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PLANO DE CONTINGENCIA MUNICIPAL DE ENFRENTAMENTO A DOENCA PELO
CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)

1 INTRODUCAO

A infeccdo humana pelo novo Coronavirus, considerada pela Organizagao
Mundial de Saude (OMS) como Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII), foi declarada pelo Ministério da Saude, por meio da Portaria n®
188, de 03/02/2020, Emergéncia em Saude Publica de importancia Nacional
(ESPIN).

A Secretaria Municipal de Saude de Palmeira dos indios, na necessidade de
buscar estratégias para o enfrentamento da COVID-19, vem através desse plano
enfatizar a responsabilidade com a assisténcia prestada a populacao, tendo em vista
a alta transmissibilidade do Novo Coronavirus.

Destaca-se que ainda ha um importante grau de incerteza em relagéo a esse
cenario, considerando que o0 espectro clinico ainda ndao estd descrito
completamente, ndo ha certezas quanto ao padrdao de letalidade, mortalidade,
infectividade e transmissibilidade e ndo ha vacina ou medicamento especifico
disponivel.

Neste documento sdo definidas as responsabilidades no nivel municipal e
estabelecida a organizacdo necessaria dos servicos quanto as medidas para
enfrentamento da COVID 19, de modo a atender as necessidades da populacao,
incluindo povos e comunidades tradicionais, como comunidades quilombolas,

indigenas e demais povos.
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2 OBJETIVOS

2.1 Gerais

Estabelecer as diretrizes para o enfrentamento do Novo Coronavirus no
municipio,
conforme diretrizes e normativas da esfera nacional e estadual de modo a minimizar
o impacto da entrada do virus no municipio de Palmeira dos indios, mediante
articulacao de acbes de vigilancia e de atencdo a saude de casos suspeitos do
COVID-19, primando pela resposta oportuna, avaliacdo de risco e adocao de
medidas pertinentes.

2.2 Especificos

Garantir a detecgdo, notificacdo, investigacdo de casos suspeitos de

forma oportuna.

e Organizar o fluxo de acbes de prevencao e controle do Novo Coronavirus.

e Estabelecer insumos estratégicos para adocdo de medidas de prevencgao da
COVID 19 e tratamento de pacientes.

e Tracar estratégias para redugdo da transmissdo da doenca, por meio do

monitoramento e controle dos pacientes ja detectados.

e Intensificar acdes de capacitagcdo dos profissionais de saude da rede

municipal de saude.

e Garantir adequada assisténcia ao paciente através do acesso e manejo

clinico.

e Monitorar e avaliar a situacdo epidemiolégica para orientar a tomada de
decisao.



e Definir as atividades de educacgéo, mobilizagao social e comunicagao que

serdo implementadas através de servigo de som e radios.
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3 ASPECTOS CONCEITUAIS E OPERACIONAIS

Os Coronavirus sao virus RNA da ordem do Nidovirales da familia
Coronaviridae. A sub familia € composta por quatrogéneros Alfacoronavirus,
Betacoronavirus, Gammacoronavirus e Deltacoronavirus. Responsaveis por
infecgbes respiratérias e intestinais em humanos e animais, foram
identificados desde os anos 1960, conhecendo-se apenas seis cepas capazes de
infectar humanos, incluindo o SARS-CoV (Sindrome Respiratoria Aguda Grave —
SARS — Severe Acut Respiratory Syndrome) e a MERSCoV (Sindrome Respiratoria
do Oriente Médio — Middle East Respiratory Syndrome), até o momento com a
deteccdo da nova variante na China, na cidade de Whuan, denominada SARS-

CoV?2, até entao nao identificada em humanos.

Atualmente, ndo existe vacina para prevenir a infeccdo pelo Novo
Coronavirus. A melhor forma de prevencao € evitar a exposi¢céo ao virus. Cuidados
pessoais sao indicados para quaisquer infeccdes respiratérias como forma de
prevencao e propagacao de virus respiratorios, a saber:

1. Lavar frequente as maos com agua e sabao liquido, por pelo menos 20
segundos. Na auséncia de agua e sabao, usar um desinfetante para as maos a base
de alcool.

