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1. APRESENTACAO

Com o surgimento do Novo Coronavirus (COVID-19) na China, em 2019, na qual
obteve a maior concentracdo de casos confirmados até o presente momento com cerca de 98% e
com o maior numero de 6bitos aproximadamente 99,8% , 0 COVID-19 ja possui confirmacao de
casos em cerca de pelo menos 27 paises, a taxa de letalidade geral, até 0 momento é de 3% (dados
atualizados até 16/02/2020), o mundo esté diante de um cenério epidemioldgico preocupante de
emergéncia em salde publica causada pelo agente do novo Coronavirus (SARS-CoV-19) com
risco iminente de introducdo em outros paises, sendo imprescindivel que os servigos de saude de
todas as nacdes estejam preparados para o enfrentamento do novo agente infeccioso.

No entanto, sabe-se que o virus tem alta transmissibilidade e provoca uma sindrome
respiratria aguda que varia de casos leves — cerca de 80% — a casos muito graves com
insuficiéncia respiratéria —entre 5% e 10% dos casos. Sua letalidade varia, principalmente,
conforme a faixa etaria e condi¢des clinicas associadas.

No Brasil, os estados vém fortalecendo as suas capacidades basicas para a deteccao
e resposta a0 COVID-19, que é zoondtico e causa doencas respiratdrias. Nesse contexto, sdo
indispensaveis a implementacdo e o fortalecimento de politicas publicas de salude que possam
contribuir para minimizar os impactos de uma epidemia, contudo, sua eficiéncia esta condicionada
a atuacdo conjunta e ordenada dos setores publicos e privados.

A Atencdo Priméria da Saude com a Estratégia de Saude da Familia (APS/ ESF) ¢é
a porta de entrada do Sistema Unico de Satde. Durante surtos e epidemias, tem papel fundamental
na resposta global a doenca em questdo, pois, oferece atendimento resolutivo, além de manter a
longitudinalidade e a coordenacédo do cuidado em todos os niveis de aten¢do a satde, com grande
potencial de identificacdo precoce de casos graves que devem ser manejados em Servicos
especializados.

Partindo dessa compreensdo, e observando as diretrizes nacionais propostas pela
Secretaria de Vigilancia em Saude/Ministério da Saude — SVS/MS, a Secretaria de Estado da
Saude do Maranhdo (SES/MA) vem juntando esforcos no sentido de promover resposta
coordenada para uma situacdo de instalacdo da doenca no estado.

O Plano de Contingéncia para o COVID-19 do municipio de Feira Nova do
Maranhdo foi elaborado em conformidade com o Plano de Contingéncia Estadual e Protocolos
Federais e com base no modelo de Gestdo de Riscos, propde a identificacdo de acbes de gestéo,
vigilancia epidemiologica e sanitaria, assisténcia a satde, diagnéstico e educacdo em saude, onde

contempla os trés niveis de resposta e as a¢des em cada nivel, conforme o perfil epidemioldgico



do momento. Os trés niveis de resposta sdo: Alerta, Perigo Iminente e Emergéncia em Salde
Publica de Importancia Nacional — ESPIN.

Espera-se que este Plano de Contingéncia para COVID-19 responda as
necessidades locais para minimizar o avan¢o da doenca, caso haja introducdo do virus no
municipio.

Considerando que estamos diante de um novo agente infeccioso, com algumas
incertezas sobre suas caracteristicas (transmissibilidade, letalidade, infectividade e outros), e que
0s servicos de saude precisam estar preparados a resposta, o Plano de Contingéncia é de extrema

importancia para as orientag¢des dos servicos de saude.



2. INTRODUCAO

O Coronavirus é uma grande familia viral ja conhecida desde 1960, voltou a ser
discutido mundialmente ap6s novos casos surgirem na China, na cidade de Wuhan. Essa variante
do virus pode causar desde um simples resfriado, mas também acarretar o desenvolvimento da
Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SARS, do inglés SevereAcuteRespiratorySyndrome) e da
Sindrome Respiratoria do Oriente Médio (MERS, do inglés MiddleEastRespiratorySyndrome).
Trata-se de RNA virus da ordem Nidovirales da familia Coronaviridae. Os virus da SARS-CoV,
MERS-CoV e 2019-nCoV sao da subfamilia Betacoronavirus que infectam somente mamiferos;
sdo altamente patogénicos e responsaveis por causar sindrome respiratéria e gastrointestinal.

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 sdo o alpha coronavirus 229E e NL63 e beta
coronavirus OC43, HKUL1. Os tipos de coronavirus conhecidos até 0 momento sao:

e Alpha coronavirus 229E e NL63.

e Beta coronavirus OC43 e HKU1

e SARS-CoV (causador da Sindrome Respiratoria Aguda Grave ou SARS).

e MERS-CoV (causador da Sindrome Respiratoria do Oriente Médio ou MERS).

e SARS-CoV-2: novo tipo de virus do agente coronavirus, chamado de novo

coronavirus, que surgiu na China em 31 de dezembro de 20109.

O novo agente do coronavirus (SARS-CoV-2) foi descoberto em 31 de dezembro
de 2019, ap0ds casos registrados na China. Trata-se de uma nova variante do coronavirus,
denominada COVID-19, até entdo ndo identificada em humanos.

A Sociedade Brasileira de Infectologia recomenda evitar os termos “nova gripe

causada pelo coronavirus” porque gripe ¢ uma infecgdo respiratéria causada pelo virus influenza.



