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. APRESENTACAO

O presente Plano foi elaborado e adaptado do Plano de Contingéncia do
Tocantins Novo Coronavirus (Covid-19), 22 versao, CIEVS, de 17 de fevereiro de
2020, da Secretaria de Estado da Saude. Portando as informagdes constantes no
Plano considerou na sua maioria a integra do Plano Estadual, tendo em vistas que
as medidas a serem adotadas fazem parte da organizacdo da Rede de Atencao a
Saude e da Vigilancia em Salde existentes no 'Estado.

O Municipio de Novo Jardim tem uma populacdo estimada de 2.722 habitantes
(IBGE 2017), fica localizado na regido sudeste do Tocantins, tem como referéncia
o Hospital de Dianépolis e referéncia estadual em Porto Nacional e Palmas.

No Municipio ha apenas uma Unidade Basica de Saude, com Equipe completa da
Estratégia de Saude da Familia/Atencdo Primaria (Médica, Enfermeiro, Cirurgia
Dentista, Técnico em Enfermagem,Técnico de Sala de Vacina, Técnico em Saude
Bucal e Agentes Comunitarios de Saude), além de Farmacéutico, Fisioterapeuta,
Vigilancia em Saude/Sanitaria, Agentes de Controle de Endemias e equipes de
apoio a assisténcia a saude e a gestéo do Sistema de Saude Municipal.

O Plano de Contingéncia Municipal, contara com a participacdo da vigilancia em
saude, sanitaria e epidemiolégica, sendo acompanhado e monitorado pela

Secretaria Municipal de Saude.

Il. INTRODUCAO

O escritério da OMS (Organizagdo Mundial de Saude), na China, foiinformado em 31
de dezembro de 2019, sobre casos de pneumonia de etiologia desconhecida
detectada na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na China. De 31 de dezembro de
2019 a 3 de janeiro de 2020, um total de 44 pacientes com pneumonia de etiologia
desconhecida foram notificados a OMS pelas autoridades nacionais da China.
Durante o periodo relatado o agente causal nao foi identificado.

Em 7 de janeiro de 2020, as autoridades chinesas, isolaram e identificaram
um novo tipo de coronavirus. Nos dias 11 e 12 de janeiro a Comissao Nacional de
Saude da China repassou informacdes detalhadas a OMS sobre a sequéncia genética

do novo coronavirus e de que o mesmo estava associado a exposi¢cbes em um
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mercado de frutos do mar, localizado em Wuhan. Nos dias, 13 e 15 de janeiro, a
Tailandia e o Japao, relataram o primeiro caso importado, respectivamente e ambos

os casos foram confirmados laboratorialmente.

Em 31 de dezembro de 2019 foi detectado o rumor sobre o0s casos de pneumonia de
etiologia desconhecida na cidade de Wuhan, provincia daHubei/China e até o dia 03
de janeiro de 2020 foram notificados 44 casos. Dia 05 de janeiro, foi realizada a
publicacdo aos Pontos Focais Nacionais do Regulamento Sanitario Internacional da
OMS(PFN-RSI).

A Secretaria de Vigilancia em Saude/Ministério da Saude (SVS/MS), dia 07 de janeiro,
elaborou um informe interno sobre os casos de pneumonia de etiologia desconhecida
na China e o PFN-RSI do Brasil solicitou informacdes sobre a veracidade do rumor
detectado ao Ponto de Contato da Regional da OMS, para analisar o0 impacto do
evento no pais.

Durante o periodo de 07 a 21 de janeiro a SVS publicou o Boletim Epidemioldgico n°®
1 do MS, reunibes para discussdo do evento foram realizadas e houveram
comunicacdes dos Estados e Distrito Federal de casossuspeitos.

Em 22 de janeiro foi ativado Centro de Operacdes de Emergéncias em Salde Publica
para 0 novo coronavirus (COE-COVID-2019). A ativacdo desta estratégia esta
prevista no Plano Nacional de Resposta as Emergéncias em Saude Publica do
Ministério daSaude.

A partir disso, a Secretaria de Estado da Saude (SES) através da Superintendéncia
de Vigilancia em Saude (SVS) e do Centro de Informacdes Estratégicas de Vigilancia
em Saude (CIEVS), iniciou 0 monitoramento do evento detectando rumores, realizou
a primeira reunido, dia 28 de janeiro de 2020, com técnicos das Superintendéncias
afins da SES, Secretaria Municipal de Saude de Palmas (SEMUS), Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria dos Portos e Aeroportos (ANVISA) e iniciou-se a elaboracéo
do Plano de Contingéncia Estadual e Municipal para o novo coronavirus (COVID-19).
No dia 30 de janeiro de 2020 a OMS declarou como uma Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Internacional (ESPII) para todos os paises, que devem estar
preparados para contenc¢do, incluindo vigilancia ativa, detec¢éo precoce, isolamento

e gerenciamento de casos, rastreamento de casos, contatos e prevencdo da
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propagacao da infec¢éo pelo novo Coronavirus (COVID-19) e compartiihamento de
dados completos com a OMS.

Em continuidade a elaboracdo do plano de acdo, as areas técnicas da SES, reuniu
para discutir o planejamento operacional da Rede de Atencdo a Saude,
prioritariamente no ComponenteHospitalar para a retaguarda emergencialmediante a
pandemia em questdo. Necessidade estade dimensionar medidas de precaucdo e
controle para os usuarios do SUS no Estado do Tocantins.

De acordo com a Portaria n® 188, de 03 de fevereiro de 2020, foi Declarada a
Emergéncia em Saude Publica de importancia Nacional (ESPIN) em decorréncia da
Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19).

Diante de tais situacbes e a necessidade de enfrentamento desta Pandemia a
Secretaria Municipal de Saude e a Equipe da Estratégia de Saude da Familia de Novo
Jardim, efetivaram a elaboracdo do presente Plano de Contigéncia para o Novo
Coronavirus para o Municipio de Novo Jardim — TO.

1. VIGILANCIA EM SAUDE

1.1 Vigilancia Epidemioldgica

A vigilancia epidemiolégica de Infeccao Humana pelo Novo Coronavirus (COVID-19)
esta sendo construida a medida que as informacdes recebidas dos paises, séo
consolidadas e evidenciadas tecnicamente e cientificamente. Como base utilizou — se
as informagdes sobre SARS-CoV, MERS-CoV e COVID-19 (nunca ocorrido no Brasil)
além dos planos de Vigilancia da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) e
Sindrome Gripal (SG).

Devido & mudanca constante das informagfes oficiais referente ao COVID-19,
oMinistério da Saude vem atualizando os dados referentes ao niumero de casos
confirmados da Doenca pelo Coronavirus 2019 (COVID-19), no mundo e no Brasil.
Os dados estdo disponiveis na Plataforma Integrada de Vigilancia em Saude do
Ministério da  Saude  (IVIS), disponivel no  enderegco  eletrdnico

http://plataforma.saude.gov.br/novocoronavirus/.

Essa plataforma contém os dados consolidados e atualizados pelos
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Municipios,Estados e pela OMS, diariamente, incluindo a lista de paises com
transmisséaolocal.

Este documento visa orientar algumas recomendacdes ao contexto atual desta
emergéncia, com base nas informagfes da Organizacdo Mundial de Saude (OMS).

Os procedimentos para assisténcia ao caso suspeito, notificacdo, coleta de materiais
biolégicos, medidas de precaucdo padréo, prevencao e controle, diagndstico diferencial e

orientacOes aos viajantes estdo descritos neste plano.

1.1.1 Defini¢cbes de casos de infec¢cdo humana pelo COVID-19

1. Caso suspeito

. Situacdo 1 - VIAJANTE: pessoa que apresente febre E pelo menos um dos sinais
ou sintomas respiratoérios (tosse, dificuldade para respirar, producédo de escarro, congestao
nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturacdo de O2 <
95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia) E com
histérico de viagem para pais com transmisséo sustentada OU area com transmissao local

nos ultimos 14 dias;OU

. Situacdo 2 - CONTATO PROXIMO: pessoa que apresente febre OU pelo menos um
sinal ou sintoma respiratorio (tosse, dificuldade para respirar, producdo de escarro,
congestao nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturacao
de 02 < 95%, sinais de cianose,batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia)
E historico de contato com caso suspeito ou confirmado para COVID-19, nos Ultimos 14

dias.

2. Caso provéavel

. Situacédo 3 - CONTATO DOMICILIAR: pessoa que manteve contato domiciliar com
caso confirmado por COVID-19 nos ultimos 14 dias E que apresente febre OU pelo menos
um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para respirar, produgcdo de escarro,

congestao nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza,saturacéao

8
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de 02 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia).
Nesta situacdo é importante observar a presenga de outros sinais e sintomas como: fadiga,
mialgia/artralgia, dor de cabeca, calafrios, manchas vermelhas pelo corpo, ganglios

linfaticos aumentados, diarreia, nausea, vomito, desidratacdo einapeténcia.

