso de Hospital Municipal
Mariana Maria de Jesus, do Hospital de Campanha e do Centro de Triagem e mensalmenie
no caso das Unidades de Sadde da Familia, podendo as mesmas realizarem solicitagtes
exiras quando houver necessidade, destaco que as unidades de saldde mencionadas acima,
fem suas padronizagies definidas pelas Comissdes de Farmacia e Terapéutica e que as
mesmas abrangem em sua maioria as necessidades dos medicamenios necessdrics para
fratamento de pacientes com COWVID-19 e outras doengas.

14 - Capacitacao dos profissionais

A capacitagdo sobre manejo do paciente suspeifo de Coronavirus, profocolos de
atendimenta, biosseguranga — paramentagio & desparamentagio de EPI foi realizada para
439 profissionais de sadde, sendo eles das diversas calegorias (médicos, enfermeiras,

fisioterapeutas, técnicos de enfermagem, servigo de higienizacdo e limpeza, nufrigda,
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motoristas de ambuldncia, rx @ outros). Os treinamentos n3o & encerraram, o Municipio

parmanece diariamente com orentagbes de boas praticas para evitar a disseminagdo do

COVID-18 no ambiante de trabalho, bem como com capacitagdes periddicas.

Referéncia bibliografica:

Kota Técnica n®04/2020 GVIMS/GGTES/ANVISA de 21 de Margo de 2020.[

# Nota Técnica SVE/SES-RJ N?01/2020.

Baletim Epidemioldgico n°07 — Secretaria de Vigilancia am Salda — Ministério da
Saide. Volume 51/ Fevereiro 2020.

Protocolo de Tratamento do Mowe Coronavirus (2019-nCaoV). Brasilia, DF — 2020.
Ministério da Sadde.
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9 - Anexos

Anexo |- orientagdo de isolamento domiciliar.

Anexo Il = fluxe de atendimento de casos suspeitos de coronavirus (2018-
ncov).

Anexo Il - fluxograma de realizagao de testes rapido covid - 19.

Anexo IV = fluxograma de profissionais de sadde sintomaticos respiratorios.
Anexo V - fluxograma de pacientes adultos — suspeitos de covid - 19, demanda
espontinea - hmmmj.

Anexo Wl = fluxograma de pacientes pediatria = suspeitos de covid = 18,
demanda espontanea- hmmmj.

Anexo Wil = fluxograma de pacientes gestantes ou puérperas com queixa
obstétrica- suspeitos de covid-19.

Anexo VI = procedimento operacional padrao = manejo dos residuos de
servigo de salde de pacientes com suspeita ou confirmagio de infecgdo por
covid - 18.

Anexo |X - procedimento operacional padrao - cuidados apos a morte cowvid -
18.

Anexo X - procedimento operacional padrio - coleta, acondicionamento,
conservagdo e transporte de swab covid = 19

Anexo XI- fluxograma de pacientes gestante com queixa obstétrica- suspeitos
de covid-19.

Anexo Xl = fluxograma de pacientes suspeitos de covid = 19 internados na
clinica médica geral.

Anexo Xl = fluxograma de pacientes suspeitos de covid-19 no centro cirdrgico
e obstétrico

Anexo XIV = fluxograma de pacientes adultol pediatricol obstétrico - suspeitos
de covid-19 encaminhado do centro de triagem respiratdria para o hmmmij.
Anexo XV - fluxograma de pacientes adultos — suspeitos de covid-19 ctr apds
20hs = hmmmj.

Anexo XV - manejo clinico.

AMNEXO | - Orientagdo de isolamento domiciliar

IMPORTANTE: CLIDADOS MO DOMICILIO

I usar
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AMNEXD Il - Fluxo de atendimento de casos suspeitos de coronavirus (2018-ncov)

1= GASD SUSPEITO DE DOENGA PELO COROMAVIRLS 2018 (COVID-18)

DEFINIGAD 1 = SINDROME GRIPAL [SG) Individun com quadro respirattrio aguds, caracterizado por sensagio
febril ou febre®, Mesmo que relatads, acompanhada de tasse OU dor de gargants OU coriza OU dificuidade
reapirsinia. *Na suspeits da COVID-19, & febre pode nio estar presente.

EM CRIANGAS: consitera-se também abstruplo nasal, na auséneia de culre disgnésen especticn.

EM IDOSOS: a febve pode estar ausents. Deve-se cansiderar também eritérias especiioas de sgravaments
eone sincape, confuslo mertal, sanolnes excessiva, intablidate & inapetineia.

DEFINICAD 2 - SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG)

Sindrorme Cripal g
de 02 menar gue 85% &m & &

pe "

: dispe Ol presssa persistents no trax OU sahursgio
mibierte OU coloragdo azdada dos lhias ou rsta.

EM CRIANGAS: aldm dos ilens anteriores, observar os balimentos de asa de nariz, cancse, liragem intercostal,

desidratacio & inapesdna.

NOTIFICAGAD
IMEDIATA.
-FORMULARIOS EM

AMEXO.

- COMUNICAR. 5CIH-
Ramal 164 oua
EPIDEMIOLOGLA
(22127681800

CAS0 SUSPEITO 2019-nCoV

ISOLAMENTO RESPIRATORIO IMEDIATO
COLOCACAO DE MASCARA CIRURGICA MO PACIENTE DESDE O
MOMENTO EM QUE FOR IDENTIFICADD NA TRIAGEM

CASO SEM
GRAVIDADE

ENCAMINHAR FRRA D
CENTRO DE TRULGEM
RESPIRATORIA (CTR)

RECOMENDAR
MEDIDAS DE
PRECAUCAD

"Lavar as mdos com
igus e ssbdo ou
utilizar dicool gel;
“Etiquats de Tosse;
*Mie  compartilhar
utensiios de  uso

"Manter o ambients
ventilada;
“Evitar aglomeragdes:

PACIENTE ESTAVEL
NECESSITANDO DE

-SOLICITAR VAGA H&
CLNICA MEDICA COVID-15-
HMMM.J.

~coiher swab rasalaringen aie
T dia de sniomas:

- Feeallzar tesie ripida apds 307
dia

- Freencher fommania de
soilciagio de exame (GALY

- Fresncher fomaiario de
notficacan de Coreayins
coincar no sisema ESLIS VE:

[BGICOES Uma M3 para
Epideminioga & oUIR Wa
Enirega no lancemtia.

-Fara toedos os pacikenies nier-
nados peeencher fichade Sl
WEF GRIPE.

~Freencher ficha do SINAN
CID10 B38.2

CASO GRAVE
-BOLICITAR VAGA UTI  HOSPI-
TAL IE GAMPANHA;

-EE NECESEARND: ENCAMBHAR
PR SALA DE ESTABILIZACAD
CONID E REALIZAR
ESTABILIZAGAD DD PACIENTE.

-colher swab nasofaringes abé ™
dia de sinfomas;

- Realizar ieste rapido apss 107 da.

- Preencher formuldrio de
sodchacho de exame (GAL);

- Presncher formuldrio de
noffcanan de Cornavins e
coiocar no sistema ESUS VE:

0ES LM 3 para epdemicioga &
U WA BNFEga na Lborttnn.

-Para todos o8 pacientes imemados
preencher fcha de SIVER GRIPE.

