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1. INTRODUCAO

Coronavirus é uma familia de virus que causam infec¢des respiratorias. O novo agente do
coronavirus foi descoberto em 31/12/19 ap6s casos registrados na China. Provoca a doenca
chamada de coronavirus (COVID-19). Os primeiros coronavirus humanos foram isolados pela
primeira vez em 1937. No entanto, foi em 1965 que o virus foi descrito como coronavirus, em
decorréncia do perfil na microscopia, parecendo uma coroa.

A maioria das pessoas se infecta com os coronavirus comuns ao longo da vida, sendo as
criancas pequenas mais propensas a se infectarem com o tipo mais comum do virus. Os coronavirus
mais comuns que infectam humanos séo o alpha coronavirus 229E e NL63 e beta coronavirus
0C43, HKUL.

Diante da Emergéncia em Saude Publica declarada pela Organizacdo Mundial da
saude na data de 30 de janeiro do ano corrente, por doenca respiratéria causada pelo e
novo coronavirus (COVID-19), conforme casos detectados na China e considerando-se as
recomendacdes da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a Secretaria Municipal da Saude

de Bernardo Sayao definiu fazer o plano para melhor atender a demanda no municipio.
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2. OBJETIVOS

e Descrever as acdes de Vigilancia e Atencdo em Saude do Municipio em todos os
niveis de complexidade, a serem executadas frente a deteccdo de um caso suspeito
de Infecgcdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19);

e Estabelecer o manejo clinico e epidemiolégico com pacientes suspeitos;

e Minimizar riscos a populacao frente a um caso suspeito de (COVID-19);

¢ Divulgar informacdes em saude;

e Estabelecer estratégias de Comunicacgéo de Risco;

e Orientar a ado¢cao de medidas preventivas e indicacdo de uso de EPI;

e Promover acdes de promo¢do em saude para conter a possivel transmissao;

e Otimizar e agilizar servicos de rotina na UBS.
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COMPONENTES DO PLANO

Este documento pretende ser uma resposta as orientagdes do ministério da saude sobre o
plano de contigéncia e acdo do municipio de Bernardo Sayao do Tocantins no sentido de
prevencdo e promocao de saude na unidade basica José dos Santos Alves, que contém 2(duas)
equipes de saude na familia, ofertando servicos de atencéo basica. No caso de usuarios suspeitos
do COVID19 sera encaminhando para a referéncia desta unidade — Hospital e Maternidade Irma
Rita do municipio de Arapoema Tocantins.

Para definicdo de caso suspeito, € importante salientar que:

v' Além do quadro clinico, a identificacdo da procedéncia e do roteiro de viagem nos ultimos
14 dias deve ser realizada de forma mais detalhada possivel (pais e cidade, nUmero de
v0o0s, datas, etc); historia clinica epidemiologica;

v Devem-se levar em consideracdo 0s paises atualmente afetados pela doenca e/ou
contato com caso suspeito ou confirmado do novo coronavirus (COVID-19), conforme
definicdes a serem estabelecidas pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e Ministério
da Saude (MS) e ressalta-se que essas definicbes podem sofrer alteracdes diariamente

Ao se definir um caso como suspeito é importante:

v" Proceder com o isolamento do paciente, através da colocacdo de mascara cirdrgica e
segregacao em area com pouca ou henhuma circulacédo de pessoas;

v Notificacdo do caso as autoridades epidemiolégicas locais (contato telefénico 63 3422-
1164/ 99114-1182 whats eclusivo para informacgfes sobre o COVID-19) sera notificado pelo
servico da referencia hospitalar, hospital e maternidade Irma Rita.

v" Avaliar a gravidade do quadro clinico e seguir orientagbes em relacdo ao transporte e

internacao dos casos suspeitos graves de acordo com a regulacao local.

v Realizar o levantamento dos contactantes ou comunicantes, 0s quais deverdo ser

acompanhados pelos proximos 16 dias a contar da data do contato.
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Atribuicdes da Unidade Hospitalar:

1.