3. Caso confirmado

o LABORATORIAL: Caso suspeito ou provavel com resultado positivo em RT- PCR
em tempo real, pelo protocolo Charité;

. CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: Caso suspeito ou provavel com historico de contato
proximo ou domiciliar com caso confirmado laboratorialmente por COVID-19, que
apresente febre OU pelo menos um dos sinais ou sintomas respiratorios, nos ultimos 14
dias ap6s o0 contato, e para o qual ndo foi possivel realizar a investigacéo

laboratorialespecifica
4, Observacgdes

Febre:

> Considera-se febre aquela acima de 37,8°;

»  Alerta-se que a febre pode néo estar presente em alguns casos como, por exemplo,
em pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos ou que em algumas situacdes possam ter
utilizado medicamento antitérmico. Nestas situagfes, a avaliacdo clinica deve ser levada

em consideracdo e a deciséo deve ser registrada na ficha denotificacao.

Sintomas respiratoérios:

> Tosse, dificuldade para respirar, producdo de escarro, congestdo nasal ou
conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturacdo de O2 < 95%,

sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal edispneia.

Contato préximo de casos suspeitos ou confirmados de covid-19:

> Uma pessoa que teve contato fisico direto (por exemplo, apertando asmaos);
> Uma pessoa que tenha contato direto desprotegido com secrec¢des infecciosas (por

exemplo, sendo tossida, tocando tecidos de papel usados com a mao nua);
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» Uma pessoa que teve contato frente a frente por 15 minutos ou mais e a uma
distancia inferior a 2 metros;

> Uma pessoa que esteve em um ambiente fechado (por exemplo, sala de aula, sala
de reunido, sala de espera do hospital etc.) por 15 minutos ou mais e a uma distancia
inferior a 2 metros;

> Um profissional de saude ou outra pessoa que cuida diretamente de um caso COVID-
19 ou trabalhadores de laboratério que manipulam amostras de um caso COVID-
19semequipamento de protecdo individual recomendado (EPI) ou com uma possivel
violacao do EPI;

> Um passageiro de uma aeronave sentado no raio de dois assentos (em qualquer
direcdo) de um caso confirmado de COVID-19, seus acompanhantes ou cuidadores e o0s

tripulantes que trabalharam na sec¢éo da aeronave em que o caso estavasentado.

Contato domiciliar de caso suspeito ou confirmado de covid-19:

> Uma pessoa que reside na mesma casa/ambiente. Devem ser considerados
osresidentes da mesma casa, colegas de dormitério, creche, alojamento,etc.

Atencdo: A avaliacdo do grau de exposicdo do contato deve ser individualizada,

considerando-se, 0 ambiente e o tempo de exposi¢ao.

5. Definigcdes de casos operacionais para a vigilancia em saudepublica

> Definicbes de caso operacionais para a vigilancia em saude puablica ndo séo
definigcbes clinicas. Os meédicos podem identificar situagbes em que a avaliacdo clinica
pode ser levada em consideracdo e a sua decisdo deve ser registrada na ficha de

notificag@o e prontuario dopaciente.

Terminologias Complementares CASO IMPORTADO

Pessoas que se infectaram em outro pais.

TRANSMISSAO LOCAL

A identificag&o do caso suspeito ou confirmado em que a fonte de infecgéo seja conhecida

OU até a 42 geracao de transmissao.
10
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TRANSMISSAO COMUNITARIA

Incapacidade de relacionar casos confirmados através de cadeias de transmissdo para um
grande numero de casos OU pelo aumento de testes positivos através de amostras entinela

(testes sistematicos de rotina de amostras respiratorias de laboratoérios estabelecidos)

1.1.2 Notificacdo

A Infec¢cdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19) é uma potencial Emergéncia de
Salde Publica de Importancia Internacional (ESPII) segundo Anexo IV do Regulamento
Sanitario Internacional sendo, portanto, um evento de saude publica de notificagdo

imediata.
1.1.3 Como notificar ao CIEVS

A notificacdo imediata deve ser realizada por qualquer profissional de satde pelo meio de
comunicac¢do mais rapido disponivel, em até 24 horas, a partir do conhecimento do caso
gue se enquadre na definicdo de suspeito deste Plano de Contingéncia e como determina
a Portaria de Consolidacdo N°. 04, Anexo V, Capitulo I, Sec¢éo | (disponivel no endereco:
http://bit.ly/Portaria_NO4 2017).

O CIEVS recebe e monitora as notificagdes informadas por fontes oficiais e/ou n&o oficiais

(rumores) através de midias, redes sociais e telefones, com acesso durante 24 horas por
sete dias da semana, para receber as notificagfes de casos suspeitos do novo Coronavirus

(COVID-19) e outros eventos de saudepublica:

1. Meio telefénico Local: As notificacdes de casos suspeitos do novo coronavirus
devem respeitar a hierarquia do SUS que ressalta que a Vigilancia Epidemiolégica do
Municipio e do Estado deve ser informada. Ambas dispdem de estrutura e fluxos para
receber as notificacdes de emergéncias epidemiolégicas dos casos suspeitos do novo
Coronavirus (COVID-19).

2. Meio telefénico Estadual:Os contatos telefénicos para notificacdo CIEVS Estadual

€ 0800 642 7300/ (63) 9 9241 4832/ (63) 3218 1785.

3. Meio eletrénico: notificagdo por meio do correio eletrénico do CIEVS Estadual

(notifica.tocantins@gmail.com)

11
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4. Nos hospitais que tem instituido o Nucleo de Vigilancia Epidemiologica
Hospitalar(NVEH), os profissionais de salde do setor devem ser informados com a maior
celeridade possivel a suspeita de casos para seguir os fluxos estabelecidos na Portaria
SESAU/N° 833, de 11 de agosto de 2015, que dispbe sobre a regulamentacdo dos NVEH.

5. FormSUScap COVID-19: este formulario deve ser utlizado para envio das
informac0@es padronizadas sobre casos suspeitos do novo Coronavirus (COVID-19) pelos
servicos publicos e privados. Todas as informacgdes inseridas serdo disponibilizadas em
temporeal para a Rede CIEVS que sera responsavel para encaminhar a autoridade local
responsavel.(http://bit.ly/2019-ncov).

Por determinacdo da OMS os paises devem enviar informagfes padronizadas de casos
suspeitos que ocorram no territério. Considerando a inexisténcia de sistema de informacao,
o0 Ministério da Saude recomenda que todos 0s casos notificados nos Estados, Distrito
Federal e Municipios, sejam transcritos para esse formulario em até 24 horas a partir do
conhecimento do caso. O arquivo gerado pode ser salvo ao final da submissdo do
formulario eletrénico.

O cadigo para registro de casos, conforme as definicées do CID 10 - Infec¢do humana pelo
novo Coronavirus (COVID-19), serd o U07.1.

Ao preencher o formulario eletrénico de notificacéo, a ficha devera ser salva em formato
PDF e enviada eletronicamente para a autoridade local, caso a notificacdo seja de

unidadeprivada ou publica.

1.1.4 Registro

O Brasil possui uma rede de unidades sentinelas para vigilancia da influenza distribuidas
em servicos de saude, em todas as unidades federadas do Pais que monitoram a
circulacdo do virus através de casos de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria
Aguda Grave (SRAG) que estejamhospitalizados.

Os casos que atendem a definicdo de caso de Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SRAG1) devem ser notificados concomitantemente no Sistema de Informacdo da

Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP — Gripe).
1.1.5 Periodo de incubacé&o

12
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O periodo médio de incubagédo da infec¢do pelo novo Coronavirus (COVID-19) é de 5 dias,
com intervalo que pode chegar até 13 dias.

1.1.6 Transmissao

No inicio, muitos pacientes com surtos de doencas respiratorias causadas pelo novo
Coronavirus (COVID-19) em Wuhan, na China, tinham alguma ligacdo com um grande
mercadode frutos do mar e animais vivos, sugerindo a disseminacdo de animais para
pessoas. Noentanto, um nimero crescente de pacientes néo teve exposi¢cao ao mercado
de animais, indicando a ocorréncia de disseminacdo de pessoa parapessoa.

As autoridades chinesas relatam que a disseminagéo sustentada de pessoa para pessoa
esta ocorrendo na China. Casos em instituicdes de saude como hospitais, também podem
ocorrer. O espectro clinico ndo esta descrito completamente, bem como ndo se sabe o
padréo da letalidade, mortalidade, infectividade e transmissibilidade.

A transmissibilidade dos pacientes infectados por SARS- CoV é em média de 7 dias apés
o inicio dos sintomas. No entanto, dados preliminares do novo Coronavirus (COVID-19)
sugerem que a transmissdo possa ocorrer, mesmo sem o0 aparecimento de sinais e
sintomas. Ainda ndo h& informacdes de quantos dias antes do inicio dos sinais e sintomas

uma pessoa infectada pode transmitir o virus.

1.1.7 Caso suspeito em servigo de saude

O servico de saude publica ou privado que atender um caso suspeito do novo
Coronavirus (COVID-19) devera adotar os procedimentos de biosseguranca
notificando imediatamente a Vigilancia Epidemiolégica Municipal e Estadual de Saude
através dos canais de comunicacdo acima citados (ver Medidas de prevengéo e controle
de infecgdo durante o atendimento de pacientes suspeitos ou confirmados de infeccao humana

pelo Novo Coronavirus [COVID — 2019)).