-Freencher ficha do SINAN CID 10
B34.2

COLETAR 1 AMOSTRA
DE SWAE COMBINADD
HASAL/ORAL

FREFERENCIALMENTE
DO F AD 77 0IA DO
INIGIO DE SINTOMAS

Caokta conforme POP de
Caolita de Swab nasofa-
ringea- COVID 18

MANEJD CLINICO COMFORME
FROTOOCOLD DE TRATAMENTO
DO 2020-nCod do HAMMY

FOMTE: NOTA TECNICA N* 04/2020 GVIMSIGGTESIANVISA
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ANEXOD Il - Fluxegrama de realizagdo de testes ripido covid - 19

PACIENTE SINTOMATICO RESPIRATORIO

A PARTIR DO 10F DIA DE SINTOMAS

HOSPITAL
PACIENTE
INTERMNAI)

COLETA DE SANGUE PERIFERICO
PELA ENFERMAGEM NO QUARTO
DE ISOLAMENTO OU NA AREA DE
COVID. KO REPOUSO OU VINDO
DOCTR O LABORATORIO
REALIZA COLETA

ENCAMINHAR A

AMOSTRACASO GRAVE
SSOLICTTAR VA A LT OO0 Ik
HAMMEM:

LABORATORIO
REALLIZA O TESTE
RAPIDD COVID-19 E
ENTREGAR RESULTADO
AD SETOR.

CTR
PACIENTE
AMBULATORIAL

ENFERMEIR(.

REALIZAR TESTE ATRAVES DE
SANGUE TOTAL CAPILAR PELO

RESULTADC
LIBERADC

CONFORME

POSITIVO OU
NEGATIVO.

ORIENTACOES

PROTOCOLO DE

= CAS0S DE PACIENTES INTERNADOS EM ENFERMARIA OU PACIENTES EM UTI DEVEM
SEGUIR O FLUXO DE ENVIO DE COLETA DE AMOSTRA DE SWAB NASOFARINGEQ

(PCR-RT) AC LACEN.

SINTOMAS:

PACIENTES INTERNOS REALIZARAC O TESTE RAPIDO COVID-19 COM 10 DIAS DE

A5 PACIENTES QUE RECEBEREM ALTA ANTES DO TEMPO OPORTUNG PARA

REALIZACAC DO TESTE RAPIDO DE COVID-18 DEVEM SER ENCAMINHADOS PARA O
CTR PARA REALIZACAD DO MESMO NO MOMENTO PROPICIO.

ANEXO IV - Fluxograma de profissionals de saide sintomaticos respiratérios
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RESPIRATORIOS SEM SINAL DE GRAVIDADE DEVEM SER
ENCAMINHADOS PARA ATENDIMENTO NO CTR,

PROFISSIONALS DE SAUDE COM SINALS E SINTOMAS RESPIRATORIOS
LA DE FACIENTES SUSPEITOS

COM SINDROME GRIPAL QU

ATUANM NA ASSISTE!

O CONFIRMADOS DE COVID 19 DEVERAD SER TESTADOS

AS AMOSTRAS RI-PCR QUE
FOREM EMCAMINHADAS PARA
4] LACEN PARA
PROCESSAMENTO  DEVERAD
SER  ACOMPANHADAS  DE
COPLA DE FICHA DE
NOTIFICACAD, FICHA DO GAL
E COPIA DA IDENTIFICACAO
FUNCIONAL DO
PROFISSIONAL DE SAUDE.

RESULTADM) POSITIVO

0O PROFISSIONAL DE SALUDE DEVERA
PERMANECER [ ISCLAMENTO DOSICELLAR,
AFASTADG DE AL ATIVIDADES LABORAIS
POR LM PE] H.HII)\! DE 14 DIAS APUS & DATA DE
INBCRO D0S SINAL E SINTOMAS

RESULTADM)} NEGATIVO

DESDE (UE REALIZADDD O TESTE EM
MOMENTO OPORTUND, 6 PROFISSIONAL DE
SAUDE PRODERA RETORNMAR A5 SUAS
ATIVIDADES LABOR A DESDE QUE KAD HALA
CONTRAINDICAGAD CLINKCA

05 FROFISSIONAIS DE 8
CASDS CONFIRN AN

ou

[IDE ASSINTOMATICOS © ONTACTANTES DOMICILIAR DE
LABORATORIAIS
COVID 19 DEVERAD MANTER AFASTADOS DE

NICO EPIDEMIOLOGICO, POR
AS ATIVIDADES LABORAIS DE

ROTINA POR UM PERIODO DE 07 _DIAS. CASD NAD INICIE NENHUM SINAL OU
SINTOMA NESTE PERIODO PODERA RETORNAR AS SUAS ATIVIDADES DE ROTINA.

IN ll_]{"u’\tir AO

PACIENTE ESTAVEL NECESSITANDO DE
INTERNATAD

SO TAR VALGA MA L ESIE A MED A CON -
HMAL
-col ey wwsh masiariagee 3¢ 7 dis de o
- Heatirar lesis ripida s | da

- Procacker fatins de solicacio d o (GALL

£ mmnckr Wbl il oo
i

Y rrpy— =y
~Fara iades s pacinies ricrado precackes fidmds SIVER
LRl

freancher ficha do SIMNAN CIDM H34 2

CASD GRAVE
I COVIDIMMALL
A

E‘HHI.I EAGCRD D0 PAL =
~codher swah masefaringes ai2 T dia de smomes,

- Realirin et eifado apis 1 dia

- Presncher fosmuling & soluaclo de smie (AL
- Freencher formulinng de notifeacio de Comomvins ¢
bt mlmu ESL! ‘|

VEj a 53 L Vil
|u|l|.'|n&m|||n§u|.wh vt cligas o laboraras,
P tedis 08 pacienies miemados. procecier Gohas de
SIVEF {GRIFE.

Peeencher ficha do SINAN CIDN0 B34.2

Referénoia- Resoluclo SES n® 2008 de 20 de Marpo de 2060
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Estratégias de capacidade de crise para mitigar a falta de profissionais de sadde

A medida que a pandemia da COVID-19 progride, a escassez de profissionais de sadde
provavelmenie ocorard devido a exposigdes ou doengas, o que poderd acarretar na
necessidade de afastamento das atividades laborais, a depender do guadro clinico do
profissional.
Caso ocorra ascassez de profissionais. o HMMM. & os empregadores (em colaboragio com
as dreas de Recursos Humanos & de Servigos de Saide Ocupacional) adotardo  algumas
estratégias de enfrentamento de crise para continuar a prestar assisténcia aos pacientes.
Entre as quais podemos exemplificar:
+ Permitir que o profissional assintomatico que tenha tido uma exposigio desprofegida ao
virus, tanto no trabalho como no domicilio, continue trabalhando. Sempre que possivel,
testar estes profissionais, preferencialmente com RT-PCR.
Esses profissionais devem:
- relatar temperatura e auséncia de sintomas todos os dias antes de iniciar o trabalho;
- realizar a higiene de mdos com maior frequéncia e de forma adequada;
- wsar mascara cirirgica (para controle de fonfe) durante toda permanéncia no servigo de
salde por, pelo menos, 14 dias apds o evento de exposigio. A mascara cirlrgica para
controle de fonte nao substitui a necessidade de usar mascara NBS/PFF2, ou equivalenta,
se o profissional for realizar procedimentos geradores de aerossdis ou astiver em rea de
isolamenio onde esses procedimentos estio sendo realizados.
Observagio: E importante ressaltar que a mascara NO5/PFF2 ou equivalents com walvula
expiratdria ndo pode ser utilizada como confrole de fonte, pois ela permite a saida do ar
expirado pelo profissional que, caso esteja infectado, podera contaminar pacientes, oufros
profissionais e o ambiente. Mo cendrio atual da pandemia e em situagies de escassez, em
gue 50 tenha disponivel este modelo de mascara com valvula expiratdria no servigo de
salde, recomenda-s& o uso concomitante de um pratetor facial, como forma de mitigagao
para contrale de fonte. Porém, a excegdo a esta medida de mitigagio & o Centro Cirdrgico,
onde estas mascaras ndo devemn ser utilizadas, por aumentar o risco de expasigdo da ferida
cirirgica as goticulas expelidas pelos profissionais e assim aumentam o risco de infecgdo de
sitio cindrgico.
- interromper as atividades de atendimento ao paciente e nolificar ao servigos de saGde
imediatamenie, caso desemvolva sintomas consistentes com a COVID-18. Esse profissional
deve ser priorizado para testes diagndsficos, se disponiveis, e ser afastado do servigo.