8.

9.

Receber o paciente na unidade hospitalar por demanda espontanea e/ou
encaminhado pelo municipio (encaminhamento devidamente preenchido) e com

comunicao prévia,

Atendé-lo obedecendo as situacdes/casos descritas no Plano de Contigéncia do
Estado;

Realizar classificacdo de risco e encaminhar para atendimento médico;
Definir conduta médica;

Realizar manejo Clinico;

Isolar paciente respeitando os direitos do usuario;

Fazer notificacdo compulséria e orientar a equipe multidisciplinar;
Regular leito e/ou referéncia pelo NIR para o HGP;

Transferir paciente para unidade regulada acompanhada por equipe de saude;

10. Aguardar resultado que seréo repassados oficialmente pela SES.

Autoridades Sanitarias para notificacéo

ANVISA:
Ministério da Saude - 0800 644-6645.
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VIGILANCIA EM SAUDE (EPIDEMIOLOGICA E SANITARIA)
Infeccdo humana pelo COVID-19 :
CID 10: B34.2 - Infeccdo por coronavirus de localizacdo néo especificada

A vigilancia epidemiolégica de Infeccdo Humana pelo Novo Coronavirus estd sendo
construida & medida que a OMS consolida as informacdes recebidas dos paises e novas
evidéncias técnicas e cientificas sdo publicadas. Deste modo, este Guia de Vigilancia
Epidemioldgica estd sendo estruturado com base nas acdes ja existentes para notificacéo,
registro, investigacdo, manejo e adocao de medidas preventivas, em analogia ao conhecimento
acumulado sobre o SARS-CoV, MERS-CoV e COVID-19, que nunca ocorreram no Brasil, além
de Planos de Vigilancia de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) e Sindrome Gripal
(SG).

O principal objetivo neste momento é a identificacdo, notificagdo e manejo oportuno de
casos suspeitos de Infeccdo Humana pelo COVID-19 de modo a mitigar os riscos de

transmissao sustentada no territdrio nacional.

Os principais procedimentos sdo 0 enquadramento do caso como suspeito de acordo com
a definicdo vigente, a investigacdo epidemioldgica e a identificacdo e o monitoramento de
contactantes do caso suspeito, utilizando os documentos padronizados constantes no site da

SVS/Ministério da Saude e deste plano.

As orientacfes das questdes sanitarias devem ser acompanhadas pelas notas técnicas
emitidas pelas areas competentes da ANVISA e Vigilancia Sanitaria Estadual disponiveis no site
da ANVISA.
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COMUNICACAO SOCIAL

PLANO DE COMUNICACAO DE RISCO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

As acles de comunicacdo sdo parte essencial na resposta a situacdes de emergéncia em

saude. Dessa forma, a principal tarefa da assessoria de comunicacdo dos 6rgaos publicos é

prestar informacdes precisas e em tempo habil para preparar a populacdo para o enfrentamento

de um cenério de inseguranca e evitar panico. E importante também trabalhar em sintonia com a

estratégia de comunicacao do Ministério da Saude, reforcando e potencializando as mensagens

do nivel central.

O primeiro passo sera o alinhamento com a estratégia de comunicacdo do Ministério da

Saude e demais entidades envolvidas para a veiculacéo de informagfes basicas (mensagens-

chave) sobre a doenca e as formas de contagio(anexo 3), além da disponibilizacdo de fontes

para imprensa. A estratégia de comunicacado implica também em assimilar o publico-alvo e as

mensagens-chave que serdo dirigidas a estes publicos, definidas pelo MS.