1.1.8 Tratamento

O manejo adequado dos casos suspeitos ou confirmados do novo Coronavirus(COVID-19)
depende do reconhecimento precoce de sinais de alarme e monitoramento continuo.
Considerando as caracteristicas gerais da infeccdo, manifestacfes clinicas e possiveis
complicacdes e com o objetivo de orientar a condutaterapéutica adequada a cada caso, foi

elaborada pelo Ministério da Saude o Protocolo de Tratamento do novo Coronavirus
13
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(COVID-19): http://bit.ly/ProtocoloTratamentoCoronavirus. Comotoda normatizacédo, o
Protocolo est4 sujeito a ajustes decorrentesdasua utilizagéo pratica e das modificacdes do

cendario epidemiolégico do novo Coronavirus(COVID-19).

1.1.9 Investigacdo Epidemiolégica

Coletar informacdes detalhadas sobre o historico de viagem para areas afetadas pelo virus
a fim de, identificar possivel Local Provavel de Infec¢éo (LPI).

Deve-se ainda, buscar no historico de viagem, as atividades com possivel exposi¢do ao
virus como contato com individuo suspeito ou confirmado. Adicionalmente, recomenda-se
registrar detalhadamente as manifestagdes clinicas apresentadas do contactante.

Os contatos de casos suspeitos identificados deverdo serdo monitorados e orientados
sobre as medidas preventivas diariamente, para evitar a propagacao do virusrespiratorio.
A partir da manifestacéo de sintomas compativeis com o novo Coronavirus (COVID-19) os

contactantes serédo tratados como casos SUSpEitOS.

1.1.10 Atribuicdes do CIEVS

. Monitorar as midias sociais para busca de rumores relacionados ao novo
Coronavirus (COVID-19);

. Monitorar as midias sociais para busca dos rumores de casossuspeitos;

o Enviar clipping para os gestores e areastécnicas;

. Buscar a fonte do rumor e verificar a veracidade da informacao quando h& notificacdo
de um caso suspeito no Estado doTocantins;

o Acompanhar a circulagdo/comportamento dovirus;

o Atualizar o plano de contingéncia a cada alteracédo edivulgar;

o Emitir alertas para 0s municipios sobre a situagdo epidemiolégica do novo
Coronavirus (COVID-19);

o Detectar 0 caso suspeito e contactar & Secretaria Municipal de Saude para
assessorar na etapa inicial dainvestigagao;

o Assessorar a equipe de saude na conducéo clinica docaso;

o Realizar a investigacao in loco e adotar medidas de controle de acordo com a prévia

avaliagcéo derisco;
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° Acompanhar através de contato telefénico as acdes (investigacdo, busca ativa e
medidas decontrole);

° Acompanhar os resultados laboratoriais no Gerenciamento de Ambiente Laboratorial
(GAL);

° Fazer com que todos 0s casos sejam notificados e investigados em até 48 horas,
NAO descartar a suspeita delnfluenza;

) Buscar a integracao dos setores publico e privado (unidades hospitalares e de saude,
NVEH, NEP, CCIH e laboratérios) para a uniformidade das informag8es e da notificagcao
em tempo oportuno para deflagracéo das medidas decontrole;

o Todos os casos serdo acompanhados no Comité de Monitoramento de Eventos —
CME;

o Monitorar os contatos proximos do paciente suspeito e preencher ficha de
comunicantes (ficha no Anexo Il demonitoramento);

o Manter atualizado os painéis da sala de situacdo desaude;

o Atualizar o COE-COVID-19 diariamente diante do casosuspeito;

o Articular com os gestores municipais para elaboracdo do plano de contingéncia
municipal;

° Dar resposta oportunamente aos gestores.

1.2 Laboratério Central de Saude Publica do Tocantins(LACEN-TO)

1.2.1 Orientagdes para a coleta de amostras

O sucesso do diagnéstico € influenciado pela qualidade do material bioldgico coletado, do
acondicionamento e transporte até o processamento laboratorial. Nesse sentido a
recomendacao é pela observacdo quanto as informacdes e orientacfes estabelecidas e
divulgadas pelo protocolo elaborado pela equipe técnica do LACEN- TO junto aos Kits de
Coleta de Swabs Combinados, acerca da coleta de amostras de pacientes sob
investigacdo. Atualmente o protocolo para o diagnostico laboratorial recomendado pelo
Ministério da Saude é da coleta de uma (1) uma amostra respiratoria para o Coronavirus
(COVID-19), devendo seguir 0s mesmos critérios para a coleta de espécimes de Influenza.
Orienta-se a coleta de Swab de Nasofaringe e Orofaringe (swab combinado (nasal/oral)
OUcoletadeaspiradodenasofaringe(ANF)OUcoletaamostradesecrecaorespiratoriainferior(
escarro ou lavado traqueal ou lavado bronco alveolar). A unidade de satude com condi¢6es
15
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de realizar a coleta de aspirado de nasofaringe (ANF) enviard a amostra em frasco*

hermeticamente fechado ao LACEN-TO.
1.2.2 Técnica de coleta de Swab de nasofaringe e orofaringe (swabscombinados)

1. Coletar trés (3) swabs: um (1) swab de orofaringe e dois (2) swabs de nasofaringe,
sendo um (1) de cadanarina;
> Swab de orofaringe — Colher swab na area posterior da faringe e tonsilas, evitando

tocar na lingua (FiguralB);

> Swab de nasofaringe — A coleta deve ser realizada com a friccdo do swab nha regido
posterior do meato nasal tentando obter células da mucosa (Figura 1A). Coletar swab nas
duas narinas (um (1) swab para cadanarina).

° ApOs a coleta,inserir os trés(3) swabs em um UNICO TUBO de polipropileno
(tubo Falcon) contendo uma solugéo especial (meio de transporte);

. Cada tubo é considerado uma amostra, sendo necesséria colher apenas uma
amostra porpaciente;

o Identificar o tubo com 0 nome completo do paciente, data denascimento e data
dacoleta;

o Certifique-se de fechar bem o tubo, néo colocar fita durex ou similares para lacrar o
tubo, pois séo ineficazes e aumentam o risco de contaminacdo caso exista vazamentos;

o Para evitar vazamentos guarde o tubo bem rosqueado e armazene-o0 com a parte da
tampa voltada para cima (em pé), com o cuidado para esta mesma posi¢ao inclusive
notransporte;

o Descartar 0s materiais utilizados durante a coleta da amostra em sacos
autoclavaveis;

° A amostra deve ser mantida refrigerada (4 — 8°C) e devem ser processadas em até
72 horas ap06s acoleta.

) Ha um video demonstrando a técnica no seguinte

endereco:https://www.youtube.com/watch?v=lgpb-vZ54Zw

Figura 1 - Técnica para coleta de swabs combinados
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A - Swab nasal. B - Swab oral.
Fonte: Brasil, 2014.

1.2.3. Solicitag&o dos kits de coletas

As unidades sentinelas ja contam com a disponibilidade de kits para coletas, pois é o
mesmo utilizado para coleta de amostras para Influenza.

Os Hospitais (publicos ou privados), Unidades de Pronto Atendimento e Ambulatérios,
podem solicitar o kit ao LACEN-TO e manter estoque minimo, preferencialmente de trés a
seis unidades, no periodo pré-epidémico. Importante acompanhar a validade e orientagbes
para guarda do estoque, e solicitar reposi¢éo dos kits utilizados para coleta.

Os municipios que contam com servigos de atencao priméria (Unidades Basicasde Saude),
poderdo solicitar um (1) kit de coleta ao LACEN-TO. Na ocorréncia de mais de um caso,
sugerimos que fagam contato ou articulem com hospitais ou municipios mais préximos para
atender a demanda imediata, ou que utilizem a coleta de escarro (caso disponham dos
recipientes) para os demais pacientes. Essa recomendacéao é necessaria devido a restricdo
de insumos, que nos exige o controle e otimizacdo da distribuicdo doskits.

A solicitacdo dos Kits deve ser feita através do preenchimento doformulario de Solicitagcéo
e Devolucédo de Kits de Coleta e Transporte de Amostras Biologicas, disponiveis no

site da Secretaria Estadual de Saude, pelo link:https://central3.to.gov.br/arquivo/493962/.

E importante que os servicos de salde descritos mantenham kits em estoque para evitar

dificuldades logisticas na eventualidade de atender pacientes suspeitos.

Na auséncia de kit de coleta, sugerimos a coleta de amostra de escarro, utilizando o frasco

e protocolo estabelecido para a suspeita de Tuberculose.

Haver& dois pontos de distribuicdo, o LACEN-TO em Palmas e o Laboratério de Saude

Publica de Araguaina (LSPA), conforme a abrangéncia de atuagéo e referéncia. Em caso
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de duvidas ou informac@es, para a duas unidades, o horario de funcionamento é das 07:00h
as 19:00h, de segunda a sexta, ou pelos telefones: LACEN-TO: (63) 3218-3231 ou 3218-
6362.

LSPA: (63) 3413-2037 / 3414-5014 ou 3411-2806.

1.2.4 Acondicionamento das amostras

As amostras devem ser mantidas sob refrigeracdo (4° - 8°C) e devem ser processadas em
um prazo de até 72 horas apds a coleta. Portanto, enviar ao LACEN-TO em até 48 horas

apos a coleta para viabilizar o processamento damesma.