47
- Profissionais com IgM + assintomaticos serdo afastados das suas atividades laboratariais e
encaminhados para o CTR para acompanhamenta.
Retorno as atividades laborais e restricbes de trabalho
O retorno as atividades laborais ocorrerd mediante atestado de reforno pelo Centro de
Triagem Respiratdria (CTR).
05 profissionais que refomarem as atividades laborais, além das medidas de prevengio que
devemn ser adotadas por fodos os profissionais, também devem:
+ Usar mascara cindrgica para contrale da fonte o tempo fodo, dentro do servigo de sadde.
- A mascara cinbrgica deve ser usada mesmo quando esfiverem em areas sem pacientes,
coma salas de descanso, postos de enfermageam efc.
- Se precisarem remover a mascara, por exemplo, para comer ou beber, devermn se afastar
de pacientes/acompanhantesivisitanies e dos outros profissionais.
Observagio: E importante ressaltar que a mascara N95/'PFF2 ou equivalents com valvula
expiratdria ndo pode ser ulilizada como controle de fonte, pois ela permite a saida do ar
expirado pelo profissional que, caso esteja infectado, podera contaminar pacientes, outros
profissionais e o ambiente. Mo cendrio atual da pandemia e em situagies de escassez, em
gue 56 tenha disponivel este modelo de mascara com wvalvula expiratdria no servigo de
salde, recomeanda-se o uso concomitante de um protetor facial, como forma de mitigagdo
para controle de fonte. Porém, a excegdo a esta medida de mitigagio & o Centro Cirdrgico,
onde estas mascaras ndo devem ser utilizadas, por aumentar o risco de exposicdo da ferida
cirlngica as goticulas expelidas pelos profissionais e assim aumentam o risco de infecgdo de
sitia cindrgico.
* Ser restringido do confato com neonatos ou com  pacientes  gravemente
imunocomprometidos (por exemplo, transplantados, oncoldgicos, etc.).
+ Moniforar os seus sinfomas e buscar reavaliar a sadde ocupacional se os sintomas
respiratdrios se repetirem ou piorarem. Encaminhar o profissional para o Centro de Triagem
Respirataria (CTR).
Referéncia:
ANVISA NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N 07/2020 ORIENTAGCOES PARA A
PREVENGAD DA TRANSMISSAD DE COVID-19 DENTRO DOS SERVIGOS DE SAUDE.
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ANEXO V- FLUXOGRAMA DE PACIENTES ADULTO- SUSPEITOS DE COVID-19
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ANEXO VI - Fluxograma de pacl pediatria-
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ANEXO VII- Fluxograma de paciente gestante ou puérperas- suspeitos de covid-19
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ANEXO Vil - Procedimento operacional padrdo - manejo dos residuos de servigo de
salde de pacientes com suspeita ou confirmagao de infecgao por covid — 19

Hospital Municipal Mariana Maria de Jesus
Comissao de Controle de Infecgio Hospitalar
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAD

PROCEDIMENTO DE MANEJO DOS RESIDUOS DE S 0 DE Revisho Diats Pagna
SAUDE DE PACIENTES COM SUSPEITA OU CONFIRMA DE
FECGAO POR COVID-18 o 17052020 | 01 deaz

*  HISTORICO DA REVISAD

Sem revisio

*  OBJETVO
Padionzar 0% procernenlos de Manejt dos resiiucs SAlocs d0s Servighs 0F SSU0e (RG] provementes 0t pACenlEs

Son Suspeils ou confirmacio de infeccla por COVID-19.

|—. AREA DE APLICAGAD

[Equpe do HMWMI 1

& MATERIAIS

Liosira com tampa & mecansmo de absriura com padal, identificada com adesivo de residuo infectanie
Saco vermeho d& residuo infectante [dentro do quanabox UTI)

Saco branee (fora do quartabax UTI), Caixa descarpack amarels para pesfurscerantes, Carme funcional de impeza; Ssoo
haMpEr Saim u Saco vermehs da

»  DEFINICOES

+  DESCRIGAO

» Mas unidades destinadas a0 abendimenio de pacentes suspeitos ou com canfimackoe de COVID TS deven sar solictados
o8 sacos vermelhos para as linsiras de residog infectanbe dos quartos de isclaments.

« A s descarpack devenm ser selicladas a superislo da senvico de higenizaglo.

- 0% R3S resullantes da alencdo & salide de individuos suspéitos ou confirmados dé infecclo pelo COVID-13 dévem s&r
acondicionados em ixeiras de residucs nfectantes em saco vermelha.

- 0% RSS pedurccortaries resulantes da alenclo & salde de individuos suspeilcs ou corfimades de infeeclo pelo
COMID-19 devem ser acondicionades em caixs descarpack. Quands alingit o imite iacejads, cu sea, 20 de Sua
capacidade, deve ser devidamente fechada e colocada derlie de sace vemelho. Essa caia deve ser fechada &
idenEfcada com data e assinalira do profissional de erfermagem.

- O peofissionais de limpeza sempre estarba em dupla para fazer a refirada do sace vermelha da quarialeax UTL Uma
fica da lado de dentro & alaam;.a a Shon vermeho para a sefvenle gue eslard do lado de ford & acondicionard o Sach
vermeho denlia do saeo hamper da caro fundanal de kmpeza.




18 D.0.Q.

www.quissama.rj.gov.br | 29 DE ABRIL DE 2021 | EDICAO: N° 1471

-A% mdscaras NG5 dewen ser reliradas & nadas do SCIH.

~Diewe ser solicitada, pela equipe de enfermagem, a froca dos sacos vermedhos aos profissionais de limpeza responsdvel
pela higienizacsa da unidade, quanda atingirem 23 de sua capacidade ou pelo menos 1 vaz a cada 48 horas.

= 0% sd008 vermelhos recolhides pela equipe de serventes de limpezs devem sef acondcionados em cantaingr branod,
com identificacds de INFECTANTE, localizado no abriga de residuas.

= Ouands o containe |otalizada no abhgo de residuns estver com 203 deé sua capacidade deve ser lransportado para o
abrigo extemno de residucs infecianies.

- Aempresa coniratada fard a coleta, transporte, rataments & destinacho final da residun.
OBSERVAGAD: Na falta do saco vermelho pode ser utilizado saco branco infectante.

*  REFERENCIAS BIBLIDGRAFICAS

ROC ANVISA 2222078,

ANVISA. Nota Téonica O042020- Medidas de controle que devem ser adotadas durante 3 assislinca aos casos
Suspeitas ou confirmadas de infeccda pelo nova coranavins (COVID-19). Alualizada em 0B05R2020.