Publico-Alvo e Objetivos de Comunicacgéo

v

Populacdo em geral — manter a populacao informada e evitar reagcdes sociais contra 0s
pacientes, motivadas pela desinformacao;

Profissionais de Saude - além de serem informados, € preciso contribuir no
esclarecimento dos profissionais sobre qual sera a sua participacdo no processo e nos
acontecimentos;

Gestores da rede publica — contribuir na organizacao do setor e na manutencdo de um
discurso unificado com o governo federal,

Viajantes e turistas — informar sobre sintomas e sobre pontos de apoio na rede publica

para casos de suspeita da doencga;

Redes Sociais — manter internautas informados e monitorar boatos e mensagens,

respondendo quando necessario.
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Mensagens-Chave
O material de comunicacgao sera construido para reforcar as seguintes mensagens:

v" O acompanhamento e a divulgacao dos fatos terdo absoluta transparéncia;
v' O sistema de saude publica esta preparado para atender essa emergéncia de saude;

v' Todas as medidas necessarias a protecao da populacdo brasileira estdo sendo tomadas.
Medidas Estratégicas

v Definicdo de um Unico porta-voz sobre o assunto para ndo haver discordancia de fala
dentro da Secretaria e garantir o alinhamento com as informacées do MS e demais
orgaos envolvidos. A comunicacao direta a imprensa fica por conta do(a) secretario(a) ou

outro a ser definido;

v' Serdo avaliadas as mudancas de cenario, especialmente em caso de notificacdo de caso
suspeito no estado, para possivel realizacdo de coletivas de imprensa para o anuncio dos
cenarios subsequentes;

v' Esgotar as duvidas dos jornalistas, tanto em possiveis coletivas, quanto na relacao
cotidiana com profissionais da comunicacado, reforcando a transparéncia e a firmeza
sobre as declaracoes;

v Definir equipe especifica na assessoria de comunicacao para trabalhar no assunto.
Acdes sugeridas

v' Elaboracédo de material de apoio com sintese atualizada de cenarios;

<

Treinamento de porta-voz;

v' Monitoramento de redes sociais, prevendo intervencdes personalizadas das
autoridades/porta-voz estadual com comentarios para possiveis corre¢cbes de
informacgoes;

v" Reunido com equipe das coordenadorias municipais para compartilhar informacdes e
alinhar atuacéo;

v Estabelecer parcerias com entidades de profissionais de saude para criar canais de

comunicacéo e informacao;

Para verificar a autenticidade, acesse o site do MPE/TO e use a chave: ecea9f4e - a49911c8 - 9ff4af69 - 13ab1fb5



CAPACITACOES

A capacitacdo das equipes de atencdo basica responsaveis pelo atendimento, e
assisténcia direta ao paciente suspeito/confirmado de Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus
(COVID-19).
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3. ANEXOS
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ANEXO 1 - Recomendacdes para pessoas que preencham a definicdo de caso suspeito

QUADRO 1 Recomendagdes para pessoas que preencham a definicdo de caso suspeito

ISOLAMENTO

1. Os pacientes suspeitos
devem utilizar mascara
cirlrgica desde o momento
em que forem identificados
na triagem até sua chegada
ao local de isolamento,
que deve ocorrer o mais
rapido possivel.

2. Qualguer pessoa que
entrar no guarto de
isolamento, ou entrar

em contato com o caso
suspeito, deve utilizar EPI
(preferencial mascara nos,
nas exposicies por um
tempo mais prolongado

e procedimentos que
gerem aerolizacao;
eventualmente mascara
ciriirgica em exposigbes
eventuais de baixo

risco; protetor ocular ou
protetor de face; luvas;
capote/avental).

AVALIACAO

1. Realizar coleta de
amostras respiratirias.

2. Prestar primeiros
cuidados de assisténcia.

ENCAMINHAMENTO

1. 05 Cas0s graves devem
ser encaminhados a um
Hospital de Referéncia
para Isolamento e
tratamento.

2. 05 casos leves devem
ser acompanhados pela
Atencdo Primaria em
saide (APs) e instituidas
medidas de precaugdo
domiciliar.
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