1.25 Recomendacfes para a coleta de amostras em situagdo de 6bito

Nos casos de Obitos por suspeita do novo Coronavirus (COVID-19), recomenda-se a
necropsia. A mesma sO devera ser realizada em locais com condi¢cdes adequadas de
biosseguranca, com a utilizacdo dos EPI's preconizados. Nestes casos deverdo ser
coletados 0s seguintes materiais:

o Tecido da regido central dos brénquios (hilar), dos brdnquios direito e esquerdo e
da traqueia proximal edistal;

. Tecido do parénquima pulmonar direito eesquerdo;

. Tecido das Tonsilas e mucosanasal;

Acoleta de amostras para realizagédo do diagnostico histopatolégico deve ser  feita,

observando-se os protocolos em vigéncia, nos servigos locais depatologia;

o Cada amostra deve ser dividida em duas (2) partes, umadelas deve ser
acondicionada em frasco de vidro com boca larga com formalina tamponada a 10% e a
segunda parte deverd ser armazenar em tubo de polipropileno, sem fixador, e ser
congelada antes do envio aoLACEN-TO;

o Identificar cada amostra (fragmento) de forma individual e procederapenas um
cadastro (1) das amostras no GAL como “Virus Respiratorio” e enviar ao LACEN-TO,

conforme as orientacdesmencionadas.
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Todos os casos de Obitos com suspeita do novo Coronavirus (COVID-19) devem ser
encaminhados ao SVO (Servico de Verificacdo de 6bitos) como qualquer caso de interesse

epidemioldgico.
1.2.6 Transporte e envio de amostras

) As amostras devem ser colocadas em caixas (térmicas) com paredes rigidas e com
temperatura adequada de refrigeracao (4°C a 8°C) até que a amostra chegue ao LACEN-
TO;

o Certificar de que os tubos estejam com a tampa voltada para cima (em pé) e alocados
em uma gradefixa;

o As amostras devem ser cadastradas antes de serem enviadas ao LACEN-TO como
“Virus Respiratério” e descrito na observacéo: “suspeita do novo Coronavirus (COVID-
19);

o Imprimir o cadastro do GAL junto a ficha de notificagcéo e enviar ao LACEN-TO;

o Certificar de que o tubo esteja identificado com letra legivel e se possivel com
etiquetasimpressas.

o Serdo consideradas amostras inadequadas para investigagdo: swabs
acondicionados em tubos secos e swabs com haste de madeira, pois estes materiais
contém substancias que inibem a rea¢do de PCR em temporeal,

o JAMAIS inserir a identificacdo na haste do swab para evitar a contamina¢do do
material;

o JAMAIS utilizar frascos de vidro ou de polipropileno sem tampa de rosca para o
armazenamento e transporte da amostrabiol6gica;

° Nao acondicionar a ficha com os dados do paciente no interior da caixa isotérmica,

contendo a amostra biologicacoletada;

o Aos finais de semana e feriados: o CIEVS devera entrar em contato com a

Geréncia Técnica do LACEN-TO, conforme recomendacfes para Emergéncias em Saude

Publica, para que a equipe das areas da Recepgdode Amostras e Biologia Molecular Il

sejamacionadas.

As amostras serdo processadas para o diagnostico diferencial e os resultados liberados

em até 72 horas OU em situacbes de feriados prolongados, no primeiro dia
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Gtilsubsequente.

¢ A continuidade da investigacdo e/ou medidas de encaminhamento da amostra para a
Referéncia (atual é o Instituto Adolf Lutz (IAL/SP)e/ou outra, serdo executadas conforme
fluxo/protocolo estabelecido pelo Ministério da Saude, por meio daCGLAB.

1.2.7 Diagnéstico diferencial

As caracteristicas clinicas ndo séo especificas e podem ser similares aquelas causadas
por outros virus respiratérios que também ocorrem sob a forma de surtos e, eventualmente,
circulam ao mesmo tempo, tais como influenza, parainfluenza, rinovirus, virus sincicial
respiratoério, adenovirus, outros coronavirus, entreoutros.

O LACEN-TO utiliza na rotina do diagnéstico diferencial kits validados e disponibilizados
pelo Ministério da Saude/CGLAB, pela técnica de PCR em tempo real, com painel de
sondas para a pesquisa molecular dos virus Influenza A, Influenza B e Virus Respiratério

Sincicial.
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Figura 2 - Fluxo de investigagéo laboratorial para o novo Coronavirus (COVID-19)

Fonte: LACEN, 2020.
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1.2.8 Analise laboratorial em laboratérios privados

Para os estabelecimentos privados que tiverem condi¢cdes de realizar o diagndstico
molecular de influenza, outros virus respiratérios e para o Novo Coronavirus, ndo ha

objecbes provenientes do Ministério da Saude.

Para estas unidades que atendem a casos NOTIFICADOS, ha aEXIGENCIA do envio de
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uma aliquota (pelo menos 2 ml) da amostra ao LACEN-TO, para o protocolo oficial do
Diagndstico Laboratorial do COVID-19 e/ou outros virusrespiratorios.

Reiteramos que independente da capacidade de diagnostico do Novo Coronavirus, a
recomendacédo é pelo envio de amostra de caso suspeito aos Laboratérios Publicos de
Referéncia. Esta € uma medida de avaliacdo e controle epidemioldgico dos gendtipos virais
gue circulam no Brasil, portanto o Laboratério Privado pode concluir e entregar o laudo ao

paciente, conforme sua rotina estabelecida sem qualquer prejuizo.

1.2.9 Recepcdo de amostras

O LACEN-TO conta com profissionais que atuam na orientagéo, dispensacgéo de kits de
coletas e recebimento das amostras de casos suspeitos. E responséavel por intermediar
junto a Coordenagdo Geral de Laboratérios de Saude Publica/Ministério da Saude
(CGLAB) o transporte das amostras para as referéncias nacionais.

Os Coronavirus séo agentes infecciosos classificados como nivel de biosseguranca 2
(NB2) e o seu diagnéstico pode ser feito em um Laboratério NB2, com aporte de uma
cabine de seguranca Classe Il (utilizadas pelo LACEN-TO) e profissionais com

treinamentos especificos para a realizagdo desses exames.

1.2.10 Contatos LACEN

Recepgdo de Amostras Biologicas

E-mail: lacento.raap.rab@gmail.comTelefone: (63) 3218-6362 Biologia Médica — Biologia

Molecular I

E-mail: lacento.astec@gmail.comTelefone: (63) 3218-3231

1.3 Campanha Publicitaria em Novo Jardim

O Municipio de Novo Jardim usaré os materiais disponibilizados pela Superintendéncia de
Vigilancia em Saude do Tocantins para divulgacao publicitéria, orientacéo e prevencao ao
COVID-19. Fara entrega de decreto municipal em todos os estabelecimentos comerciais,
onde constardo todas as orientacdes de isolamento social e medidas preventivas que 0s
comerciantes locais devem tomar. A populagéo seréa orientada, também, através das redes

sociais: wattsapp e Facebook, com postagens sobre o tema e por meio de anuncios em
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carro de som. Serd disponibilizado um nimero de telefone para que a popula¢do possa
entrar em contato com os profissionais de satde, o TELE ATENDIMENTO com o nimero
(63) 991136021. As pecas publicitarias orientam a populacdo e profissionais de saude a
prevenir a doenca adotando habitos de higiene diaria e etiqueta respiratéria. Este material
Esta disponivel nosite da Secretaria de Estado da Saude pelo link:

https://saude.to.gov.br/cievs---centro-de-informacoes-estrategicas-de-vigilancia-em-

saude/coronavirus-covid-19/.

2. ATENCAO A SAUDE

2.1 Acolhimento de casos suspeitos nas portas de entrada

No acolhimento ou triagem investigar sinais e sintomas e histérico de viagens entre os
pacientes que apresentarem sintomatologia ou que tiveram contato com individuos com a
suspeita do Novo Coronavirus (COVID-19). O mesmo devera receber prioridade no
atendimento e ser direcionado ao local definido para isolamento. Orientar e fornecer ao
paciente a mascara cirargica que devera ser utilizada durante toda a sua permanéncia na
Unidade.

2.2 Medidas de prevencéo e controle — Precauc¢des padréo

Ainda néo existe vacina para prevenir a infec¢do pelo novo Coronavirus (COVID-19). A
melhor maneira de prevenir a infecgdo € evitar ser exposto ao virus. Recomendam-se
acOes preventivas diarias a populagédo em geral:

° Lavar as maos frequentemente com agua e sabéao por pelo menos 20 segundos. Se
nao houver agua e sabao, usar um desinfetante para as maos a base de alcool;

° Evitar tocar nos olhos, nariz e boca com as méos nao lavadas;

o Evitar contato proximo com pessoas doentes;

. Ficar em casa quando estiverdoente;

o Cobrir boca e nariz ao tossir ou espirrar com um lengo de papel e jogar nolixo;

o Limpar e desinfetar objetos e superficies tocados com frequéncia;

Esses sd@o habitos didrios que podem ajudar a impedir a propagagdo de Varios virus,
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inclusive o novo coronavirus (COVID-19).

2.2.1 Medidas de prevencdo em Novo Jardim

A equipe técnica de saude, juntamente com o secretdrio de saude adotaram
medidas de controle para evitar a disseminag¢&o do virus no Municipio.
o Reduc&o do numero de funcionérios, mantendo somente servigos essénciais como
atendimento da farmacia, médico e de enfermagem.
. Paralizacdo do atendimento de rotina da Unidade de Saulde, mantendo somente
urgéncias, emergéncias e pacientes com sintomas respiratorios.
° Campanha de vacingdo contraH1N1 em domicilio, para evitar aglomeragdo na
unidade.
. Suspenséo do calendario vacinal, sob orientacdo da area técnica.
. Disponibilizagédo do tele-atendimento nos telefones: 63- 36961123 e 63- 991136021.
. Entrega de medicamentos, em domicilio,para hipertensos e diabéticos, pelo agente
de saude e motorista.