MINISTERIO D SAUDE. Profocoln de Manejo Clinico para o Nows Coronsvirues (2018-nCoif, 3020,

. ANEXOE
[
ELABORACAD
Responsavel: Dr. Marcus Vinicius Mario Miranda/ Enf Niara Ferreira Ribeino de Oliveira
Assinatura;
Data:
Aprovacio

Assinatura: Diregdo Clinica Diregdo Administrativa CCIH
Data:

ANEXO IX - Procedimento operacional padréo - cuidados apds a morte COVID - 18

Hospital Municipal Mariana Maria de Jesus
Comissio de Controle de infecgdo Hospitalar
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Revislie Data ina
CUIDADOS APOS A MORTE S

EORE a2 20052020 | 01de 05

*  HISTORICO DA REVISAD

2% revisdo

[__osemo |

i - Pralecio da equips assstendal ervolvida no atendiments do paciente suspeilo ou confirmado de COVID-19. |

[. AREA DE APLICACAD ]
[ Todos as il |

[ warenias |

- Mascara;

= Biulesd face shild

- garra;

-capote impermedvel;
sLuvas de procedimentos.

-algadan;

-seringa de 1mi;

-ataduras.

- esparadrapa;

- eiqueta para identificacio do compa;
- s puara Gbite irpermedvel;
-Aleoal T0%, hipociorits 1% ou cxvir,
-Luvas nitribeas

+  DEFINIGOES
-EPI- Equipamanta de Proleghe Indrvidual

[+ oescncao

O principis das precaughes padrda de cOMGlE 0 mecGlD & precaupBes Daseadas ra Wansmissdo gevern
contiruar sendo aphcados no manuseio do corpo. lsso ocorre devida a0 rsco continua de iraremiss®o infecciosa por
contaln, embora o riseo seja geralments menor da Que para pacieres ainda vivos.

1. DRIENTAGOES POS.OBITO DE PESSOAS COM INFECGAD SUSPEITA OU COMFIRMADA PELO NOVO

CORONAVIRUS [SARS.COV-2):

»  Durnile 65 cuidados com o caddver, 50 devem eslar presentes no quans cu dread, of profissionas. eskiEmente
necessdrios (lodes com EPI).

«  Todos os profissicnais que liverem contatn com o cadiver, devem usar gora, Gculos de prolecse ou probelos
facial, mascara crlrgica, avental impemedvel & vas. Se for necessdrio realizar procedimenios que geram
aercssol como exiubacho, usar M35, PFFZ, ou equivalenis.

. 0% lubos, diencs e caleleres dever ser remavido: do corpo, lendo cudads especial com & remogo de

ir , oultros disps cortantes & do lubo endolragueal.

«  Descartar imedistamente o8 residucs perfurccortaries em recipientes nigidos, 3 prova de perfuraclo e
wazamenio, & cam ¢ simbelo de residuo infectanie.

s Serecomenda desimletar & aparbioquesr os oifisos de drenagem de fenidas e puichs de caleter com cabertura
impermedvel,

s Limpar as secrectes nos onficios orais & nasais com compressas.

s Taparblaguear orificios naturais do caddver (oral, nasal, retal) para evitar extravasamenio de fluidos corporais.

s Limilar o reconhaciments do corpa @ um onica familiar- mantends a disiincia de 2 meires; sugare-se que ndo
haja cartabs drets entre & frmilan respansivel & o compo.

s Quando houver necessidade de aproximacdo, o famdian responsdvel deverd fazer uso de mascara cindngica,
luvas e aventais de protecds.

s Mo é recomendado reaizar taralopraxia lormokzacio & embalsamenta).

s Identificar adequadamente o caddver: nome, namerd do pronbudrio, ndmernd dé cartio Nacional de Satde (CHS)
& CPF, data de nascimenio, data e hora do dbilo, seiee. Ulilizande o esparadrape com letra legivel, fixada na
regiio lordcca,

®  Aeondiconar o corpo em saco impermetvel (DUPLA EMBALAGEM) & prova de vazament & selade & desinfels
& superficie exberma do saco [pode-sé ulilizar Scool a 707, souglo clorada 0.5% a 1% ou OXIVIR.

s Colocar etigueta com identficacio do falecido.

o Identificar o saco exiema de Fansporte com & mormacio retaliva a fsco bislbgies: no contexto da COVID-10:
agents biokhgico classe de risco 3.

s Usar luvas descartives nitiiicas a0 marusesr o $a0o dé acondcionamento do caddver.

s Amaca de lrardporte de caddveres déve Sar uliizada apenas para esse fim e ser desinfetada com dlcoal & 70%,
soluglo corada 0,5% a 1% ou axivir.

s Apds remaver 08 EP, sempre proceder 4 higienizachs das mos.

2. TRANSPORTE DO CORPO
« O veiculs de transporte do corpo, timbém deve ser submelido 3 limpeza e desifecedo, seguads os
procedimenbos de rofira;

tn
L

s Todos o8 profissionais que atuam no fransporte, guarda do compo & colocaio do corpa no cabdo também devem
adotar &% medidas de precaugo, que devem ser mantidas $1é o fechaments do cabdo.

3. ORIEENTACOES PARA FUNERARIAS

s Eimportants que &% ervalvidos na manuseio do corpa, equipe da funendna e o responsdveis pelo funeral ssjam
infarmados sobre o risco bicligioa dasse de nsco 3, para que medidas apropriadas pessam ser Iomadas para se
proleger contra & nfecgdo.

« O manussio do corpa deve sef & MEncr potsiel,

s 10 corpo ndo deve ser embalsamada’ farmolizado.

s Deve-sa reabzar & impers sxiema do caxdo oom 4lcool liguido 8 70% antes de levi-lo para 30 veldeio.

s De preferdnca, cremar os caddveres, embora ndo seja obigabdria fazé-lo.

s AphS 0 ush, 06 SHC0S dé cadiver vazios devern saf descarados como nesiduos enquadradas na RDC 22202018

o Ofs) funciondriods) gue ird (3o) iransportar o corpa do saco de Fansparie para o caido, deve(m) equipar-se com
luvas, avental impermedvel & mascara cirtrgica. Remover adequadamente o EP| apds Irarsportar o corpo &
higienizar as mdos com dgua e sabonete liquido imediatamenis apés remover o EPYL

4. DCORRENCIA DOMICILIAR

s Equips recebe o acionaments para avaliacho do padente em supasto dbiln: caso s&ja constabe dbita seguir
oientssies abaixe:

s D= Emiiaes que repartanem o dbits deverso receber orientacbes para nda manipularem o Sarpo & evitarem o
contaio direlo;

s Imedistamenie apds a informacdo da dbito, em se atando de caso suspeito de COVID-19, o médico stestanbe
deve nolificar & equipe de vigilncia em sadde. Essa deverd procader a imvesiigaclo do case (verficar a
necessidade de coleta de amostras para o estabelesimenio da causa do dbiba).

& Arefirada do corpa deverd ser feita por equipe de salde, seguindo as medidas de proteca indhidual.

s Acondicionar o corpo em saco impermedvel (DUPLA EMBALAGEM) & prova de varamenio = ssiado & desinfeisr
& superficie externa do saco (pode-se ulilizar Scoel & 70°, soluglo clorada 0.5% a 1% ou COXIVIR.

s 0= residentes com o falecide deverdo receber arientacdes de desirfectdo dos ambieres e objetos (uso de
sakigho clorada 0,5 8 15%).

= O ansporte do corpo deverd observar as medidas de precauclo & ser realizade, preferencialmente, em cams
micrudrio, Apbs o Fanspante o camo deve ser desinfetado.

. DCORRENCIA EM ESPAGO PUBLICO

s Equips recebe o sgonamento para avaliscio do pacienie em supasio dbibta; caso seja constabo dbile seguir as
recomendagies referenies aos Shitos em domicilio.

«  Para as dbitss ocorridos em via pablich que for acionade o 192 o médico plantanista ird an locsl avalisr s& causa
natural ou viclenta. Causa vidlenta ao IML & causa natural alestar dhilo & SCanar o Senvigh de remogio.

»  Acions servico de seguranca pabica (policia milkar & guarda municipal).