2. Evitar tocar os olhos, nariz e boca com as maos nao lavadas.
Evitar o contato préximo e direto com pessoas doentes, em particular com infeccéao
respiratéria.

3.  Evitar sair a rua, ir ao trabalho ou a escola quando doente, ficando em
repouso, em casa.

4.  Cobrir a boca e o nariz com um lenco de papel para tossir ou espirrar
(nunca usar
as maos), jogando o papel no lixo, ou usar a dobra do brago para tossir ou espirrar,
evitando a dispersdo de goticulas no ambiente.

5. Limpar e desinfetar objetos e superficies tocados com frequéncia
quando doente.

6. Profissionais de saude devem utilizar medidas de precaucéo padréo,
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de contato e de goticulas (mascara cirurgica, luvas, avental ndo estéril e 6culos de
protecdo). Para a realizacdo de procedimentos que gerem aerossolizacdo de
secrecdes respiratdrias como intubacédo, aspiracao de vias aéreas ou inducao de
escarro, deverd ser utilizado precaucao por aerossois, com uso de mascara N95.

Aspectos Clinicos

O espectro clinico da infeccao humana pelo novo Coronavirus (SARS —
CoV2) nao estd descrito completamente, bem como o padrdao de letalidade,
mortalidade, infectividade e transmissibilidade. No inicio, muitos dos pacientes
tinham alguma ligagdo com um grande mercado de frutos do mar e animais vivos de
Wuhan, sugerindo a disseminacdo de animais para pessoas. Depois, um numero
crescente de pacientes, supostamente nao teve exposicdo ao mercado de animais,

indicando a disseminacao de pessoa para pessoa.

Periodo de incubacao

Tem-se observado um periodo médio de incubacdo de cinco dias, com
intervalo que pode chegar até 16 dias. Dados preliminares do SARS — CoV2
sugerem que a transmissao possa ocorrer, mesmo sem 0 aparecimento de sinais e

sintomas.

Suscetibilidade

A suscetibilidade é geral, por ser um virus novo nao se sabe se a infeccéao
em humanos produzirda imunidade contra novas infecgbes e se essa imunidade é

duradoura.

Diagnéstico clinico

O espectro clinico da infeccdo por Coronavirus pode variar de um simples
resfriado até uma pneumonia severa, mas para o0 SARS — CoV2 esse espectro ainda
nao esta bem estabelecido. Os sinais e sintomas clinicos atualmente referidos sao

principalmente febre, tosse e dificuldade para respirar.
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Diagnéstico laboratorial

A espécime preferencial para o diagnéstico laboratorial, de modo geral, € a
secrecdo da nasofaringe. Esse diagnéstico pode ser estendido até o 7° dia (mais
preferencialmente até o 3° dia. O estado de Alagoas tem realizado, através do
Laboratério Central o RT — PCR, Teste Rapido (TR) MS, Teste Rapido (TR)
adquiridos pelo Governo de Alagoas.

3.1 Vigilancia da infeccao pelo Novo Coronavirus

Definicoes Operacionais

a. Casos Suspeitos

SINDROME GRIPAL (SG): individuo com quadro respiratério agudo,
caracterizado por sensagéo febril ou febre*, mesmo que relatada, acompanhada de
tosse OU dor de garganta OU coriza OU dificuldade respiratoria. *Na suspeita de
COVID-19, a febre pode nao estar presente. EM CRIANCAS: considera-se também
obstrucéo nasal, na auséncia de outro diagnostico especifico. EM IDOSOS: a febre
pode estar ausente. Deve-se considerar também critérios especificos de
agravamento como sincope, confusdo mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e

inapeténcia.

SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG): Sindrome Gripal
que apresente: dispneia/desconforto respiratério OU Pressao persistente no térax
OU saturacao de O2 menor que 95% em ar ambiente OU coloracdo azulada dos
labios ou rosto. EM CRIANCAS: além dos itens anteriores, observar os batimentos
de asa de nariz, cianose, tiragem intercostal, desidratacao e inapeténcia.

b. Casos confirmados

Por Critério Laboratorial: caso suspeito de SG ou SRAG com teste de:

J Biologia molecular (RT-PCR em tempo real, deteccao do virus SARS-CoV2,
Influenza ou Virus Sincicial Respiratorio - VSR):

- Doenca pelo Coronavirus 2019 com resultado detectavel para SARS-CoV2.
10
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- Influenza: com resultado detectavel para Influenza.
- Virus Sincicial Respiratério: com resultado detectavel para VSR.

J Imunolégico?2 (teste rapido ou sorologia classica para deteccao de
anticorpos):
- Doencga pelo Coronavirus 2019: com resultado positivo para anticorpos IgM e/ou

lgG. Em amostra coletada apds o sétimo dia de inicio dos sintomas.
Por Critério Clinico-Epidemioldgico: caso suspeito de SG ou RAG com:

Histérico de contato proximo ou domiciliar, nos ultimos 7 dias antes do
aparecimento dos sintomas, com caso confirmado laboratorialmente para COVID-19

e para o qual nao foi possivel realizar a investigacao laboratorial especifica.

c. Caso descartado - Caso suspeito de SG ou SRAG com resultado laboratorial
negativo para CORONAVIRUS (SARS-COV-2 nao detectavel pelo método de RT-PCR em
tempo real), considerando a oportunidade da coleta OU confirmacéo laboratorial para outro
agente etioldgico.

3.2 Notificacao

A notificacdo da suspeita é imediata e deve ser realizada pelo meio de
comunicagdo mais rapido disponivel, em até 24 horas a partir do conhecimento do

caso que se enquadra na definicdo de suspeito.

NOTIFICACAO

CASOS LEVES DE SG Na Atencéo Primaria a unidade basica NOTIFICA no e-SUS
VE (Cligue aqui: » e-SUS VE) A Unidade Sentinela
NOTIFICA no SIVEP-GRIPE (Clique aqui: » SIVEP-GRIPE)
Preencher os dados como indicado no instrumento online.

SRAG HOSPITALIZADO E Em unidade hospitalar o servico que atende o caso
OBITOS POR SRAG NOTIFICA no SIVEP-GRIPE (Clique aqui: »SIVEP-
GRIPE), utilizando a Ficha de SRAG Hospitalizado (modelo
de marco de 2020 — em anexo). E coleta a amostra e
registra no GAL (Clique aqui: »GAL) E informa de imediato
ao CIEVS/SESAU (por telefone ou por e-mail),
encaminhando a amostra para o LACEN/AL junto com a
ficha de SRAG Hospitalizado e a ficha do GAL

11
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A notificagédo é feita ao Centro de Informacdes Estratégicas e Resposta
em Vigilancia em Saude de Alagoas (CIEVS/AL), que atende 24 horas, todos os
dias, inclusive nos finais de semana e feriados.

Q Por telefone:
(82) 3315-2059/ 08002845415 (Horario comercial — todos os dias).
(82) 98882-975 (24hs).

Q Por e-mail: notifica@saude.al.gov.br.

No municipio de Palmeira dos Indios o fluxo seré o seguinte:

Servico de Saude Publico, Privado ou Conveniado (UBS, CEPI, UPA,
Laboratérios, HRSR e um polo indigina ( 04 postos de apoio). > Atende
paciente que se enquadra na definicdo de caso - Notifica de imediato a Vigilancia
Epidemioloégica do municipio e preenche formulario especifico Ou Preenche
formulario na plataforma do E-SUS VE ou SIVEP - GRIPE - Vigilancia
Epidemioldgica Municipal informa ao CIEVS e preenche formularios nas plataformas

especificas e monitora casos.