2.3 Transporte do paciente
Cuidados com o paciente:

o Manter o paciente isolado precocemente pacientes suspeitos durante o transporte;
. Os pacientes suspeitos devem utilizar mascara cirargica desde o momento em que
forem identificados na triagem até sua chegada ao local de isolamento, que deve ocorrer
0 mais rapido possivel;
o Qualquer pessoa que entrar em contato com 0 caso suspeito deve utilizar EPI
(preferencial mascara n95, nas exposices por um tempo mais prolongado e
procedimentos que geremaerolizac&o);
o Eventualmente mascara cirlrgica em exposi¢cdes eventuais de baixo risco; (protetor
ocular ou protetor de face; luvas;capote/avental);
o Realizar higiene de méaos respeitando os cinco momentos dehigienizacéo;
° Orientar possiveis acompanhantes quanto a importancia da higienizacdo dasmaos;
° A provisdo de todos os insumos como sabdo liquido, alcool gel, EPI devem ser
refor¢gados pela instituicdo, bem como higienizantes parao ambiente.
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2.4 Assisténcia na Atencao Priméria de Saude
Cuidados com o paciente:

o Identificar precocemente pacientessuspeitos;

) Pacientes suspeitos devem utilizar méscara cirdrgica desde o momento em que
forem identificados na triagem até sua chegada ao local de isolamento, que deve ocorrer
0 mais rapidopossivel;

o Qualquer pessoa que entrar em contato com 0 caso suspeito deve utilizar EPI
(preferencial méascara n95, nas exposicbes por um tempo mais prolongado e
procedimentos que geremaerolizacéo);

o Eventualmente méascara cirirgica em exposi¢des eventuais de baixo risco; protetor
ocular ou protetor de face; luvas;capote/avental);

o Realizar higiene de méos, respeitando os cinco momentos de higieniza¢éo (consultar
topico — Informagbesdetalhadas)

o A provisédo de todos os insumos, como sabdao liquido, alcool gel e EPI, devem ser
refor¢cados pela instituicdo, bem como higienizantes para oambiente;

° Alguns casos confirmados ou suspeitos para o novo coronavirus podem nao
necessitar de hospitalizacdo, podendo ser acompanhados em domicilio. Porém,
énecessario avaliar cada caso, levando-se em consideragdo se o ambiente residencial é
adequado e se 0 paciente € capaz de seguir as medidas de precaug¢do recomendadas

pela equipe de saude.

2.5 Limpezae desinfeccdo de superficies

o O Servico de Limpeza e Desinfeccdo de Superficies em Servicos de Saude
compreende a limpeza, desinfec¢do e conservagao das superficies fixas e equipamentos
permanentes das diferentesareas;

o Os principios basicos para a limpeza e desinfec¢do de superficies em servigos de
saude s&o a seguir descritos no Manual da Anvisa para a Limpeza e Desinfeccdo de
superficies (http://j.mp/anvisamanualdedesinfeccao),destacando-se:

° Proceder a frequente higienizacdo dasmaos;

° O uso de Equipamento de Protecdo Individual (EPI) deve ser apropriado para
aatividade a serexercida;

25


http://j.mp/anvisamanualdedesinfeccao)

P refeitores PNMusricigso
= - —

i r e e ceaerw o

° Nunca varrer superficies a seco, pois esse ato favorece a dispersdo de
microrganismos que sao veiculados pelas particulas de p6. Utilizar a varredura mida, que
pode ser realizada com mops ou rodo e panos de limpeza depisos;

° Para a limpeza de pisos, devem ser seguidas as técnicas de varredura Umida,
ensaboar, enxaguar esecar.

) Para pacientes em isolamento de contato, recomenda-se exclusividade no kit de
limpeza e desinfeccdo de superficies. Utilizar, preferencialmente, pano de limpeza
descartavel.

. Todos os equipamentos deverdo ser limpos a cada término da jornada detrabalho.

. A frequéncia de limpeza das superficies pode ser estabelecida para cada servico, de
acordo com o protocolo dainstituicéo.

Recepcéao

MINIMIZAR AO MAXIMO O TEMPO DE PERMANENCIA DE CASOS

SUSPEITOS NA RECEPCAO DA UNIDADE DE SAUDE

a) Caso suspeito

. Acolher opaciente;

° Isolar precocemente com precaucao padrao(mascara).
b) Classificacdo de risco

° Realizar a classificacdo de risco ou triagem, investigando o histérico de viagens
internacionais entre os pacientes que apresentem sintomas de doenca respiratria ou
contato com individuos comsuspeita;

o Orientar e fornecer ao paciente a mascara cirirgica que deveraser utilizada durante
toda a sua permanéncia nohospital;

o Todo o paciente que seja considerado caso suspeito, deve receber prioridade no
atendimento sendo conduzida a unidade deisolamento.

c¢) Primeiro atendimento

) Médico:
> Investigar os sinais e sintomasapresentados;
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> Definir necessidade de hospitalizagdo, contra referéncia e ou tratamento domiciliar;
> Realizar Manejo Clinico.

° Equipe Multiprofissional:

> Em caso de necessidade de transferéncia contactar com o Nucleo Interno de
Regulacdo (NIR) para que seja reguladoo leito/enfermaria;

> Fazer imediatamente contato com o CIEVS/URR/NVEH, conforme a recomendacéo
da Secretaria Estadual de Saude(SES).

> Seguir as orientacdes de transporte para os individuos que necessitarem e se
enquadrem na definigdo de caso em monitoramento ou suspeito que forem encaminhados

ao hospital de referéncia, conformeorientagao.

Orientacdes gerais

l. Ao paciente:

° N&o compartilhar alimentos, copos, toalhas e objetos de usopessoal;

. Evitar tocar olhos, nariz ouboca;

. Lavar as maos frequentemente com agua e sabonete, especialmentedepois de tossir
ouespirrar;

. Evitar contato proximo com outraspessoas.

II. Ao Profissional:
Os equipamentos de protecdo individual (EPIs) devem ser utilizados em todos os

procedimentos abaixodescritos:

° Avental descartavel de manga longa, punho de malha ou elasticoe abertura
posterior;

o Luvas de latex descartaveis, de uso Unico. Usé-las por cima das mangas do avental.
Retirar imediatamente apés seu uso antes de tocar em objetos e superficies nao

contaminados. Descarta-las adequadamente logo apds o uso. Nao devem ser reutilizadas;
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) Mascara de protecdo N95 (nas exposi¢cdes por um tempo mais prolongado e
procedimentos que gerem aerolizagdo), mascara cirlrgica em exposi¢cdes eventuais de
baixo risco, fazer o teste de vedacao, de uso individual e manter o cuidado ao manuseé-la
a fim de ndo contaminar a faceinterna;

° Gorro - Deve ser utilizado em situacdes de risco de geracao deaerossol;

) Oculos - Protecéo para os olhos ou protetores de face que sejam flexiveis, em PVC,
incolor para que seja conferindo a protecdo contra respingos de material infectante
(secrecdes) e sao de usoindividual,

o Usar sapatofechado;

Obs: Os EPIs descartaveis deverao ser acondicionados em sacos

2.6 REGRAS GERAIS

. Utilizarasboaspraticascomo:ndocomer,beber, utilizaraventalforadaarea de trabalho;

o Realizar a desinfec¢cdo da superficie de trabalho com produtos recomendados e
autorizados pelo Ministério da Saude (alcool 70 % cloro,etc);

o Higiene e lavagem das méos (agua esabao);

o Descartar adequadamente os residuos conforme a RDC 306(ANVISA);

o Proceder a desinfeccdo em caso de respingos de materialbiologico.

. Proceder a frequente higienizacdo dasmaos;

o O uso de Equipamento de Protecdo Individual (EPI) deve ser apropriado para a
atividade a serexercida.

. Pode ser realizada com mops ou rodo e panos de limpeza, para a limpeza de pisos,
devem ser seguidasas técnicas de varredura Umida, ensaboar, enxaguar esecar.

o Para pacientes em isolamento de contato, usar kit de limpeza e desinfeccéo de
superficies individual. Todos os equipamentos deverdo ser limpos a cada término da
jornada detrabalho.

° O mobiliario e outras superficies devem ser desinfetados com alcool a 70%. O
funcionario devera utilizar luvas de procedimentos com luvas de borracha de cano longo
por cima, avental de manga longa, 6culos, mascara N95 e botas deborracha.

° Todo residuo solido gerado dentro do isolamento sera armazenado emsaco de lixo

com simbolo material biolégico infectante. O lixo deverd ser reensacado por outro

28



P refeitores PNMusricigso
= - —

i r e e ceaerw o

profissional quando sair do local de isolamento. Armazenar o residuo identificado como
Coronavirus, até que exista outra orientacaoespecifica.

° Apos a retirada do leito do paciente, a roupa suja deve ser ensacada no local onde
foi utilizada e manipulada com o minimo de agitacdo. Recomenda-se transporté-la dobrada
e enrolada a partir da area de maior sujidade e colocar no centro do saco aquelas que
estiverem molhadas ou com maior sujidade, evitando com isso, 0 vazamento de liquidoe
contaminagdo do ambiente e do funcionario. O saco deve ser identificado adequadamente
como material infectante para que as devidas precaucfes de manipulacdo sejam adotadas

conformerecomendado.