&, EMISSAD DA DECLARACAD DE OBITO
A descial de dibitn (D0 dewe ser emitida palo médios assistents, em caso de mone ocorrids em
5
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Fospitais & oulras unidades de sande ou em domicilia.

A Oeanizagio Mundial da Saode (OMS) recomenda o use do cédigo de emergénea LT 1, da 10°
Revisda da Classificacio Estalistica mbemacional de Doengas & Problemas Relacionadoes cofm a Saode
(CID-10), para o diagnéstion da doenca respirsifria aguda devido & COVID-19. Porém, devido 4 ausbnea da
categoria UOT nos valumes da CID-10 em uso ne Brasil, bem como nos manuais & prolocolios de codificacdio,
esze codigo rfio esth habiilado para insercda no Sistema de Infarmages sobne Mortalidade (SIM).

ACoerdenagla Geral de InformagBes = Andlises Epidemiclégicas (CGIAEDASNTIEVS/MS), pashora do
SIM em nivel nacional, informa que o codign B342 (Infecgiio por comnavius de localizaclo nda
especificada) da CID-10 deve ser ulilizado para a nolificacdo de todos os dbiles por COVID-19. Para os
dhilos ooomMdos por doench respiralinia aguds devidas A COVID-18, déve ser uliizado Lambém, como
marcador, 0 codigo UD4.9 (Sindrome Respiratdria Aguda Grave - SARS)

Esta onentaglo serd manlida sl que as abelas com os nowos codigos definados pela OMS sejam
slualizadas nos sistemas de informacdo e gue tenhames a edicho awasiizada da CID-10, em lingua
ParlugUEsa, que S8 BACONTTE &M fase de revisla.

Esemplas do presnchiments do Blooo ¥ da declaragio de shita
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AMEXD X - Procedimento operacional padrio - coleta, acondicionamento, conservagdo e
transporte de SWAB COVID - 18

Hospital Municipal Mariana Maria de Jesus
Comissdo de Controle de Iinfecgdo Hospitalar

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAD F— B
Revisio Data Pagina
COLETA, ACONDICIONAMENTO, CONSERVAGCAD E TRANSPORTE DE
e i} OTI0S2020 ide 03

57

s A enirega da via amarela da DO acs Bamiiaresresponsdveis & of demais procedimentos administrativos
realizados pela equipe assisiencial e deverfio atender &5 nanmas de biosse guranca, sendo elas:

«  Enirega dos documenios apenas a um familiar ou responsdvel, de forma répida e sem contato fisicn;

s Uso de salas arejadas, quando possivel.

= Disponibilizacds de dleosl em gel a TO%. dgua, sabdo e papel toalha para Migienizacho das mdas de iodos os
frequentadanss do ambierte

s O profissional que maruseard pronbudrics & laudos de necropsis deverd usar mdscars e luvas.

7. RECOMENDAGOES RELACIONADAS AD FUNERAL

s O weldrioe e funerais de paciertes confirmados cu suspeiios da COVID-18 NAD s3o recomendados durante os
pericdos de isolamento social & quareniena.

% Caso seja reakizado, recomenda-se:

s Marrier a una funerdria fachada durants toda o veldno @ funeral, evitande qualquer contale (loquabsij) com a
Coipo do fal Scdo &m qualquer Momenla past-maner;

«  Disponibilizar & urna em local aberio ou veniitada;

«  Sigam s medidas de higiene das mics & de sliquets respiratina, emlodas as crunstingas;

«  Deverm ser evitados spertos de mo & oulios pos de contaln fisico enfre oS panicipantes do funeral;

»  Recomends-sé que as pessnas dos QUpos mais vulierdveis (CRancas, idosos, prinidas & Bclanles, pessoas
com imunessupressdo ou com deenca arbnica). ndo participem nos funerais; bem como, pessoas sinlomaticas
respiattrias.

s Mio pamilic a pressnca de sinbordiicos

observando a

refererie a g

% Devem ser digponibikzados Sgua, sabonets liquida, papel loalha & Slcoal gel & T0% para higeni 2asio das mbos.

s Mio permitir a disporiblizacie de alimermos. Para bebidas, devem-se ocbservar as meddas de nda
compartifamnents de copos;

« A cerimbnia de sepultamento ndo deve coniar com aglomerada de pessoas, respeilanda a distincia minima de,
pelo menos, dois metros enre das, bem como outras medidas de isalamento social & de etiquela respiratdria;

+  Recomenda-se que o enlems acorma cam o rexime 10 pesacas, nlla pelo riseo biolgicn do carpa, mas sim pela
contraindicacdo de agomeragies,

s s falecides devido & COVID-19 padem ser enlerades ou oremados

*  REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ANNVISA. Nota Técnica 042020- Medidas de conkole que devem ser adotadas durante & AssBlnGa a0s GASOS
Suspeitas ou confirmadas de infectdo pelo novg corondvinus (COVID-19). Alualizada em 21032020,
MINISTERIO DA SAUDE. Manejs de cofpos no contexts do novo cofonavines. COVID-18. Brasilia-2020.

L] ANEXOS

S8

*  HISTORICO DA REVISAQ

1* revisdo

I . OBJETWD |

«Orientar & reaizacio da coleta, scondicionamenioicorservacka e iransporbe das amosiras bioldgicas, com wvistas ao
diggristico Eborstorial de Cowid-19.

I' AREA DE APLICAGAD I
| E2t procedimentn operacnnal padrio [POP] anlica-5é aos selores da HMMML |

- EP|- measscana N5, gama; doulos de protscio ou face shisld, capale & uvas.

Certificar-se de que o pacents atende = definigies eslabelecdas pela SES-RJ para coleta do swab dos pacieres
suspeitos de Covid-18.

= E necssedria 8 colela de amosiras respiratfrias em 1 lubafrasen par pacierde, swab combinado (nasalioral).
= A amosira deverd ser encaminhada ao Lacen para andlise.

= A amosiras de casos suspeitos de Covid-19 davern ser acompanhadas da ficha de cadastre no sistema Gerencisdar de
Ambiente Labaratarial (GAL) & copia do preenchimento do ESUS-VE.

A requisicio GAL deverd estar completamente presnchida. Mo campe sinais @ sinlomas deverd conler a informacda de
idenffcacio de amostras  prioritirias  conforme te enquadrarem:  INTERMADO, AMBULATORID, UTI oOU
PROFISSIONALS DA SALDE.

= O kit uiilizado para a coleta dos casos suspeiios de Sindrome Respiraideia Aguda Grave (SRAG) & Cowid-18 & composia
por: swah Rayan & 1 meio de trarsporte viral (MTV)
= 0= swab a serem usados devem ser esléngs & passuir haste de pldstics, do lipo Rayon.

= Mo deverlo ser usados swab com haste de madeira elou com alginalo de clicn, pois o8 mesmos inlerferem nas
reaches ullizadas para diagndstico mobecular & isolamenio de vires.

= Serfio consideradas amotiras inadequadas para investigacio: swab acondicionados em tubos secos, ndo condendo os 3
(irés) mL de soro fisioldgicn esidnil que & ulilizads como o meio de Fansporie para a pressrvacko da infieclividade do
agenbe viral, Swab contends alginalo & swab com haste de madeira, pois estes materais coném substincias que inbem &
reagio de PCR em lempo real

- Ublizar o8 Equipamenics de Protecla Indiidusl (EPT): avenlsl descaridvel, va descandvel, deulos de protecda,
mseana NOS. Idenlifcar o lubes au frasco coletar com o name legivel & dadas do pacisnle.