4 CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO

O municipio de Palmeira dos indios esta localizado no agreste de Alagoas e
dista 144 Km da capital. Possui uma area de 450,95 Km? e uma populagéo estimada
em 70.368 habitantes (IBGE, 2010). Na distribuicdo da populacdo, por situacao de
residéncia, em 2010 o municipio possuia 51.610 (73,3%) habitantes na zona urbana
e 18.758 (26,7%) na zona rural (Tabelas 1 e 2). Para 2019, segundo dados do IBGE,
a estimativa foi de 73.218 habitantes.

No Plano Diretor de Regionalizacdo da Saude do Estado de Alagoas —
PDR/AL, o municipio de Palmeira dos indios integra a 22 Macrorregido e compde a
82 Regiao de Saude, sendo referéncia para uma populacado de 152.569 habitantes,
abrangendo os seguintes municipios: Belém; Cacimbinhas; Estrela de Alagoas;

lgaci; Maribondo e Minador do Negréo.

12
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Tabela 1 — Distribuicdo da populacao por faixa etaria, P. Dos Indios, 2010.

Faixa etaria Populacao %

Menor de 1 ano 1.142 1.6%
1 a4 anos 4.592 6.5%
5a9 6.179 8.8%

10a 14 6.796 9.7%
15a19 6.544 9.3%
20a29 12.202 17.3%
30a39 10.178 14.5%
40 a 49 8.253 11.7%
50 a 59 5.958 8.5%
60 a 69 4618 6.6%
70a79 2.613 3.7%
80 anos e mais 1.293 1.8%

Total 70.368 100

Fonte: DATASUS /MS.

Tabela 2 — Distribuicdo da Populacéo por situacao de residéncia, P. dos indios/ AL,
2010
Populacao
Domicilio 2000 % 2010 %
Urbana 48.958 72% 51.610 73%
Rural 19.102 28% 18.758 27%
Total 68.060 100% 70.368 100%

Fonte: DATASUS /MS.

4.1 ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA

2000-

O municipio dispde de Unidades de Saude da Estratégia Saude da Familia,
Unidade de Pronto Atendimento (UPA), Centro de Especialidade de P. Dos Indios

(CESPI), um hospital, laboratérios, Recursos Humanos, dentre outros.

Estrutura Fisica

13



22 Unidade Saude da Familia

01 Unidade de Média Complexidade (CESPI)

01 Centro de Reabilitacao para Pessoas com Deficiéncia Fisica de Palmeira dos
indios - CREDEFIP

01 Polo Indigina (04 postos de Saude)

03 Unidades de Horario Estendido (14 — 20h de segunda a sexta)
01 Unidade de Pronto Atendimento — UPA

01 Hospital coveniado com o SUS

01 Academia de Saude

01 Centro de Testagem e Aconselhamento — CTA

01 Servigo de Atendimento Mével - SAMU

01 Laboratério Municipal — Remi Maia

03 Laboratérios conveniados

14
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5 COMPONENTES DO PLANO

5.1 Vigilancia Epidemiolégica

Revisar as definigbes de vigilancia sistematicamente, diante de
novas evidéncias ou recomendacdes da OMS e divulgar entre os
profissionais.

Fortalecer os servicos de saude para a deteccado, notificacéo,
investigacdo e monitoramento de casos suspeitos de COVID-
19, conforme a definicdo de caso estabelecida, no devido
sistema de informacao orientado pelo MS.

Articular com a rede de servigcos publicos e privados de atencao
a saude o aprimoramento e a deteccdo de possiveis casos
suspeitos nos servicos de saude.

Monitorar o comportamento dos casos de Sindrome Gripal (SG)
e Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), nos sistemas de
informacgédo da rede, para permitir avaliacdo de risco e apoiar a
tomada de deciséo.