2.7 TRANSPORTE

o Os profissionais envolvidos no transporte devem adotar as medidas de precaucdo,
inclusive com a utilizacdo deEPI’s.

o Melhorar a ventilacao do veiculo para aumentar a troca de ar durante o transporte.
Quando possivel usar veiculos com compartimentos separados para o motorista e o
paciente.

. Proceder a limpeza e desinfeccdo das superficies que entrar em contato com o
paciente durante o transporte. Por exemplo, se o paciente foi transportado em ambulancia,
aspartes internas do veiculo devem ser limpas com agua e sabéo e desinfetadas utilizando-

se desinfetantes como alcool a 70% ou hipoclorito de sédio al%.

2.8 ENCAMINHAMENTO

Os pacientes que se enquadram nos critérios de definicdo de caso suspeito deverdo ser

conduzidos de acordo com o que segue:

o Casos Leves: individuo que apresentar quadro de sindrome gripal (tosse seca, dor
de garganta, mialgia, cefaleia) com febre baixa (37,5 — 37,8°C) sem sinas de gravidade,
sem desconforto respiratério e sem exacerbacdo de doencas de base. Esses casos
poderdo ser acompanhados pela equipe de salde (isolamento domiciliar) ou qualquer
outra unidade hospitalar de porte | ell.

o Casos Moderados: individuo que apresentar sindrome gripal (tosse, dor de
garganta, mialgia, cefaleia) com febre moderada (37,9 — 38,5°C), hipotensao (PA sistélica

<90mmHg e diastélica <60mmHg) com desconforto respiratério e podendo apresentar
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sinais de exacerbacéo de doencas de base. Esses casos poderdo ser acompanhados nas
unidades hospitalares porte Il elll.

° Casos Graves: individuo que apresentar sindrome gripal (tosse produtiva, dor de
garganta, mialgia, cefaleia) com febre alta (> 38,5°C), taquicardia, reducdo da diurese,
evoluindo com desconforto respiratério, batimento de asas do nariz, redu¢céo da saturagéo
de 02 (< 95%) e/ou exacerbacdo de doencas de base. Esses pacientes devem ser
atendidos na unidade de referéncia para atendimento dos casos suspeitos — Hospital Geral
de Palmas -HGP.

Nos casos suspeitos em criangas, observar persisténcia ou retorno da febre, presenca de
sibilos, irritabilidade/choro, rebaixamento do nivel de consciéncia, reducéo da diurese
(<400ml em 24hs), tiragem intercostal.

Relacdo Atualizada dos Hospitais de Referéncia para Atendimento do COVID-19

HOSPITAIS PORTE

Hospital Regional de Dianépolis
Hospital Regional Porto Nacional Il

REFERENCIAS
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1. Plano Resposta as Emergéncias em Saude Publica
(http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/ pdf/2014/outubro/07/plano-de-

resposta- emergencias-saude-publica-2014.pdf)
2. Guia de Vigilancia em Saude | Capitulo 1 - Influenza pagina09
(http://bvsms.saude.gov.br/bvs/ publicacoes/guia_vigilancia_saude_4ed.pdf)
3. Plano Brasileiro de Preparacgéo para Enfrentamento de uma Pandemia de Influenza
(http://bvsms.

saude.gov.br/bvs/publicacoes/plano_brasileiro_ pandemia_influenza_IV.pdf)
4, Guia para a Rede Laboratorial de Vigilancia de Influenza no Brasil
(http://bvsms.saude.gov.br/bvs/

publicacoes/guia_laboratorial_influenza_vigilancia_ influenza_brasil.pdf)

5. Protocolo de Tratamento de Influenza(http://
portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/ abril/19/protocolo-influenza-
2017.pdf)

6. Plano de Contingéncia Nacional para Infecgdo Humana pelo CoronavirusCOVID

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

7. Protocolo de tratamento do Novo Coronavirus (2019 - nCoV)
(https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/fevereiro/05/Protocol  o-de-
manejo-clinico-para-o-novo-coronavirus-2019-ncov.pdf)

8. Coronavirus e novo coronavirus: 0 que €, causas, sintomas, tratamentos
eprevencéo

(https://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/coronavirus)
9. Coronavirus: Acdes da Anvisa(http://portal.anvisa.gov.br/coronavirus)

10. Coronavirus disease (COVID — 19)outbreak
(https:/iwww.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019)

ANEXO | — QUESTIONARIO PARA ACOMPANHAMENTO DOS CONTATOS
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contatos

Questionario para acompanhamento dos

Data e Local da entrevista

Origem da notificacéo

(_ )Publico ( )Privado

Nome do Notificador

Profissdo ou ocupacéo

Telefone de contato do notificador

E mail do notificador

Nome do paciente

Data de nascimento

Sexo

Idade

Profissdo/Ocupacao

Se profissional de salde, local de trabalho

Local de residéncia

Historico de viagem para exterior até 14 dias antes do inicio dos sintomas?

Sim: Né&o:
Se sim: Local (is)

Descritivo do histérico de deslocamento nos 14 dias antes do iniciodos
sintomas

Data da chegada no Brasil

Teve contato proximo, utilizagdo de ambiente comum e outros;com uma
pessoa que seja caso suspeito, provavel ou confirmado do nCoV?

Quem foi (foram) o(s) caso(s) suspeito(s)

Familiar
Profissional

Amigo
Semrelacéo

Data e Local de contato com o(s) caso(s)

Suspeito (s)

Tempo de exposicdo ou contato com o(s) caso(s) suspeito(s)

Presenca de sinais ou sintomas

Sim Néo

Data de inicio dos sintomas

Quais as caracteristicas clinicas do (s) caso (s) suspeito (s)?

Teve contato préximo com animais em areas afetadas?

Sim Néo

Esteveemalgumaunidadedesatdenosl4diasantesdoiniciodos
sintomas?

Sim Néo

epidemioldgica, que ndo estdo contempladas na ficha de investigacéo.

Destaque de outras informac8es relevantes, detectadas durante a investigacao
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ANEXO II - TABELA PARA ACOMPANHAMENTO DOS CONTATOS

Nome do contato

Parentesco

Tipo de contato
e tempo de
exposicao

Data do
contato

O contato
apresentou
febre?

O contato apresentou
dificuldade respiratéria?
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DECRETO N.° 266 DE 20 DE MARGCO DE 2020.

“DISPOE = SOBRE DECLARAGAO DE
SITUACAO DE EMERGENCIA EM SAUDE
PUBLICA NO MUNICIPIO DE NOVO JARDIM,
BEM COMO SOBRE AS MEDIDAS DE
ENFRENTAMENTO DA PANDEMIA
PROVOCADA PELO CORONAVIRUS (COVID-
19), E DA OUTRAS PROVIDENCIAS.”

O PREFEITO MUNICIPAL DE NOVO JARDIM, ESTADO DO TOCANTINS,
Anténio Arlindo Cipolatto, no uso das atribuigbes legais e constitucionais que

Ihe sao conferidas por lei, sob demais prerrogativas existentes e:

CONSIDERANDO que a saude é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducdo do risco de
doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e
servigos para sua promogao, protegao e recuperacao, na forma do art. 196 da

Constituicdo da Republica Federativa do Brasil;

CONSIDERANDO a efetiva decretagao, por parte da Organizagdo Mundial da
Saude em 30/01/2020, de calamidade emergencial quanto ao COVID-19
(Coronavirus), estabelecendo “Emergéncia de Saude Publica de Importancia

Internacional — ESPII", dado o grau de avanco dos casos de contaminagao pelo

“Novo Coronavirus”, classificando-o, no dia 11/03/2020, como uma “pandemia”,

cobrando agdes dos governos compativeis com a gravidade da situago a ser

enfrentada;
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CONSIDERANDO a Lei Federal n°
13.979/2020, que dispbe sobre as medidas de emergéncia de salde publica de
importancia internacional decorrente do COVID-19 responsavel pelo surto de

2019;
que, em

CONSIDERANDO o recente pedido de reconhecimento do estado de
calamidade publica, em ambito nacional, formulado pelo Governo Federal ao

Congresso Nacional;

CONSIDERANDO a recomendacao do art. 2.°, constante do “DECRETO N°
6.065/2020” — de 13 (treze) de margo do corrente ano (2020- dois mil e vinte) -,
emanado do Governo do Estado do Tocantins, que determina agéo preventiva
para o enfrentamento do COVID-19 (novo Coronavirus), bem como recomenda
a adesao dos Municipios a medida tomada pelo Governo do Estado do

Tocantins que suspendeu as atividades no SistemaEstadual de Ensino;

CONSIDERANDO o “DECRETO N° 6.070/2020" — de 18 (dezoito) de marg¢o do
corrente ano (2020 — dois mil e vinte) -, igualmente emanado do Governo do
Estado do Tocantins, que declara situagdo de emergéncia no Tocantins em

razao da pandemia da COVID-19 (novo Coronavirus);

CONSIDERANDO o “DECRETO N° 6.071” — de 18 (dezoito) de margo do
corrente ano (2020 - dois mil e vinte) -, que, dentre outras determinacdes,
recomenda aos chefes de cada Poder Executivo Municipal, em seu art. 2°, “a

adocgao de medidas complementares necessarias a seu cumprimento”;