*  DESCRIGAO

Procedimenta
Coletar uma amostra respiratdria do I° ao 7° dia do apareciments dos sinomas preferencaimente.
O kil die coleta devird ser mantido sob refigeracho anles & apds & coleta da amosira.

s Realizar a higiene das mdos e parameniacio com EPl's: (mdscara, doulos ou probeior facial, fouca, avental o
luvas). Para uma imaiof seguranca do profissonal recamenda-se o uso de mascara N3G,

s Paosicionar o padente sentado com a cabeca incinada para cima num angulo de 457,
Coleta de Swab de nasofaringe {=nf) e orofaringe {sof)

s Naimpossibiidade de utilizar & técnica de ANF, como allernaliva, poderd ser uSlizada & téenica de SNF & S0F,
exdusivaments com Swab de Rayon, a0 qual & desting este POP. Deverdo ser colttados 2 (dois) swah, 1 (um)
Swab de orafaringe & 1 (um) Swab de nasofaringe, sendo o mesmo para &2 duas narinas.

Swab de nasofarings

o b colets deve ey realzada com a FicEo 0o Swab na regifio posterion do meslo rsal, entanda obies um poutn
das céulas da mucosa com um movimendo de rotacha (Figura 1A). Coletar swab nas 2 (duas) narinas (1 (um)
swalh para as duas nainas).

Swab de orofaringe
s Cedher swab na drea pesterior da faringe & tonsilas, evitands tocar em outras dreas da boea (Figura 18).

«  Apbs 8 coleta, inseric s dois swab e um mesma tubo de polipropilnd (dar preferinga para ulilizscls de Fasco
plastico wentando evitar a aclo da RMNA) comendo 3 mL de meio de fransporie viral. Laoar e identificar
adequadaments o frascn.

s Marier refrigerado & 4 "C. Excepcional merie. eties rio ser esiocados @ pressrvados 2 a4 8 erindn

Gl
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o superiar a 72 heras.
s Naimpossibilidade de emio dentro desse periodo, recomenda-se congelar as amosiras a =70 "C abé o envia.
Armarsnamente de espécime clinico

s Az amostras de secrecio respirsidcia devemn ser maniidas em bemperaiura adequada de refrigeraclio (2°C a B°C)
& encamirhadas s Lacen, prelerencialmente no mesmo dia da coleta (no case do Lacen realizar a
imurafluonescéncia IF).

Transporte de espécima clinics

= O HMMMY S2rd & responsavel ransporle da amosia para o labaratane de referénea (Lacsn).

«  Ascondipfies de ranspane devem ser ofifnizadas para garantic uma redxima recuperasio dos espetimes.

s O meias de ransporte viral (MTV) uliizado & determinante para a garantia de uma boa recuperaglo dos virus.
Sugere-se que o MTV inclsa uma sahicls salina balanosada com pH neutia @ estabifzadones de proteing, come
@ gelating ou 8 albumina sérica bovina (ASE), & anlibidtica para reduzininibir o crescimento de organismos
comensais & hactéias.

s Az Unidades coletoras deverio encaminbar & amostas &0 Lacen acompanhadas da ficha epidemiciégica
devidamente preenchida, ESUS-VE e GAL am aié T2 horas.

o As amostras deverdo ser calicadas em caixas (Wrmicas) de panedes rigidas, conforme regulamentn de remesss
para Substincia Bickgica UN 3373, categoria B, sob & lemperatura adequada de refrigeragla (2°C & B°Chaté a
chegada sa Lacen.

s Az amostras deverlo ser ransportadas em caxas isolérmicas individusis, separadas de oulres agraves elou
fiewvns swab que per ventura sejam substitiides pelo Lacen.

s MNos pacienies que evoluiram para Gbito anles de ber sido coletada amostra de malerial biokigico, deve ser
reakirada & coleta de swab combinado pds dbito. Para melhor idenScaclo viral, esse procedimenta deve ser
realizado de preferdncia abté 6 horas depois do dbito. Nesse caso, 3 prapeia unidade de sadde deverd realizar a
coleta

*  REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

- EES/RJ- COLETA, ACONDICIONAMENTO, CONSERVACAD E TRANSPORTE DE SWAE COVID-19- 2020.
- ORIENTACOES SOBRE MEDIDWS DE PREVENGAD E CONTROLE DE COVID 18 NOS SERVIGOS DE SALUDE-
LUFSC, 2020

- AMNEXOS
ELABORACAD
Responsavel: Dr. Marcus Vinicius Mario Miranda/ Enf Niara Ferreira Ribeire de Oliveira
Assinatura:
Data:
Aprovaca
Gl

Assinatura: Direcdo Clinica Direcdo Administrativa  CCIH
Data:

* 1% revisdo: alterado de 3 swabs para 2 conforme Nota Técnica n® 232020-CGLAB/DAESYISVE-MS.

ANEXO XI-Fl: de paci [+
suspeitos de COVID-19

ACOLHIMENTO

SINTOMATICO RESPIRATORIO INFECCIOSO AGUDO COM OU SEM FEBRE

com queixa obstétrica-

SIM
INTERNACAQ EM QUARTO DE ISOLAMENTO
> = {altima enfermaria)
COLOCAR
- !
MONITORIZACAO MATERNA
l SINALS VITALS- RX TORAX SE NECESSARIO
PACIENTE MONITORIZACAO FETAL
CoM Avaliar necessidade de antibioticoterapia com cefinaxone ¢
QUEIXAS clartromicina e/ou Oseltamivir.
OBSTETRICA 1
!
CLASSIFICACA PARTO i
0 DE RISCO DICACAO
I

"
RN PREMATURO
COM NECESSIDADE

v

ATENDIMENTO OBSTET!

PRIORITARID NA §

PARA AVALIACAO E EXAME
FISICO

Alpjamento conjunio
obrigatorio. Em precaucio de
contato ¢ aerossol. Puérpera
deve utilizar mascara

Instituir precangio de
contato e acrossol.

ANEXO Xl - Fluxograma de pacientes suspeltos de covid-19 internados
na clinica médica geral

FACIENTE OU ACOMPANHANTE SUSPEITO DE COVID-19

=
ACOMPANHANTE SOLICITAR
§ SINTOMATICOS LIMPEZA
ENCAMINHAR TERMINAL DO
FARAO CTR TRANSFERENCIA IMEDIATA DO LEITO DA
IMEDIATAMENTE FACIENTE PARA O SETOR CLiNICA
COVID- HMMMI

ANEXO Xlil- Fluxegrama de pacientes suspeitos de covid-19 no centro
cirirgico e obstétrico

SINTOMATICO RESPIRATORIO INFECCIOSO AGUDO COM OU SEM FEBRE

COMUNICAR A EQUIPE DO CENTRO

CIRURGICO
COLOCAR 1
MASCARA | i i
CIRURGICA nstituir precaucio de contato e aérea durante o
procedimento.
= y Indicado coleta de swab nasofaringeo para COVID.
PROCEDMMEN Considerar tratamento para influcnza e antibidtico.
T
EMERGENCIA
ENCAMINHAR
PARA O
L:;}{[—INRILR!((_J(J ENCAMINHAR PARA O LEITO
e DE ISOLAMENTO DA

OBSTETRICIA PARA POS-

S TS

LEHCAMINIIAR MARA O
LEITO DE CLINICA
CIRU RGICA O5
FACIENTES CIRURGICOS

ANEX0 XVI - Manejo clinico

PCR COVID-19 - NEGATIVO

| PCR COVID-1% NEGATIVO |

I AVALIAR TOMOGRAFIA I—DI TOMOGRAFIA NAD CARACTERISTICA |

. '