Sensibilizar os profissionais de saude e populacao em relacao a
etiqueta respiratéria e higiene das maos.

Informar imediatamente via WhatSapp casos notificados da
COVID 19 na populacao indigena a coordenacao do Pdlo Basico

Indigena para as medidas cabiveis.

5.2 Suporte Laboratorial

Organizar fluxos para diagnéstico laboratorial de casos suspeitos
de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SRAG) junto ao laboratorial municipal.

Garantir junto ao LACEN os insumos para diagnostico da SG e
SRAG no laboratério municipal.

Seguir fluxos de laboratérios de referéncia para envio de

15
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amostras para SG e SRAG.
Monitorar os resultados de diagnéstico laboratorial para SG e
SRAG e outros virus respiratérios.

Seguir o fluxo de transporte das amostras para laboratério de
referéncia, LACEN-AL.

Coleta de material para exame laboratorial — Sera realizada
por um profissional capacitado para essa tarefa especifica. O
mesmo devera utilizar todas as medidas de protecao individual e
aplicar os procedimentos preconizados nos protocolos do
Ministério da Saude (MS). Pessoas com indicacdo de teste
rapido serdo encaminhadas para o laboratério municipal. Os
exames serao feitos de acordo com a notificacao de casos.

Implar um centro de testagem para a COVID19

5.3 Rede Assistencial/Cuidado com o paciente

Estimular os servigos privados sobre a adogcdo dos protocolos
laboratoriais da rede publica, para 0s casos suspeitos de
infecgdo humana pelo Novo Coronavirus.

Orientar a atencao basica, atencao pré-hospitalar e atencao
hospitalar sobre manejo clinico e classificagdo de risco diante de
um caso suspeito de infeccdo humana pelo Novo Coronavirus
Desenvolver capacitagdes para os profissionais de saude
quanto ao acolhimento, cuidado, medidas de isolamento,
limpeza e desinfecgdo de superficies, higienizagdo das maos
na atencao primaria assisténcia pré-hospitalar e hospitalar.

Garantir acolhimento, reconhecimento precoce e controle de
casos suspeitos para a infecgcdo humana pelo COVID-19.
Adotar protocolos do Ministério da Saude de acolhimento,
triagem e espera por atendimento para usuarios com sintomas
respiratérios.

Os casos suspeitos devem ser atendidos nas Unidades de

pronto atendimento Basicas de Saude, Unidades de Saude de
16
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horario estendido, Polo indigena, UPA, CESPI e Hospital. A
sensibilidade do profissional para identificacdo de sinais e
sintomas e demais caracteristica de suspei¢do é fundamental,
considerando a necessidade de protecdo do paciente,
isolamento, coleta de material para exame e ou acionamento
do transporte para uma Unidade de Pronto Atendimento ou de
emergéncia. Os casos graves devem ser encaminhados a UPA
e esta deve encaminhar para o Hospital de Emergéncia de
Arapiraca ou outra unidade hospitalar conforme regulacado da
SESAU.

e O paciente suspeito deve ser identificado e isolado precocemente.
O isolamento respiratorio deve ser feito de acordo com a realidade
de cada servico. De preferéncia em quarto privativo com acesso
restrito ao profissional de saude envolvido no atendimento. O
quarto deve ter a entrada sinalizada, alertando para isolamento de
doenca respiratoria (goticulas), de modo a limitar a entrada de
outros pacientes.

e Para os usuarios do SUS das comunidades quilombolas e indigena
a porta de entrada dos pacientes suspeitos de COVID 19 sera a
UBS com a Estratégia Saude da Familia de sua localidade. O fluxo
de pacientes para servicos de atencao especializada obedecera
aquele adotado para o municipio referido acima.