CONSIDERANDO o ato “DECRETO N.° 265/2020" — de 16 (dezesseis) de
margo do corrente ano (2020 — dois mil e vinte) -, emanado deste Poder
Executivo municipal, que dispbe sobre a suspensido das aulas na rede

municipal de ensino;

CONSIDERANDO a extremada gravidade relacionada a exponencial

propagagao do denominado COVID-19 (Coronavirus), ainda sob a agravante e
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do Tocantins na
data de 18 (dezoito) de marco de 2020 (dois mil e vinte);

CONSIDERANDO que as investigagbes sobre as formas de transmissao do
COVID-19 (Coronavirus) ainda estdo em andamento, mas que a disseminacgao
de pessoa para pessoa, ou seja, a contaminag&o por goticulas respiratorias ou

contato, esta ocorrendo;

CONSIDERANDO que ainda nao esta claro com que facilidade o Coronavirus

se espalha de pessoa para pessoa;

CONSIDERANDO o precipuo zelo do Poder Executivo municipal para com a
saude da comunidade como um todo, e sua preponderante preocupagéo

relacionada ao quadro instalado em ambito nacional,
RESOLVE:

Art. 1.° DECRETAR situagido de emergéncia em saude publica no Municipio
de Novo Jardim, Estado do Tocantins, bem como dispor sobre medidas de

enfrentamento da pandemia provocada pelo COVID-19, “Novo Corconavirus®.
Art. 2.° Ficam suspensas, por tempo indeterminado, as atividades:
| — em feiras livres;

Il — em centros de comeércios e estabelecimentos situados em galerias ou

polos comerciais de rua;

Il — em cinemas, clubes, academias, bares, boates, teatros, casas de

espetaculos e casas de eventos;

IV — de saude publica bucal/odontolégica, exceto aquelas relacionadas a

atendimentos de urgéncias e emergéncias;
V — na totalidade da rede de ensino municipal — publica e particular.

§ 1.° A suspensao de que trata o caput deste artigo abrange ainda:
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| — eventos, (em
ambientes fechados, nas ruas, calgadas, etc), sejam elas governamentais,

artisticas, esportivas e cientificas do setor publico, sendo as medidas adotadas
recomendadas ao setor privado, somando-se as atividades comerciais €

religiosas;

Il — eventos anteriormente autorizados pela Administragao Municipal e, ainda,
enguanto perdurar a emergéncia, estara suspensa a emissao de novos alvaras

€ cancelados aqueles porventura emitidos.

Il — o funcionamento dos Programas da Secretaria Municipal de Saude e da
Secretaria Municipal de Assisténcia Social (Bolsa Familia; CRAS; Servigo de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos; PAIF; Grupo dos Idosos: “viver bem
a idade que tem” e Grupo: “girassol”, bem como o Grupo das Criangas e

Adolescentes).

§ 2° Nao se incluem nas suspensbes o0s estabelecimentos medicos,
hospitalares, unidades de saude, laboratérios de analises clinicas,
farmacéuticos, psicologicos, clinicas de fisioterapia e de vacinagao,
distribuidoras e revendedoras de gas, postos de combustiveis, supermercados

€ congéneres.

§ 3.° Excetua-se as restrigbes deste artigo o atendimento mediante servico de
entrega, e o funcionamento de restaurantes, que devera obedecer a distancia
minima de 2 (dois) metros entre as mesas, disponibilizar de alcool 70% aos
clientes, bem como de um local adequado com agua corrente € sabdo para a
lavagem das maos dos referidos clientes, sendo-lhe vedado a permissdo de

clientes sintomaticos no ambiente.

Art. 3.° Fica estabelecido que a Secretaria Municipal de Salde, a fim de evitar
aglomeragtes em seus locais de atendimento, procedera aoc atendimento

domiciliar dos pacientes com sinais e sintomas do COVID-19, “coronavirus”,
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bem

demais medicamentos.

§ 1° Sera disponibilizado e informado a populagdo um contato telefénico para
realizarem o chamado diante da necessidade que surgir conforme disposto no
caput deste artigo, tambem, para a populagdo obter demais informagdes e

solicitar medicagdes.

§ 2° A Secretaria Municipal de Saude devera primar pela limpeza e
higienizagdo da Unidade Bésica de Salde, tanto do piso quanto das
superficies, bem como devera proceder a disponibilizagao de equipamentos de
protecdo (EPI; mascaras) para os funcionarios que tem contato direto com
pacientes, e, disponibilizar de alcocl 70% e local com agua corrente e sabao
para a higienizagao dos pacientes, conscientizando-os da proibigao do contato

fisico (abragos, aperto de mao, etc.).
Art. 4° Ficam igual e taxativamente suspensos:

| — as aulas nas escolas publicas municipais e centros municipais e centros

municipais de educagao infantil;

Il — o atendimento ao plblico nos érgaos e entidades municipais, exceto para
unidades de saude, Conselho Tutelar e servigos essenciais de atendimento da

Secretaria Municipal de Trabalho e Assisténcia Social;
Il — os prazos administrativos e tributarios previstos na legislagdo municipal.

Art. 5.° Fica suspenso o atendimento externo da Prefeitura Municipal de Novo
Jardim e suas Secretarias, com excecdo da Secretaria Municipal de Saude e

Conselho Tutelar, sendo realizado de forma interna por telefone ou e-mail.

§1° Os titulares das pastas administrativas municipais (secretarias, diretorias,
coordenadorias e afins) ficam autorizados, por atos proprios, a estabelecer
escalas de horarios para o cumprimento da jornada de trabalho, desde que

seja mantida a eficiéncia e que nao haja prejuizos a populagéo, bem como a
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a autorizar
horas extras ou a determinar atividades home office / trabalho remoto para as

fungdes administrativas que ndo exijam a permanéncia na unidade setorial e

para servidores:
| — acima de 60 (sessenta) anos;

Il — com diagnostico de morbidade e de enfermidades que se enquadrem no
grupo de risco, conforme estabelecido no Ministério da Saude, mediantelaudos

comprobatdrios das patologias;

Paragrafo unico. O disposto no caput deste artigo tem a preponderante
finalidade de diminuir aglomeragbes favoraveis as exponenciais e

disseminadas propagacdes virais no contexto em vigéncia.

§ 2° Considera-se trabalho remoto, o trabalho prestado remotamente por
servidor publico ocupante de cargo efetivo ou em comissao, com a utilizagdo
de recursos tecnologicos, fora das dependéncias fisicas do 6rgdo ou da
entidade de sua lotacao, e cuja atividade, ndo constituindo por sua natureza
trabalho externo, possa ter seus resultados efetivamente mensuraveis, com
efeitos juridicos equiparados aqueles da atuacao presencial, nos termos deste

Decreto.

§ 3° Fica divulgado no Anexo deste Decreto, 0s contatos telefénicos das
reparticbes da Prefeitura Municipal e Secretarias para atender as necessidades

da populacao.

Art. 6.° Os titulares de pastas administrativas (secretarias, diretorias,
coordenadorias e afins) adotardo todas as medidas de prevenc¢do necessarias
para evitar a contaminacdo dos servidores e usuarios pelo COVID-19,
“coronavirus”, devendo comunicar as autoridades competentes 0s casos de

suspeita de contaminagdes.
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Art. 7.° Ficam do TFD
(Tratamento Fora de Domicilio), com excegdo dos pacientes oncologicos e
casos cronicos a critério da Secretaria de Salde, devendo estar na ambulancia

até 2 (dois) motoristas.
suspensas as

Art. 8.° - Ficam suspensas as viagens de servidores municipais a servi¢go do
Municipio de Novo Jardim/TO no territorio nacional para areas de evidéncias de

infecgdo comunitaria sustentavel.

§ 1° - Os deslocamentos poderdo ser excepcionalmente autorizados pelo
Prefeito Municipal, apés justificativa formal da necessidade da viagem a ser
elaborada pelo respectivo Secretario da pasta interessada, com antecedéncia

minima de 05 (cinco) dias.

§ 2° - Todo servidor municipal com exposi¢cdo ao coronavirus, transmissor da
COVID- 19, “coronavirus”, através de contato préximo com pessoas que
tiveram a doenga ou que estiveram em locais com transmissdo sustentada e
comunitaria da doenca, ou ainda que retornar do exterior, seja por gozo de
férias ou eventuais licengas, devera efetuar comunicagao imediata a Secretaria

da Saulde e obedecer as orientagdes que serdo repassadas.

Art. 9.° - As reunifes e atendimentos presenciais poderdo, sempre que

possivel, ser substituidos por meio de comunicagao eletronica ou remota.

Art. 10.° Os carros corporativos de todas as Secretarias deverao estar,
prioritariamente, a disposi¢cdo para atender as necessidades da Secretaria

Municipal de Saude.

Art. 11.° Os servicos publicos e privados suspensos por este Decreto,

mediante avaliagdo de comité pertencente a Secretaria Municipal de Saude,
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a evolucao do
cenario epidemiologico.

Art. 12.° Os estabelecimentos comerciais fechados e climatizados, a exemplo
de agéncias bancarias, deverdo limitar seu atendimento a 05 (cinco) clientes
por vez, devendo ainda disponibilizar em suas mesas alcool gel para

higienizacdo das maos.