TOMOGRAFIA | NAO REPETIR PCR COVID-19 |
CARACTERISTICA COVID-

19 L

‘ CONSIDERAR OUTRAS PATOLOGIAS |

AVALIAR TESTE RAPIDO

AZITROMICTNA

cirirgica durante todo tempo b
e serorientada a hig) as
maos antes e apds contato SOLICITAR VAGA DE
com RN . TRANSFERENCIA A

1
Ly CENTRAL DE VAGAS
ESTAVEL- Intenar em leito
da matermdade em precaugdo
de contato ¢ aerossol.

]

GRA Intermar em leito de
UTI COVID-HMMMJ
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Paclente com sindrome respiratéria aguda elou febre internado em unidade
hospitalar com suspeita ou confirmagdo de COVID-19

TS 08 PACIENTES COM SINAIS CLINICOS E RADOLOGICOS DE PNEUMONLA COMUNITARIA GRAVE DEVEM

INKCIAR:

1-C0LETA DE PCR OOVID-19;

2- SEM FATORES DE RISCO ADNCHONALS: CLAVULIN +AZITROMICINA+ OSETALMIVIR (TAMIFLL) 75MG 121 2H *

3. COM FATORES DE RISCO PARA PSEUDOMONAS

ol

AMIFLL T4 MG 12120

+ |Jl—.mk|xl}d\n' ¥ CONFORME PROTOCOLO
5 METILFREDNISOLONA 0,5 4 |MGEG [HA OU DEXAMETASONA 8MG I VEZ AC DIA ***

TAZOCTN (U MEROPFENEM = AZITROMICTNA + OSETALMIVIR
v pe

!

PACIENTE OOM HIPOXEMIA

0L SINAIS CLINICOS DE Calher RT-PCR até 7 dia de
INSUFICIENCIA smtomas
RESPIRATORLA —
=

PACIENTE COM I_\'D]L'.-\(,'A()
DHE INTUBACAC
OROTRAQUE, 5

BRONCOESPASMO SEVERD

INTUBACAOQ OROTRAQUEAL
PRECOCE

ANTECIPAR DIFICULDADE
DE VENTILACAQ

TRATAMENTO DE SUBORTE E
SINTOMATICD

i

SE PCR PARA COVID-19 FOR +:
INTERROMPER ATB E
TAMIFLL
SE PCE PARA COVID-19 FOR «
MANTER TRATAMENTCY

INICIAR
BRONCOIMLATADOR
INTRAVENOSO EM

INICIAR SEDATIVOS
BROCODILATADORES
INFUSAO CONTINUA

EM

DE VIAS AEREAS

INFUSAD CONTINUA

INDICAGAD DE INTUBACAD

-
CROTRADUEAL
x

USUAL
N i
MELHOREA PIORA CLINICA
CLINICA E COM HIPOXEMIA
ALTA
HOSPITAL
AR

SE PCR PARA OOVID= 19 FOR +:

SE PCR PARA COVID-19 FOR +:
INTERROMPER ATH E
TAMIFLLI

SE PCR PARA COVID-19 FOR -
MANTER TRATAMENTO
AVALIAR TESTE RAFIDN NOY
107 DA DE INICIO DE
SINTOAMAS

-EPINEFRINA IV (1-10mecg/
min-SALBUTAMOL IV (5-
20mcg/min)

-KETAMINA (1-3 mg/kg/h)
-PROPOFOL {0,3-3mg/kg/h) PEEP;

SQUANTIFICAR Aute

-CONSIDERAR VOV,

-CONSIDERAR PEEP:;

INTERROMPER ATH E
TAMIFLU

!

SE PCR PARA COVID-19 FOR -
MANTER TRATAMENTO
AVALIAR TESTE RAPIDO NOY
16° DA DE INICIO DE
RINTOWAR

AVALIAR DESFECHOS:
STEMPO DE VENTILACAD
MECANICA;
~TEMPO DE UTL;
-MORTALIDADE HOSPITALAR

ACOPLAR AEROCAMARA APOS O FILTRO NO CIRCUITO
*considerar puffs intratraqueais
*considerar precaugio de acrossolizacio
*eonsiderar clampeamento do tubo para realizacio do

procedimento

-CONSIDERAR DIMINUIR
AFR;

-CONSIDERAR
AUMENTAR A RELACAQ
LE=1:3

INTERMACAD

SEITALAR NO

SETOR COVID DO
HMMML

INICA;
~TEMPO DE UTIE HOSPITAL

BSERVAG

= DIA.

ALERGIAA PENICILINA- CEFTRIAXONE

DOENCAAUTOIMUNE, DOENCA PULMOMNAR CONSTITUGIONAL, HIV,
INTERNACAD PREVIANOS ULTIMOS 80 DIAS; ANTIBIOTICOTERAPIA NOS
ILTIMOS 80 DIAS: DM.

==+ INICIAR QUANDO > 50% DO PARENCUIMA PULMONAR ACOMETIDO EM TC
E TORAX OL HIPOXEMIA £p02 53% OU PIORA DOS SINTOMAS A PARTIR DO

Protocolo manejo de broncoespasmo caso suspeito ou confirmade de

CovID-19

VER

02 <94%

AVALIAR

OXIGENIOTERAPLA
COVID-19

PROTOCOLO

AUSCULTA

ATE 6UMIN

R NASAL 02

l

SIBILOS DISCRETOS
LOCALIZADOS OU
ESPALHADOS

O ATE gUMIN

sat()2 < 94% E
CATETER
NASAL

* Unilizar dosador
milimetrado com Beta-
agomstas + brometo
ipratipio (3 séries
qumin]- = EVITAR
corticoides inalatérios ou
jparenterais
+NAQ NEBULIZAR
* Considerar MgS04
precocemente
+ Inictar Azitromicina

GASOMETRIA /

ARTERIAL APOS 1
HORA

AUSCULTA
HADA, TORAX

AUDIVEL SE
AUXILIO, ESFORCO
VENTILATORIO

Ana Paula da Rocha Freitas, Ariane Coester, Daniel Ujakow Correa Schubert e Hélio Penna

Guimardes em nome da Associagio Bras
o

ira de Medicina de Emergéncia (ABRAMEDE)

Manejo clinico leitos covid-19

UNIDADE:
A

TERAPEUTICO;

-DEVERA OCORRER EM HORARIO PRE DEFINIDO POR CADA

)R_\'IA};‘OES DEVEM SER PRESTADAS DIARIAMENTE;

-SANAR DUVIDAS E ACOLHER FAMILIARES:

-ANOTAR EM PRONTUARIO NOME DO FAMILIAR QUE RECEBEU AS
INFORMACQOES E O QUE FORA DRIENTADO;

-EXPLICAR SOBRE TODO CONTEXTO CLINICO E PLANEJAMENTO

Manejo clinico leitos COVID-19- Alta Hospitalar

LSINAIS DE MELHORA CLINICA;

LAPOS RESULTADO DE SWAB COLHIDO
COM NO MAXIMO 7 DIAS APOS O INICIO
DOS SINTOMAS;

Lsp(02 >03% NAS ULTIMAS 72 HORAS;
LFREQUENCIA RESPIRATORIA <20irpm;
LOOVID 19 NEGATIVO- ALTA HOSPITALAR

"ORNECER NOS CASOS DE COVID 1

PO ]

FATESTADO MEDICO- 14 DIAS A PARTIR DO
INICI0 DOS SINTOMAS;

HCOMUNICAR A EQUIPE DO CTR PARA
IWCOMPANHAMENTO DOMICILIAR;

MONITORAMENT) MICILL
- REALIZADO DE MANEIRA REMOTA
DIARIAMENTE;

LCONTROLE DE SINAIS CLINICOS;
HDENTIFICACAO DE PIORA DO QUADRO;
FENCAMINHAR PARA ATENDIMENTO
MEDICO SE NECESSARICY, i
FACOMPANHAMENTO ATE TERMING DO
SOLAMENTO.