3.0BJETIVOS
3.1 Objetivo Geral

Orientar os servicos de satude do municipio de forma coordenada para minimizar os
impactos da doenca na saude publica, no qual vamos definir o papel dos servicos de Atencéo
Priméria em Salde com Estratégia de Saude da Familia no manejo e controle da infecgdo COVID-
19, bem como disponibilizar os instrumentos de orientacdo clinica para os profissionais que atuam
na porta de entrada e atendimento hospitalar do SUS a partir da transmissdo comunitaria de
COVID-19 no Brasil.

3.2 Objetivos Especifico
a) Detectar, identificar e notificar todos os casos suspeitos de Coronavirus (COVID-19);
b) Orientar 0 manejo oportuno de casos suspeitos;
¢) Orientar o fluxo de vigilancia epidemiolégica para o diagnéstico dos casos suspeitos;
d) Orientar na divulgacédo das informacdes;
e) Promover a comunicacao de risco;
f) Promover acdes de educacdo em salde
g) Estabelecer cuidados para reducéo do risco geral de contaminagéo pelo COVID-19

aos profissionais envolvidos nos atendimentos e protocolos relacionados.
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4.COMPONENTES ESTRATEGICOS DO PLANO
As acdes do plano sdo executadas de acordo com cada nivel de resposta com foco
na deteccédo precoce da circulacao viral e reducdo da morbimortalidade pela doenca:
4.1 Gestéo;
4.2 Vigilancia epidemioldgica;
4.4 Diagnostico laboratorial,
4.4 Assisténcia ao paciente;

4.5 Comunicacéo de risco.
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5.CARACTERISTICAS DA DOENCA

5.1 Transmissao
A transmissd@o acontece de uma pessoa doente para outra ou por contato proximo (cerca de
2 metros), por meio de:
a) Goticulas de saliva;
b) Espirro;
c) Tosse;
d) Catarro;
e) Toque ou aperto de méaos;
f) Objetos ou superficie contaminadas;
A forma de transmissdo do 2019-nCoV ainda ndo esta totalmente estabelecida e
continua sendo investigada, segundo a OMS.

5.2 Periodo de incubacéo

Ainda ndo ha uma informacdao exata. Presume-se que 0 tempo de exposic¢ao ao virus
e o inicio dos sintomas seja de até duas semanas. Em média, o periodo de incubacdo € estimado
em de 5 a 6 dias, podendo variar de 0 a 14 dias.
5.3Sinais e sintomas
Pode variar de casos assintomaticos, casos de infeccGes de vias aéreas superiores
semelhante ao resfriado com quadro clinico, tipico de uma Sindrome Gripal, apresenta
geralmente os seguintes sintomas e sinais:
e Febre (>37,8°C);
e Tosse;
e Batimento das asas nasais;
e Mialgia e fadiga;
e Sintomas respiratorios superiores;
e Sintomas gastrointestinais, como diarreia (mais raros);
e Casos graves com pneumonia e insuficiéncia respiratdria aguda, com dificuldade
respiratoria, incluindo choque séptico e faléncia respiratoria.
Criangas de pouca idade, idosos, pacientes com baixa imunidade, gestantes de alto
risco e puérperas podem apresentar manifestacdes mais graves. A maior parte dos casos em que
ocorreu Obito foi em pacientes com alguma comorbidade pré-existente (10,5% doenca

cardiovascular,7,3% diabetes, 6,3% doenca respiratoria cronica, 6% hipertenséo e 5,6% cancer
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(ref)) e/ou idosos. Estudos demonstram que, epidemiologicamente, homens entre 41 e 58 anos
representam a grande maioria dos casos de pacientes confirmados, sendo febre e tosse os
sintomas mais presentes.
5.4 Diagnostico

O quadro clinico inicial da doenga é caracterizado como Sindrome Gripal (SG). O
diagnostico sindrémico depende da investigacdo clinico-epidemiolégica e do exame fisico.
Conduta uniforme é sugerida para todos os casos de SG no contexto da APS/ESF, dada a
impossibilidade de atestar com 100% de seguranca se a SG é causada pelo SARS-CoV-2 ou
por outro virus.

A confirmacdo se da por meio de exames laboratoriais realizados por biologia

molecular para identificar o material genético do virus em secrec@es respiratdrias.

5.5Tratamento

N&o ha um medicamento especifico para o virus. Indica-se repouso e ingestdo de

liquidos, além de medidas para aliviar os sintomas, como analgésicos e antitérmicos.

Nos casos de maior gravidade como pneumonia e insuficiéncia respiratoria, suplemento
de oxigénio e ventilagdo mecénica podem ser necessarios. E importante ressaltar que n&o ha vacina
até o momento.

O manejo clinico da Sindrome Gripal na APS/ESF difere frente a gravidade dos
casos. Para casos leves, inclui medidas de suporte e conforto, isolamento domiciliar e
monitoramento até alta do isolamento. Para casos graves, inclui a estabilizacdo clinica e o
encaminhamento e transporte a centros de referéncia ou servico de urgéncia/emergéncia ou
hospitalares. A APS/ESF deve assumir papel resolutivo frente aos casos leves e de identificacdo
precoce e encaminhamento rapido e correto dos casos graves, mantendo a coordenacéo do cuidado
destes ultimos. O fluxograma exemplifica o fluxo assistencial ideal na APS/ESF frente a casos de
Sindrome Gripal, suspeitos ou ndo de infeccdo pelo Novo Coronavirus.