Paragrafo Unico — As agéncias bancérias deverdo divulgar a possibilidade da
utilizacao de canais de atendimento alternativos como aplicativos, terminais de
autoatendimento, correspondentes bancarios e internet bank, como forma de
se preservar a prestacao de sérvios bancarios sem provocar a aglomeragao de

clientes nas agéncias.

Art. 13.° Fica determinado ainda a ampla e maciga divulgacao do teor deste
Decreto em veiculos de comunicagao diversos (radio, internet e correlatos),
propiciando assim a maxima amplitude em disseminagdo das informacdes

pertinentes.

Art. 14.° O ndo cumprimento das medidas estabelecidas no presente Decreto
sera caracterizado como violag&o alegislagdo municipal e sujeitara o infrator as
penalidades e sangdes aplicaveis, inclusive, no que couber, cassacdo de

licenga de funcionamento.

Art. 15.° Fica dispensada a licitagdo para aquisicdo de bens, servigos e
insumos de saude destinados ao enfrentamento da emergéncia em saude

publica, decorrente do COVID-19, “coronavirus,” de que trata este Decreto.

Paragrafo unico - A dispensa de licitagao a que se refere o caput deste artigo é
temporaria e aplica-se apenas enquanto perdurar a emergéncia de salde

publica de importancia internacional decorrente do COVID — 19, “coronavirus.”

Art. 16.° Este Decreto entra em vigor na data de sua publicagao, revogando-se

as disposicbes em contrario.
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ANEXO |

CONTATOS TELEFONICOS DAS SECRETARIAS QUE ESTARAO
TRABALHANDO EM REGIME DE PLANTAO NO MUNICIPIO DE NOVO
JARDIM/TO.

1. Secretaria Municipal de Assisténcia Social

e Assisténcia Social
(63) 9.9253.5876 Secretaria Berenice ou Luzilene (6) 9.9221.6809

e Programa Bolsa Familia
(63) 9.9262.3878 Ivany Rodrigues

e CRAS
(63) 9.9209.2440 Karoline ou (63) 9.9211.1977/9.9236.7512 Técnica
do CRAS

e Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
(63) 9.9270.4615 Adriele ou (63) 9.9279.7942 Tauana

2. Secretaria Municipal de Meio Ambiente
e Secretaria Eliete Xavier (63) 9.9266.5627

3. Secretaria Municipal de Obras e Servicos
e Secretario Bruno Carvalho (63) 9.9110.6499

4. Secretaria Municipal de Educacio
e Secretaria Erineide (63) 9.9282.9666




5. Secretaria Municipal de Administracao
e Secretario Crister (63) 9.9203.2686

6. Departamento de Recursos Humanos
¢ Rosilene (63) 9.9249.7064

7. Departamento de Habitagao
o Edvaldo (63) 9.9244.0794

8. Secretaria — Recepcao da Prefeitura

o Almireyde (63) 9.9241.2918

9. Secretaria Municipal de Financas e Contabilidade
e Secretaria Soeni (63) 9.9209.0444
e Geovani — Contador (63) 9.9230.5883

10. Secretaria Municipal de Agricultura e Transportes
e Secretario Dilvaci Albuguerque (63) 9.9220.5124
e Jhonata (63) 9.9215.5729

11.Departamento de Arrecadacio e Tributos
e Zilda Alves (63) 9.9283.1400

12.Gabinete do Prefeito
e Chefe de Gabinete — Jodo Morais (63) 9.9214.2151

13.Secretaria Municipal de Saude
e Secretario Warley Coelho (62) 9.9138.4416
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DECRETO N°. 267 DE 20 DE MARCO DE 2020.

“CRIA A COMISSAO DE EMERGENCIA EM
SAUDE PUBLICA AO CORONAVIRUS -
COVID19, E DISPOE SOBRE AS MEDIDAS
PARA  ENFRENTAMENTO DA  CRISE
SANITARIA, E DA OUTRAS PROVIDENCIAS.”

O PREFEITO MUNICIPAL DE NOVO JARDIM, ESTADO DO TOCANTINS,
ANTONIO ARLINDO CIPOLATTO, no uso das atribuicdes legais que lhe sdo

conferidas pela Lei Organica Municipal.

CONSIDERANDO a efetiva decretacao, por parte da Organizacdo Mundial da
Saude em 30/01/2020, de calamidade emergencial quanto aoc COVID-19
(Coronavirus), estabelecendo “Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional — ESPII”, dado o grau de avango dos casos de contaminagéao pelo
“Novo Coronavirus”®, classificando-o, no dia 11/03/2020, como uma “pandemia”,
cobrando agBes dos governos compativeis com a gravidade da situacdo a ser

enfrentada;

CONSIDERANDO que, em 06/02/2020, foi sancionada a Lei Federal n°
13.979/2020, que dispde sobre as medidas de emergéncia de saude publica de
importancia internacional decorrente do COVID-19 responsavel pelo surto de
2019;

CONSIDERANDO o recente pedido de reconhecimento do estado de
calamidade publica, em ambito nacional, formulado pelo Governc Federal ao

Congresso Nacional;



CONSIDERANDO a recomendagdo do art. 2.°, constante do “DECRETO N°
6.065/2020" — de 13 (treze) de mar¢o do corrente ano (2020- dois mil e vinte) -,
emanado do Governo do Estado do Tocantins, que determina agdo preventiva
para o enfrentamento do COVID-19 (novo Coronavirus), bem como recomenda
a adesdo dos Municipios a medida tomada pelo Governo do Estado do

Tocantins que suspendeu as atividades no Sistema Estadual de Ensino;

CONSIDERANDO o “DECRETO N° 6.070/2020" — de 18 (dezoito) de mar¢o do
corrente ano (2020 — dois mil e vinte) -, igualmente emanado do Governo do
Estado do Tocantins, que declara situagdo de emergéncia no Tocantins em

razdo da pandemia da COVID-19 (novo Coronavirus);

CONSIDERANDO o “DECRETO N° 6.071” — de 18 (dezoito) de margo do
corrente ano (2020 - dois mil e vinte) -, que, dentre outras determinacgdes,
recomenda aos chefes de cada Poder Executivo Municipal, em seu art. 2°, “a

adocdo de medidas complementares necessarias a seu cumprimento”;

CONSIDERANDO o0 ato “DECRETO N.° 265/2020" — de 16 (dezesseis) de
margo do corrente ano (2020 — dois mil e vinte) -, emanado deste Poder
Executivo municipal, que disp6e sobre a suspensdo das aulas na rede

municipal de ensino;

CONSIDERANDO a extremada gravidade relacionada a exponencial
propagagao do denominado COVID-19 (Coronavirus), ainda sob a agravante e
alarmante confirmacdo de caso positivo na capital do Estado do Tocantins na

data de 18 (dezoito) de margo de 2020 (dois mil e vinte);

CONSIDERANDO que as investigagtes sobre as formas de transmissao do
CQOVID-19 (Coronavirus) ainda estdo em andamento, mas que a disseminacgao
de pessoa para pessoa, ou seja, a contaminacgao por goticulas respiratérias ou

contato, esta ocorrendo;
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CONSIDERANDO que ainda nao esta claro com que facilidade o Coronavirus

se espalha de pessoa para pessoa;

CONSIDERANDO o precipuo zelo do Poder Executivo municipal para com a
salude da comunidade como um todo, e sua preponderante preocupacdo

relacionada ao quadro instalado em ambito nacional,

DECRETA

Art. 1° Fica criada a Comissdo Municipal de Emergéncia em Saude ao
Coronavirus — COVID19, com o objetivo de estabelecer e divulgar agbes de

prevencaoc a transmissao do virus, composto pelas seguintes autoridades:
| - Secretario Municipal de Saude, que o presidira;

Il - Secretario Municipal de Finangas;

Il - Secretaria Municipal de Educacao;

IV — Secretaria Municipal de Meio Ambiente;

V - Chefe de Gabinete do Prefeito.

Art. 2° A Comissado Municipal de Emergéncia em Saude ao Coronavirus —
COVID-19, se reunira diariamente para avaliar as agdes em conjunto com a
Secretaria de Saude e articular as agbes do Plano de Enfrentamento e

Contingéncia para a doencga, notadamente sobre as seguintes medidas:

| - Interrup¢do, suspensao, restricio e ampliagdo dos servicos publicos

municipais;
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Il - Suspenséo e cancelamento dos eventos culturais e esportivos de carater

publico ou particular;
Il - Interrupgao, suspensao e restricdo do funcionamento dos prédios publicos;

IV - Medidas restritivas educacionais e de controle de monitoramento dos

passageiros de transporte publico;

§ 1° A Comissédo atuara em conjunto com os demais 6érgéos publicos regionais,
estaduais e federais, observando, as determinagcbtes e normas editais pelos

mesmos.

Art. 3° Para o enfrentamento da crise sanitaria, a Comissdo de Emergéncia
podera editar atos normativos posteriores, para complementacdo a este

Decreto.

Art. 4° Este Decreto entrara em vigor na data de sua publicagéo, ficando

revogadas as disposigbes em contrario.

GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL DE NOVO JARDIM, ESTADO DO
TOCANTINS, aos 20 (vinte) dias do més de margo de 2020 (dois mil e vinte).

ANTONIO ARLINDO CIPOLATTO

Prefeito Municipal

WARLEY COELHO CERQUEIRA

Secretario Municipal de Saude