ACIDOSE
RESPIRATORIA?

MANTER

* Atualizado em 30/07/2020.

manejo clinico - Leltos covid-19
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acompanhamento paclentes internados

LEITO DEDICADO: MONITOR MULTIPARAMETRICO (I PARA CADA PACIENTE)
CONTROLES DE ENFERMAGEM COM MENOR INTERVALD QUANDD COMPARADD A
LEITOS  COMLUR MAIOR ASSERTIVIDADE DE ACIONAMENTO EM CASO DE
INTERCORRENCIAS, IDENTIFICAL AQ PRECOCE DAS DEGENERADOES CLINICAS.

PROTOCOLO RCP- COVID 19

TRATAR CAUSAS REVERSIVEIS

TiA ATATEEE"
-SE PRESCRICAD MODO: vcv
= DE PROTOCOLO
ESTA OK;
EXAMES DE CONTROLE A ATENCAQ: NIVEL DE CONSCIENCIA, PADRAD -SE TERMO DE
CADA 458 HORAS RESPIRATORID, FREQUENCIA  RESPIRATORIA, COMSENTIMENTO ME: pes pred
-DIMERD D / TGO /TGP /VHS | | | 02, PERFUSAD PERIFERICA; LIVEE VOLUME: Bm”hu ” leto
FERRITINA; MONITORIZACAD MULTIPARAMETRICA L’ [}\i&:ﬂ:};]
-GASOMETRIA ARTERIAL- SE | | CONTINUA; Lo . 40-60
PIORA DO PADRAO | | .CONTROLE DE ENFERMAGEM A CADA 4 HORAS; R FLUXO:
VENTILATORIO €47 SINAIS DE | | IDENTIFICACAO DE DEGENERACAO cLiNica [ | s,
HIPOPERFUSAD ATRAVES DE ESCALA DE MEWS. VENTI LAGAO
SISTEMICA/PERIFERICA. ACIONAMENTO DA EQUIPE  MEDICA PEEP: Ocm H:0
-TOMOGRAFIA DE TORAX 48 | | IMEDIATAMENTE DE SINAIS DE DEGENERACAQ
HORAS APOS A ADMISSAD ESE | | op inicA VENTILATORIA. -
i e — FREQUENCIA RESPIRATORIA: 10irpm
-EVITAR VNI SE; RNC 7
-CAS( NECESSARIO: VENTILADOR Sp0Z < 9% O Pal2<50 — - SENSIBILIDADE: 5 OUMAIS
COM DUPLO CIRCUTTO + FILTRO | | mmHG ENCAMINHAR PARA
HEPA; SEM MELHORA COM VNI urt
-MAXIMO 2 HORAS: AATF Thi NAOQ ATRASAR 10T i02: 00%
SO TARTON INTYVIWVITH AL F|02< 1
ESCALA DE MEWS DE $ : -
PARAMETROS 3 2 1 0 1 2 3
ey T = ey T < ANEXO XV - Adulto fluxograma de pacientes- suspeitos de COVID-19
RESPIRATORIA L} ]
SATURACAD 02 < B L ]
CTR APOS 20HS-HMMMJ
SUPLEMENTACAD DE =84 -, , Lo
= AU CIRURGICANO PACIENTE
TEMPERATURA 3 380 -349 M- iTe =394 .
wT m =
SINTOMATICO RESPIRATORIO INFECCIOS0 AGUDO COM OU SEM |
PRESSAD SISTOLICA | <80 nae 016 161180 188 30
FREQUENCIA <40 4150 5100 101-118 i-iH *im OBSERVACAQ: PACIENTE l
CARDIACA No periodo diumo o SIM INSTAVEL | NAO
comeitnen | " . — o CIR “oom ' ! I
1A pelo com a
necessidade de PACJ'E.NTE CRITERIOS CLASSIFICACA
internacio, o CTR ESTAVEL DE O DE RISCO
solicitard  vaga na GRAVIDADE
GUIA MEDICO DE AVALIAGAO NO CONSULTORIO clinica médica *FR>Mirpm 1
COVID-19 do CLASSIFICACA *PAS<90mm ATENDIMENTO
HMMMI] ou ao O DE RISCO Ho MEDICO
Doenga leve (provivel Doenga Grave Hospital de CONFORME
baixa gravidade): - Atenglio aos suportes de vida, Campanha (de 1 QUADRO CLINICO
- Presenca de fere baixa () -Febre ( ) : -Se necessario intubagiio acordo  com  a ATENDIMENTO MEDICD NO SALA DE
- Tosse seca leve ( ); - s ausente certificar se o orotraqueal conforme gra\ludade ! _d° CONSULTORIO 3 ESTABILIZACA
- Mal estar ( ) paciente ndo esti fazendo uso protocolo para Covid - 19 paciente) e enviard a i 0 COVID
- Rinorréia leve { ) regular de medicagio ainda na sala de estabilizacio; AIH preenchida para : i=ala de
- Dor de garganta () antitérmical! - Apods acesso a via aérea do :mmcfi:"io =
.{\uséncia.de dispneia ( ) - Queda do estado geral ( ); paciente, acap]a-!o ao n;} p:;l méd?co ":Lz DESCARTAR CASO
- Exame fisico da - Mialgia importante ( ) ventilador com circuito CTR estejam SUSPEITO E
orofaringe sem alteraghes - Tosse seca persistente fechado; 2 :
() . Sintomas 45 il ) E har a tomografia de Mroe oupeticie & CASO SUSPEITO? ALENDER
Y R e s ( 2 - 8l de responsabilidade CONFORME
Se : sintomas - Dispnéia de leve a moderada torax; do Hospital-  vide QUADRO CLINICO
estiverem  present - () - Encaminhar a Unidadede | | | [#9e n
Encaminhar o paciente Terapia I i da; -
. d i g CASO GRAVE CASO NAO-GRAVE
F' e i omciio com v m:m PACIENTE P_-sﬁu;u.er'z TANDO DE ATENCAO:
orientagio para CAMD PARA S i INTERNAC Pacientes com
isolamento dom: il'ili}l]': & WID E REALIZAR ESTABILIZACAD ;Tl‘:t.llill}l..\ll VAGA NA CLINICA MEDICA CONVED-1%- ;“sm"s d

Aumento da ingesta de

dAgua; - Medicaghes
sintomiiticas - exceto o
Ibuprofene! - Orientagiio

para retorne em case de
piora dos sintomas,
principalmente febre alta
¢ falta de ar!!

- Realizar teste ripido apds 1 dia.
- Preeacher formuliria de solicitaglo de exame (GAL):
colocar

~coler swab nzsafringes;
- Preencher formulino de solicitagho de exame (GAL);
- Preencher formuliri de potificagio de Comoaavirus ¢

na sistema ESUS VE:

cpdeminlogia ¢ ouira via entrega no leboraidria
-Fara todos os pacicnics intermados preencher ficha de S1-

VIR CRIPE

COVID 19 ndo
devem

C calocar oo sistema ESLUS VE:

it motificasauide gov bonetificaeces uma via para P_ém“ﬂﬂ‘ﬂ‘
s via pars cudemiolagia ¢ cuara via enirega na labaraticio com

-Parm toxdos 0 pacinics intermados preencher ficha de

SIVEP GRIPE acompanhante.

<Preencher ficha do SINAN CID 10 B34.2

o AINDA

ESTA ENTRE NOS

MANTENHA O DISTANCIAMENTO SOCIAL

SE SENTIR ALGUM SINTOMA,

psau: 0800-095-1909