17
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ESTADO DE ALAGDAS

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

FLUXO DE REGULAGAO ESTADUAL PARA ATENDIMENTO A COVID-19

* FAZ A AVALIACAD TECNICA DA SOLICITACAD DE
TRANSFERENCIA SE ATENDE OU NAD AS INDICAGGES
CLIMICAS E PRE- REQUISITOS;

CASO NAD ATENDA NAD SERA AUTORIZADA

ATRANSFERENCIA:

» FAZ BUSCA DOS LEITOS DE RETAGUARDA DISPONIVEIS
PARA COVID-19 QUANDO A SOLICTAGAQ ATENDER AS
INDICAGOES CLINICAS E 05 PRE-REQUISITOS

* INFORMA A UNIDADE SOLICITANTE O LEITO DISPONIVEL.

v

e INDICAGOES CLiNICAS E PRE-REQUISITOS
CENTRALDE | | INTERNO DE REGULACAO DA UNIDADE DE
REGULAGAD | | saiipe + NOME DO PACIENTE
ESTADUAL | | . - | ¥IDADE DO PACIENTE
# SOLICITA A CENTRAL DE REGULAGAD IS [N AUSENCIA 3G OU C5F|
e ESTADUAL A VAGA DE LEITO DE RETAGUARDA |  |vCENARID DETRAML:E [VIDE QUADRO 2
PROTOCOLO MANEXD |C0 COVID-15)
33154933 PARA ATENDIMENTO DA COVID-19 DE TIPO DE LETO SOLCTADO (U] ADULTOUT
98882 9761 ACORDO COM AS INDICAGOES CLINICAS E 05 CRIENGA/GESTANTE OU CLINICA)
FnE'-nElume mmﬁmﬁmm ¥ SINAIS E SINTOMAS DE GRAVIDADE [VIDE TABELA 05
PROTOCOLO MANEID CLINICD COVID-19)
fmnmwﬂﬁufmmn
AMBULATORIAL [VIDE TABELA D6 PROTOCOLD
MANEIO CLINICO COVID-19).
W
CENTRAL DE REGULACAQ ESTADUAL -
. LEITOS DISPONIVEIS PARA COVID-19
* RECEBE A SOLICITAGAQ DE LEITO;

HOSPITAL DA MULHER: 10 LEITOS DE UTI/10 LEMOS CLiNICOS;
HOSPITAL VEREDAS: 20 LEITOS DE UTY/ 20 LEMOS CLINICOS;
UNIDADE DO AGRESTE: 07 LEITOS DE UTI;
HOSMTAL CARVALHD BELTRAD: 15 LEITOS DE UTIf
15 LETOS CLINICOS;

UPA TRAPICHE: 05 LEITOS DE UI/0B LEITOS CLINICOS;
UPA B.BENTES: 05 LEITOS DE UI/0B LEMTOS CLiNIcOs

02 LEITOS CLIMICOS PEDIATRICOS;
UPA TABULEIRD: 02 LEITOS DE UIL/10 LEITOS CLINICOS

02 LEMOS CLINICOS PEDIATRICOS;
UPA JACINTINHO: 02 LEITOS DE UlY 02 LEITOS cLINICOS.
HDT: 01 LEITO U1 08 LEMOS CLINICOS

UNIDADE DE 5AUDE SOLICITANTE

* DISPOMIBILIZA O TRANSPORTE PARA A TRANSFERENCIA, ARTICULANDO, QUANDO NECESSARIO, O APOIO DO SAMU.

v

UNIDADE DE SAUDE EXECUTANTE
* RECEBE O PACIENTE;

* FAZ INTERNACAD E SOLICITA EXAMES COMPLEMENTARES PARA O DIAGNOSTICO.

Ammmﬁﬁnmﬂmnﬂmﬁmmmmm
SUSPEITOS DE COVID-15 PARA O HOSPITAL VEREDAS.