Os casos suspeitos ou confirmados para 2019-ncov que ndo necessitem de
hospitalizacdo e o servico de satde opte pelo isolamento domiciliar, 0 médico podera solicitar RX
de torax, hemograma e provas bioquimicas antes de serem dispensados para o domicilio a depender
da avaliagdo clinica do paciente. Estes pacientes deverdo receber orientacGes de controle de
infeccdo, prevencdo de transmissdo para contatos e sinais de alerta para possiveis complicagdes e
um acesso por meio de comunicacao rapida deve ser providenciado para eventuais davidas ou
comunicados. A presenca de qualquer sinal de alerta devera determinar retorno e hospitalizacao

imediata do paciente. Porém, € necessaria avaliagdo de cada caso, considerando também se o
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ambiente residencial € adequado e se 0 paciente é capaz de seguir as medidas de precaucdo
recomendadas pela equipe de satde responsavel pelo atendimento.

Para os pacientes imunocomprometidos, recomenda-se hospitalizacdo e avaliar
possibilidade de repetir o PCR (teste molecular) antes da alta hospitalar ou eventual transferéncia
para quarto de enfermaria sem isolamento, devido a possibilidade de excregéo prolongada.

Pacientes que necessitarem de internacdo prolongada por outras comorbidades, devem
ter também PCR (teste molecular) repetidos para eventual liberacdo de isolamento, independente

de auséncia de febre e sintomas hospitalares.
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6.NIVEIS DE RESPOSTA

Na aplicacdo do Plano de Contingéncia do COVID-19 serdo realizadas atividades

especificas a serem implementadas em trés niveis, levando em consideracao:

Transmissibilidade da doenga, como seu modo de transmissdo, eficicia da
transmissdo entre reservatorios para humanos ou humano para humano, capacidade
de sustentar o nivel da comunidade e surtos;

Propagacéo geogréafica do Novo Coronavirus (COVID-19) entre humanos, animais,
como a distribuicao global das areas afetadas, o volume de comércio e viagens entre
as areas afetadas e outras unidades federadas;

Gravidade clinica da doenca, como complicacdes graves, internacdes e mortes;
Vulnerabilidade da populacdo, incluindo imunidade pré-existente, grupos-alvo com
maiores taxas de ataque ou maior risco de graves doengas;

Disponibilidade de medidas preventivas, como vacinas e possiveis tratamentos; e
Recomendac¢Bes da Organizacdo Mundial da Salde e evidéncias cientificas
publicadas em revistas cientificas.

O nivel de resposta sera ativado de acordo com a avaliacdo e revisdo periddica do

risco, levando-se em consideracdo: desenvolvimento de novos conhecimentos cientificos e

situacdo epidemioldgica em evolucdo, para garantir que as medidas correspondentes ao nivel

sejam adotadas.

Nivel 1

Nivel 2

NIVEL

corresponde a uma situacdo em que o risco de introducdo do
COVID-19 no territério seja elevado e ndo apresente casos
suspeitos;

Perigo Corresponde a uma situacdo em que ha confirmacdo de caso

iminente suspeito, conforme previsto no Capitulo IV, Sec¢do I, Artigo 15 da
Lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condicdes para a promocao, protecao e recuperacao da saude.

Emergéncia Corresponde a uma situacdo em que ha confirmacao de transmisséo
em Saude local do primeiro caso de coronavirus COVID-19, no territorio
Publica de nacional.

Importancia

Nacional -

ESPIN
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7. GESTAO

Este componente contempla todos os demais, visto que é o componente por onde
ocorrem tomadas de decisbes baseadas em critérios técnicos, politico-administrativos,
organizacionais e operacionais, buscando sempre articulacdo intra e inter-setorial que
implementa politicas e estratégias para o fortalecimento das suas capacidades de resposta, e
ainda o uso racional e sustentavel de recursos, reduzindo os fatores de riscos.

O Governo Federal poderd editar uma medida provisoria (MP) liberando
emergencialmente recursos para que o Ministério da Saude reforce no pais a estrutura de
combate ao coronavirus, que serdo destinados as mais de 40 mil unidades bésicas de saude, nos
mais de 5 mil municipios do pais, para que o primeiro atendimento a populacdo atingida pela

covid-19 seja de qualidade.
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8.VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Considerando que o COVID-19 é uma doenca nova com 0 primeiro caso
confirmado no dia 26 de fevereiro de 2020, no estado de S&o Paulo, a SES/MA, assim como 0s
demais estados da federacdo, busca a deteccdo precoce de casos suspeitos que atendam
definicBes de casos de acordo com orientagdes da SVS/MS, além de garantir a notificacéo
imediata e investigacdo epidemioldgica oportuna para evitar agravamento de casos e 6bitos.
Todo profissional que atender os pacientes com suspeita de Sindrome Gripal deve usar EPIs e

adotar as medidas para evitar contagio.