APROVADO:

DATA: a3 /o4 2020

5.4 Assisténcia farmaceéutica

e Fazer levantamento de medicamentos para o

tratamento de infeccdo humana pelo Novo
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Coronavirus.
e Garantir estoque estratégico de medicamentos para
atendimento dos pacientes.
¢ Disponibilizar medicamentos indicados e orientar
sobre organizacao do fluxo de servigco farmacéutico.
e Garantir medicamento especifico para os
casos de SG e SRAG que compreendem
a definicao clinica para uso do fosfato de
oseltamivir.
e Monitorar o estoque de medicamentos no @mbito municipal.
e Rever e estabelecer logistica de controle,
distribuicdo e remanejamento, conforme
solicitacdo a demanda.

5.5 Vigilancia Sanitaria

e Realizar visita na feira livre e estabelecimentos
bancarios para verificacdo da disposicdo da
populacdo em manter as medidas de distancimento
social.

e Orientar os profissionais de todas as areas envolvidos
com transporte terrestes como: restaurantes, bares,
lanchonetes e similares, postos de gasolina, hotéis,
pousadas, moteis, rodoviaria, “pontos” de transportes
alternativos interastaduais, sobre as orientacbes de
prevengdo e controle de infeccdo humana pelo Novo
Coronavirus.

e Divulgar procedimentos a serem adotados no caso de
deteccdo de casos suspeitos a bordo dos meios de
transporte ou nos pontos de entrada conforme
protocolo da ANVISA.

5.6 Comunicacao de risco

e Divulgar amplamente os informes epidemioldgicos,
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protocolos técnicos e informagbes pertinentes para
populacao e profissionais de saude.

e Divulgar informacdes para populacdo em geral
em relacdo as medidas de etiqueta respiratéria
e higienizacdo das maos para prevencao da
COVID-19 através de servico de som.

e Definir, em conjunto com os gestores, o porta-voz
que sera responsavel pela interlocugdo com os
veiculos de comunicagao.

e Elaboracdo e divulgacdo de materiais
informativos sobre as medidas de prevencao
para comerciantes e comerciarios.

5.7 Gestao

e Acompanhamento da execugéo do Plano de
Contingéncia para enfrentamento da COVID-19.
e Articular com o Hospital Santa Rita a
possibilidade de ser inserido como servigo de
referéncia para formas graves da doenga OU
definir dentro da Macrorregido servico de
referéncia para SRAG.

e Garantir estoque estratégico de medicamento
para o atendimento de casos suspeitos e
confirmados da COVID-19.

e Monitorar os estoques dos insumos existentes

(medicamentos e insumos laboratoriais).

6 ACOES PARA ENFRENTAMENTO DA COVID-19
REALIZADAS A PARTIR DE 16/03/2020

Atencao Basica

As Unidades Baésicas de Saude estdo atendendo a populacdo obedecendo os
protocolos do Ministério da Saude, mantendo distanciamento, sem aglomerar as
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pessoas, realizando:

v Assisténcia médica, de enfermagem e odontoldgica as urgéncias.

v Vacinagao dos ldosos e profissionais de saude para Influenza.

v Monitoramento dos pacientes vindos de areas de risco para o COVID-
19.

v Orientacbes aos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) sobre
protocolo das A¢des de Saude frente a COVID-19;

v' Continuidade da assisténcia ao pré-natal, com horario de consulta
agendada.

v Dispensacao de medicamentos na farmacia da unidade.

<

Uso de Equipamentos de Protecao Individual.
v Utilizagdo de produtos extras de limpeza para a higienizagdo das

unidades.

Foi realizada uma palestra educativa sobre a COVID-19, com o infectologista

José Maria para profissionais da Atencao Primaria.

Vigilancia em Saude

v

Criacao de um nucleo de gerenciamento de acbes para enfrentamento da
COVID-19.

Visita domiciliar / monitoramento diério para orientacées sobre os cuidados no
combate a covid-19.

Informe epidemioldgico diario sobre a situacdo epidemioldgica da COVID-19
no municipio.

Implantacao do servigo Disque Covid-19 (082 — 981016969).

Disponibilidade de quatro veiculos e condutores para transporte das equipes
de plantdo (manha/tarde /noite) para atender o monitoramento domiciliar.
Disponibilidade de insumos (EPIs, alcool em gel, luvas, mascaras) e
impressos para equipe.

Capacitacdo de profissional (Laboratério Remi Maia) para realizacdo de
coleta para exame laboratorial.

Parceria com o Laboratério Central do estado LACEN-AL, para realizagdo de
exames para diagnostico da COVID 19.

Contato diario com o centro de informacéao estratégico em saude — CIEVS.

Alimentacéao do sistema de informacgao e - SUS VE e SIVEP GRIP e GAL.
21
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v Distribuicdo de materiais de divulgacao para prevencao da COVID-19.

v Divulgacao de informagbes da COVID-19 através dos meios de comunicagao
radio, servico de som e redes sociais.

v' Acoes de Vigilancia Sanitaria em parceira com guarda Municipal/ SMTT/ PM.

v Distribuicdo de 11 lavatérios portatil na feira livre (quarta, sexta e sabado)
com orientacdes sobre a lavagem das maos/ parceria com empresa privada.

v" Monitoramento dos resultados de diagnéstico laboratorial para infeccao

humana pelo Novo Coronavirus e outros virus respiratorios.

Vigilancia Sanitaria

v Divulgacdao de material informativo para orientar os viajantes quanto a

prevencao.

v Orientagdes para as equipes de Rodoviaria, “ponto” de transportes

alternativos interastudais, restaurantes, bares, lanchonetes e similares, hdteis,

pousadas, moteis, etc. sobre as medidas de prevencao e controle da COVID-19

considerando a abordagem dos viajantes e inspecdo dos meios de transporte, para

autorizacdo de desembarque ou definicdo de acbes para investigacdo de casos

suspeitos, se pertinente;

v' Reforco as orientagcdes sobre a utilizagdo dos equipamentos de protecao
individual necessarios aos atendimentos de casos suspeitos e demais medidas

de precaugéo.
Laboratério Remi Maia

v" Realizacao de teste rapido.

v" Garantia dos insumos para diagnéstico da COVID-19 e
outros virus respiratérios para a rede laboratorial.

v Envio de amostras para o LACEN — AL.

Unidades Estendidas
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Horério de funcionamento: 14:00h as 20:00h
Unidades: Oasis |
Sao Cristovao |
Denilma Bulhbes
v' Atendimentos a demanda espontanea a pacientes com sintomas leves e
moderados (Sindrome Gripal);
v" Assisténcia médica, de enfermagem e odontoldgica as urgéncias.

CEAF - Centro Especializado de Assisténcia Farmacéutica
v" Entrega dos medicamentos para pacientes portadores de doencas cronicas

nas residéncias.

Unidade de Pronto Atendimento — UPA

v' Adaptacoes de salas para isolamento no atendimento a pessoas suspeitas de
COVID-19.

v Treinamento para preenchimento do cadastro no GAL — Gerenciador de
Ambiente Laboratorial; e - ESUS VE e SIVEP GRIP.

v Treinamento da equipe de enfermagem sobre fluxo de atendimento a
pacientes com COVID-19.

v" Treinamento da equipe de enfermagem, servicos gerais, recepg¢ao,
maqueiros sobre uso correto de EPIs no atendimento a pacientes com
suapeita de COVID-19.

v" Treinamento de técnica de enfermagem exclusiva para coleta de exame da
nasofaringe para diagnéstico da COVID-19.

v Criacao do boletim diario suspeita de COVID-19.

v" Comunicacao direta da UPA com os hospitais de referencia para

transferencia de paciente quando necessario.

Gestao

v" Realizacao de reunides com o gestor municipal e areas técnicas da SMS.
v Implantacao de novos leitos na UPA.
v Desenvolvimento de parceria com a policia militar, guarda municipal e vigilancia

sanitaria para acompanhamento do isolamento social e distanciamento nas filas.
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