8.1. Definicdes Operacionais de Casos

1. Caso suspeito

Critérios clinicos

Critérios epidemioldgicos

Situagdo 1: Febre' E pelo menos um
sinal ou sintoma respiratdorio (tosse,
dificuldade para respirar, batimento
das asas nasais entre outros)

Historico de wviagem para area com
transmissdo local, de acordo com a
OMS, nos udltimos 14 dias anteriores ao
aparecimento dos sinais ou sintomas;
ou

Situacgdo 2: Febre' E pelo menos um
sinal ou sintoma respiratdrio (tosse,
dificuldade para respirar, batimento
das asas nasais entre outros)

Histdrico de contato préximo de caso®
suspeito para o coronavirus (COWVID-
19), nos dltimos 14 dias anteriores ao
aparecimento dos sinais ou sintomas;
ou

Situagdao 3: Febre' OU pelo menos
um sinal ou sintoma respiratério
(tosse, dificuldade para respirar,
batimento das asas nasais entre
outros)

Contato préoximo de caso® confirmado
(COVID-19) em
laboratério, nos Ultimos 14 dias

de coronavirus

anteriores ao aparecimento dos sinais

ou sintomas.

Observacéo:

1 Febre pode nédo estar presente em alguns casos como, por exemplo, em pacientes jovens,
idosos, imunossuprimidos ou que em algumas situaces possam ter utilizado medicamento
antitérmico. Nestas situacdes, a avaliacdo clinica deve ser levada em consideracdo e a decisao
deve ser registrada na ficha de notificagéo.

2 Contato proximo ¢ definido como: estar a aproximadamente dois metros de um paciente com
suspeita de caso por novo coronavirus, dentro da mesma sala ou area de atendimento, por um
periodo prolongado, sem uso de equipamento de protecdo individual (EPI). O contato proximo

pode incluir: cuidar, morar, visitar ou compartilhar uma area ou sala de espera de assisténcia
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meédica ou, ainda, nos casos de contato direto com fluidos corporais, enquanto ndo estiver
usando o EPI recomendado.
I1. Caso provavel

Caso suspeito que apresente resultado laboratorial inconclusivo para COVID-19 OU com
teste positivo em ensaio de pan-coronavirus.
I11. Caso confirmado

Individuo com confirmacéo laboratorial conclusiva para o COVID-19, independente de
sinais e sintomas.
IV. Caso descartado

Caso que nédo se enquadre na definicdo de suspeito e apresente resultado laboratorial
negativo para COVID-19 OU confirmacdo laboratorial para outro agente etioldgico.
V. Caso excluido

Caso notificado que ndo se enquadrar na definicdo de caso suspeito. Nessa situagédo, o
registro sera excluido da base de dados nacional
Notificacdo

Por se tratar de uma Emergéncia em Salde Publica de Importancia Internacional

(ESPII), de acordo com o anexo Il do Regulamento Sanitério Internacional — RSI, sendo,
portanto, um evento de salde publica de notificacdo imediata, 0s casos suspeitos de todo o
estado devem ser notificados imediatamente, em até 24 horas ao Centro de InformacGes

Estratégicas de Vigilancia em satde (CIEVS/MA) pelo e-mail: cievs@saude.ma.gov.br e pelo

telefone (98) 3194 6207, inclusive aos sabados, domingos e feriados, informar a regional de
saude de Balsas pelo E-Mail.
Para a notificacdo de casos suspeitos, os servicos publicos e privados devem

utilizar o E-SUS VE (http://notifica.saude.gov.br/login), que é um formulario com informac6es

padronizadas. Todas as informac6es inseridas serdo disponibilizadas em tempo real para a Rede
CIEVS que sera responsavel para encaminhar para a autoridade local responsavel.
O E-SUS VE (http://notifica.saude.gov.br/login) encontra-se no (Anexo 1) deste

Plano.
IMPORTANTE: Em se tratando de caso suspeito de infeccdo por Coronavirus
(COVID-19) também é importante informar a "ocupacao™ nos casos relacionados ao trabalho.
Considerando a inexisténcia de sistema de informacdo que contemple essas
informagdes, o Ministério da Saude recomenda que todos os casos notificados nos estados,
municipios e Distrito Federal sejam transcritos para esse formulario em até 24 horas a partir do

conhecimento do caso. Caso desejar ao final da submisséo, o formulario permite que seja gerado


mailto:cievs@saude.ma.gov.br
http://notifica.saude.gov.br/login
http://notifica.saude.gov.br/login
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um arquivo eletrdnico e pode ser salvo pelo usuario. Ao preencher o formulério eletronico de
notificagdo, baixar o pdf da ficha de notificacéo e enviar eletronicamente para a autoridade
local, caso a notificacdo seja de unidade privada ou publica. (Anexo 2).

No municipio de Feira Nova do Maranhdao/MA serdo utilizadas fichas
confeccionadas pela Comissdo de prevengdo do COVID-19 para garantir maiores informacoes
dispostas nos (Anexos 3 A, 3B, 3C,3De3E).

O codigo para registro de casos, conforme as defini¢cdes, CID 10 - Infec¢édo
humana pelo novo coronavirus (COVID-19) sera o B34.2 — Infeccdo por coronavirus de
localizag&o néo especificada.

» Vigilancia Laboratorial
Nesse momento, a realizacao do diagndstico laboratorial para detec¢do do novo coronavirus
(COVID-19) esta sendo realizado somente nos Centros Nacionais de Influenza (NIC — sigla em
inglés para National Influenza Center):
e Laboratério de Virus Respiratérios e Sarampo da Fundacdo Oswaldo Cruz

(FIOCRUZ/RJ);

e Laboratorio de Virus Respiratérios do Instituto Evandro Chagas (IEC/SVS/MS);
e Laboratério de Virus Respiratorios do Instituto Adolfo Lutz (IAL/SES-SP)

E importante destacar que a coleta de amostra realizada no Hospital Municipal para
exames laboratoriais, devera ser encaminhada ao Laboratério de Saude Publica do Maranhdo —
LACEN/MA para os devidos procedimentos de triagem, acondicionamento e posterior envio a
referéncia nacional para diagnostico laboratorial.

O Ministério da Saude recomenda seguir os procedimentos de coleta e
acondicionamento conforme o Guia da Rede Laboratorial de Vigilancia de Influenza no Brasil,
descritos nas paginas 16 a 24

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/quia laboratorial influenza

vigilancia influenza brasil.pdf.

Para maiores detalhes em relacdo a coleta, acondicionamento e transporte de amostras
para pesquisa do COVID-19, seguir as recomendagdes conforme Nota Técnica n® 01/2020 -
IOC/ LACEN-MA, revisado dia 05 e fevereiro de 2020. (Anexo 4)

a) Indicacdo de coleta de amostras:

A realizacdo de coleta de amostra respiratdria esta indicada sempre que o paciente

atender a defini¢do de caso suspeito de COVID-19 em servicos de saude publicos e privados.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_laboratorial_influenza_%20vigilancia_influenza_brasil.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_laboratorial_influenza_%20vigilancia_influenza_brasil.pdf
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O profissional de saude responsavel pela coleta de amostras respiratérias devera utilizar
0s seguintes equipamentos de protecédo individual (EPI):

e Gorro descartavel;

e Oculos de protecdo ou protetor facial;

e Mascara do tipo N95, PFF2 ou equivalente;
e Avental de mangas compridas descartaveis;

e Luva de procedimento.

O Ministério da Saude ndo recomenda o uso de kits comerciais para diagnéstico do novo
coronavirus (COVID-19), pois, neste momento, ndo estd validado pelo Laboratorio de
Referéncia Nacional (Laboratério de Virus Respiratorios e Sarampo da Fundacdo Oswaldo
Cruz).

b) Coleta de amostra

O procedimento de coleta de amostras respiratdrias dos casos suspeitos de COVID-19
deve seguir o protocolo de coleta da Influenza. Contudo, considerando se tratar de um novo
virus ou novo subtipo viral em processo pandémico, a amostra devera ser coletada até o 7° dia
dos sintomas, preferencialmente até o 3° dia.

Em servicos de satide PUBLICOS, é necessario a coleta de 1 (uma) amostra respiratoria,
seguindo as medidas de precaugéo para coleta, conforme orientacdes do LACEN/MA. Uma vez
coletada, a amostra devera ser encaminhada com urgéncia para o LACEN.

As ac0es referentes a laboratdrio, por nivel de resposta, constam detalhadamente, no (Anexo 5)
deste plano.
8.2 Assisténcia farmacéutica
e Garantir estogue estratégico de medicamentos para atendimento sintomatico dos
pacientes.
¢ Disponibilizar medicamentos indicados e orientar sobre organizacdo do fluxo de servico
farmacéutico.
e Garantir medicamento especifico para os casos de SG e SRAG;
e Monitorar o estoque de medicamentos no ambito federal e estadual.
e Rever e estabelecer logistica de controle, distribuicdo e remanejamento, conforme

solicitacdo a demanda.
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9.VIGILANCIA SANITARIA - ORIENTAQ@ES PARA SERVICOS PRIVADOS E
ESCOLAS
A Vigilancia Sanitaria tem papel fundamental para a prevencéo e controle COVID19 e

as principais medidas sdo descritas a seguir:

9.1 OrientagBes gerais para prevencdo do Novo Coronavirus para edificios comerciais/
empresas; (Anexo 6)

9.2 Orientacgdes para prevencdo do novo coronavirus em estabelecimentos de ensino; (anexo 7).
9.3 Orientagdes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus para servigos de
alimentacéo; (Anexo 8)

9.4 Orientacdes principais medidas preventivas do novo Coronavirus para motoristas e
passageiros de 6nibus; (Anexo 9)

9.5 Orientag0es principais medidas preventivas do Novo Coronavirus cultos religiosos; (Anexo
10)

9.6 Orientac@es principais medidas preventivas do Novo Coronavirus para hotéis; (Anexo 11)

9.7 Orientag0es principais medidas preventivas do Novo Coronavirus casas de apoio e de longa
permanéncia para idosos; (Anexo 12)

9.8 Orientagdes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus eventos em geral; (Anexo
13)

9.9 Orientacdes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus supermercados; (Anexo
14)

9.10 Orientacdes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus para funerarias; (Anexo
15)

9.11 OrientacGes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus para estabelecimentos
comerciais; (Anexo 16)

9.12 OrientagOes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus para isolamento
domiciliar; (Anexo 17)

9.13 Orientacgdes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus para saldo de beleza;
(Anexo 18)

9.14 Orientagdes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus para academia; (Anexo
19)
9.15 Orientagdes principais medidas preventivas do Novo Coronavirus para agougues; (Anexo
20)
*Qutras medidas poderdo ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Satde, dependendo

da evolucédo do alerta global!

*QOrientacgdes descritas detalhadas em anexo.
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10. REDE DE ASSISTENCIA — ESTADO E MUNICIPIO

No Maranhdo, 0s casos suspeitos devem ser atendidos nas Unidades Bésica de Saude,
Unidades de Pronto Atendimento (UPAs), Unidades Mistas, além dos hospitais publicos e
privados.

No Municipio de Feira Nova do Maranhdo a prefeitura por meio da secretaria
municipal de saide montaram um centro de triagem municipal de COVID-19, onde 0s casos
suspeitos devem ser atendidos, para realizacdo de uma triagem para acolhimento, verificacéo e
encaminhamento dos casos suspeitos de sindrome gripal do COVID-19.

A pessoa que apresentar os sintomas devem se dirigir ao centro de triagem municipal,
0 qual tem como objetivo atender a populacdo da melhor a mais segura forma possivel, sem
prejuizos aos demais servigos ofertados pelas unidades béasicas de salde e rede hospitalar.

Para os casos graves, as unidades como encaminhados para a primeira referéncia de
alta complexidade: Hospital Regional de Balsas, ou outras Unidades de Saude disponiveis no
Estado como Hospital Presidente VVargas (adultos) e o Hospital Dr. Carlos Macieira (criangas e
adultos), como retaguarda.

Na assisténcia hospitalar em relacdo aos cuidados com o paciente, recomendamos
medidas de isolamento, transporte, limpeza e desinfeccdo de superficies, além de outras
medidas que evitam a transmissao de virus respiratorios, seguindo as instru¢des constantes no
Boletim Epidemiologico n°® 02/COE/SVS/MS, disponivel no endereco eletrénico

www.saude.qov.br/svs.

O controle de infeccdo relacionado a assisténcia a salde atendimento pré-hospitalar
movel de urgéncia e transporte interinstitucional de casos suspeitos ou confirmados:

e Isolar precocemente pacientes suspeitos durante o transporte. Os mesmos deverdo
utilizar mascara cirargica todo o0 momento, desde a identificacdo até chegada ao local
de isolamento.

e Melhorar a ventilacdo do veiculo para aumentar a troca de ar durante o transporte.

e Utilizar Equipamento de Protecdo Individual (EPI) quando em contato com o caso
suspeito, conforme.

e Realizar higiene das maos com preparacao alcoolica frequentemente.

e Orientar pacientes e possiveis acompanhantes quanto a importancia da higienizacdo
frequente das maos.

e Comunicar imediatamente aos profissionais dos servicos de atendimento ambulatorial

ou pronto atendimento se caso suspeito ou confirmado.


http://www.saude.gov.br/svs
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e Limpar e desinfetar todas as superficies internas do veiculo apds a realizacdo do
transporte. A desinfec¢édo pode ser feita com alcool a 70%, hipoclorito de sddio ou outro
desinfetante indicado para este fim e seguindo procedimento operacional padréo
definido para a atividade de limpeza e desinfec¢do do veiculo e seus equipamentos.

e Reforcar a provisdo de todos o0s insumos (mascaras cirdrgicas, mascaras N95, sabonete
liquido ou preparacdo alcoodlica, lencos de papel, avental impermeavel, 6culos de
protecdo e luvas de procedimento) do veiculo de transporte.

Observacdo: Deve-se evitar o transporte interinstitucional de casos suspeitos ou

confirmados. Se a transferéncia do paciente for realmente necessaria, este deve utilizar mascara

cirlrgica, obrigatoriamente.

10.1 Atendimento ambulatorial, pronto atendimento e assisténcia hospitalar

Estabelecer previamente critérios de triagem para identificacéo e atendimento dos casos.
Orientar os trabalhadores dos servicos de salde quanto aos cuidados e medidas de
prevencdo a serem adotadas.
Disponibilizar mascara cirlrgica para pacientes e acompanhantes e orientar sobre a higiene
adequada das maos.
Manter casos suspeitos em area separada até atendimento ou encaminhamento ao servico
de referéncia (se necessario), limitando sua movimentacao fora da area de isolamento.
Orientar os pacientes a cobrir boca e nariz ao tossir ou espirrar (com cotovelo flexionado
ou utilizando-se de um lenco descartavel para higiene nasal), evitar o toque em mucosas de
olho, nariz e boca e realizar higiene das maos frequentemente.
Prover lencos descartaveis para higiene nasal na sala de espera e lixeira com acionamento
por pedal para o descarte de lencos.
Prover dispensadores com preparagdes alcoodlicas (sob as formas gel ou solucdo) para a
higiene das maos nas salas de espera e estimular a higiene das maos apds contato com
secrec¢des respiratorias.
Prover condi¢cdes para higiene simples das maos: lavatorio/pia com dispensador de
sabonete liquido, suporte para papel toalha, papel toalha, lixeira com tampa e abertura sem
contato manual.
Manter os ambientes ventilados.
Eliminar ou restringir o uso de itens compartilhados por pacientes como canetas,

pranchetas e telefones.
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Realizar a limpeza e desinfeccdo das superficies do consultério e de outros ambientes
utilizados pelo paciente.

Realizar a limpeza e desinfeccdo de equipamentos e produtos para saude que tenha sido
utilizado na assisténcia ao paciente.

Orientar os profissionais de salde para que evitem tocar superficies préximas ao paciente
e aquelas fora do ambiente proximo ao paciente, com luvas ou outros EPI contaminados
ou maos contaminadas.

Se houver necessidade de encaminhamento do paciente para outro servi¢o de saude,
sempre notificar previamente o servico referenciado.

A provisao de todos os insumos (mascaras cirurgicas, mascaras N95, PFF2 ou equivalente,
sabonete liquido ou preparagdo alcodlica, lencos de papel, avental impermeavel, gorro,
oculos de protecdo, luvas de procedimento, higienizantes para 0 ambiente e outros) deve
ser reforcada pelo servico de salde.

Todos os casos suspeitos deverdo ser encaminhados a um hospital de referéncia

para isolamento, avaliagdo e tratamento. Os casos leves, a critério médico, poderdo receber alta

e manter isolamento em domicilio, desde que instituidas medidas de precaucdo domiciliar.

Atencdo: ndo se deve circular pelo servico de salde utilizando os EPI. Estes

devem ser imediatamente removidos apds a saida do quarto, enfermaria ou area de isolamento.

Equipamentos de Protecéo Individual (EPI) Méscara cirurgica deve ser utilizada

para evitar a contaminacao da boca e nariz do profissional por goticulas respiratérias, quando

0 mesmo atuar a uma distancia inferior a 1 (um) metro do paciente suspeito ou confirmado de

infeccdo pelo novo coronavirus (2019-nCoV):

Coloque a mascara cuidadosamente para cobrir a boca e nariz e amarre com seguranga
para minimizar os espacos entre a face e a mascara;

Enquanto estiver em uso, evite tocar na méascara;

Remova a méascara usando a técnica apropriada (ou seja, ndo toque na frente, mas
remova sempre por tras);

Ap0s a remog&o ou sempre que tocar inadvertidamente em uma mascara usada, deve-se
realizar a higiene das méaos;

Substitua as méascaras usadas por uma nova mascara limpa e seca assim que esta tornar-
se umida;

Nao reutilize mascaras descartaveis.
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10.2 Isolamento

e O isolamento dos casos suspeitos ou confirmados de infeccéo pelo novo coronavirus (2019-
nCoV) deve ser realizado, preferencialmente, em quarto privativo com porta fechada e bem
ventilado.

e (Caso o servico de saude nao disponha de quartos privativos em numero suficiente para
atendimento necessario, deve-se proceder com o isolamento por coorte, ou seja, separar em
uma mesma enfermaria ou area os pacientes com suspeita ou confirmacdo para 2019-nCoV.
Devera ser respeitada distdncia minima de 1 metro entre os leitos e restringir a0 maximo o
namero de acessos a area (inclusive de visitantes).

e Os profissionais de salde que atuarem na assisténcia direta aos casos suspeitos ou
confirmados devem ser organizados para trabalharem somente na area de isolamento,
evitando circulacdo para outras areas de assisténcia.

e A érea estabelecida como isolamento devera ser devidamente sinalizada, inclusive quanto
as medidas de precaucdo a serem adotadas: padrao, goticulas e contato ou aerossois.

e Normas e rotinas de procedimento deverdo ser elaboradas e disponibilizadas pelo servico
de saude a todos os profissionais envolvidos na assisténcia aos casos suspeitos ou
confirmados de infeccdo pelo novo coronavirus (2019-nCoV).

e A descontinuacdo das precaucdes e isolamento deverdo ser determinadas caso a caso, €
conjunto com as autoridades de saude locais, estaduais e federais.

O fluxo de notificacdo, diagnostico e assisténcia ao paciente suspeito ou confirmado de

COVID-19, deste plano. (Anexo 21)

As acOes referentes a assisténcia, por nivel de resposta, constam detalhadamente, no
(Anexo 22) deste plano.
10.3 Resposta operacional a caso suspeito de Novo Coronavirus (covid-19) nos pontos de
entrada do estado Maranhdo e municipio.

Os pontos de entrada do Maranhdo séo: Aeroporto Internacional Cunha Machado e o
Porto do Itaqui em S&o Luis que contam com seus planos de Contingéncia para Emergéncias
de Saude Publica, conforme previsto no Regulamento Sanitario Internacional (RSI 2005), no
estado existe ainda o Aeroporto de Imperatriz.

Todo evento de salde que caracterize situacao de salde publica a bordo de meios de
transporte, seja embarcacdes, aeronaves ou nas instalacdes portuarias e aeroportuarias, além de
serem realizadas todas as comunicagdes nos termos da legislacdo sanitaria nacional, sdo
comunicados imediatamente ao CIEVS/SES/MA, para desencadeamento dos procedimentos de
comunicacdo de risco e vigilancia epidemioldgica e sanitaria com apoio das demais areas
técnicas da SES e SEMUS de Séo Luis.

Em situacGes de emergéncia de satde publica como no caso de suspeita de COVID-

19 a bordo de aeronave e instalagcbes aeroportuédrias, a Anvisa atua para caracterizar o caso,
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levando em consideragdo, além de sinais e sintomas, cenario epidemiolégico, procedéncia/rota

do meio de transporte e histdrico de viagem/percurso do viajante.

O caso suspeito, devera usar mascara cirurgica fornecida pela tripulagdo ou pela
CRPAF-MA/ANVISA e logo colocado em éarea ou sala de isolamento para aguardar o
procedimento de seu desembarque e encaminhamento diretamente ao servico de salde
referenciado pela central de regulagédo da SES/MA.

Apds o desembarque do caso suspeito, 0s demais passageiros devem ser orientados a
seguir para a area de entrevista, onde preencherdo formulario simplificado para coleta de dados
e receberdo orientagdes quanto aos sintomas de alerta, precaucdes e procura de atendimento,
caso necessario.

Ao sul do estado, localiza-se 0 municipio de Feira Nova do Maranhdo, situando-se a
929 km da Capital Sao Luis e conta com uma populacado estimada de 8 120 habitantes, segundo
censo realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2010). Possui uma
area total de 1 473,272 kmz2.

Tem como municipios limitrofes as cidades Riachdo-MA, Sao Pedro dos
Crentes- MA, Nova Colinas- MA, Estreito- MA, Carolina- MA ,localizado na Mesorregido do
Sul Maranhense e na Microrregido dos Gerais de Balsas.

10.2 Comunicacdo de risco
Atividades a serem realizadas pelas coordenacdes do municipio

e Emitir orientacfes de salde para instituicdes privadas, escolas e publico em geral;

e Informar as medidas a serem adotadas pelos profissionais de diversas areas e a populacao
geral;

e Elaborar junto com a area técnica materiais informativos/ educativos sobre o novo
coronavirus e distribui-los para a populacdo, profissionais de salde e formadores de
opiniao;

e Orientar as equipes dos setores de: hotelaria, transporte e pontos de alimentacédo, sobre a
atualizacdo dos planos de contingéncias acordado localmente sobre as orientacdes de
prevencéo e controle da infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-2019);

e Divulgar procedimentos a serem adotados no caso de detec¢do de casos suspeitos a bordo
dos meios de transporte ou nos pontos de entrada conforme plano de acéo e protocolo da
ANVISA;

e Mobilizar e orientar a populagdo para preparacao e adoc¢do de medidas para o enfrentamento

da infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19);


https://www.google.com.br/search?q=Riach%C3%A3o&stick=H4sIAAAAAAAAAONgVuLSz9U3sCwqq8rOXsTKEZSZmJxxeHE-ACIN4cgZAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwjBpdewzp7oAhXBc98KHdPpDC0QmxMoATAWegQIDhAD
https://www.google.com.br/search?q=MA&stick=H4sIAAAAAAAAAONgVuLUz9U3MMxIMa5cxMrk6wgA9iXhrhIAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwjBpdewzp7oAhXBc98KHdPpDC0QmxMoAjAWegQIDhAE
https://www.google.com.br/search?q=MA&stick=H4sIAAAAAAAAAONgVuLUz9U3MMxIMa5cxMrk6wgA9iXhrhIAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwjBpdewzp7oAhXBc98KHdPpDC0QmxMoAzAWegQIDhAF
https://www.google.com.br/search?q=Estreito&stick=H4sIAAAAAAAAAONgVuLSz9U3sCwqNsktXsTK4VpcUpSaWZIPABzQAogZAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwjBpdewzp7oAhXBc98KHdPpDC0QmxMoBTAWegQIDhAH
https://www.google.com.br/search?q=MA&stick=H4sIAAAAAAAAAONgVuLUz9U3MMxIMa5cxMrk6wgA9iXhrhIAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwjBpdewzp7oAhXBc98KHdPpDC0QmxMoBjAWegQIDhAI
https://www.google.com.br/search?q=Carolina&stick=H4sIAAAAAAAAAONgVuLSz9U3sCwqNiozX8TK4ZxYlJ-TmZcIAESi8UIZAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwjBpdewzp7oAhXBc98KHdPpDC0QmxMoBzAWegQIDhAJ
https://www.google.com.br/search?q=MA&stick=H4sIAAAAAAAAAONgVuLUz9U3MMxIMa5cxMrk6wgA9iXhrhIAAAA&sa=X&ved=2ahUKEwjBpdewzp7oAhXBc98KHdPpDC0QmxMoCDAWegQIDhAK
https://pt.wikipedia.org/wiki/Mesorregi%C3%A3o_do_Sul_Maranhense
https://pt.wikipedia.org/wiki/Mesorregi%C3%A3o_do_Sul_Maranhense
https://pt.wikipedia.org/wiki/Microrregi%C3%A3o_dos_Gerais_de_Balsas
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Sensibilizar a populacdo e intersetorial e articular com os 0Orgdos sanitarios e
epidemioldgicos estaduais e municipal para a deteccdo de casos suspeitos e utilizacao de
Equipamento de Protecdo Individual-EPI, precaucdo padrdo, por contato e goticulas,
conforme orienta¢des definidas pelo Ministério da Saude;

Monitorar as redes sociais para esclarecer rumores, boatos e informacgoes equivocadas;
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11.0RIENTA(;(~)E8 TECNICAS PARA 0OS TRABALHADORES ENVOLVIDOS NOS
ATENDIMENTOS E PROTOCOLOS

Na execucdo da Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora
(PNSTT) instituida através da Portaria n°® 1.823/2012, (Portaria de Consolida¢do do SUS n° 02),
0 Estado do Maranhdo desenvolve acbes de Atencdo Integral a Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora dando énfase na vigilancia, visando a promogdo e a protecdo da salde dos
trabalhadores e a reducdo da morbimortalidade.

Sdo inmeras as classes de trabalhadores que estdo expostas a diversos riscos nas
atividades laborais, principalmente os trabalhadores que atuam nos servicos de salde, pois
apresentam um maior risco de exposicao, contaminacdo e infeccdo por agentes bioldgicos
patogénicos, incluindo COVID-19. Ressalta-se ainda outras categorias profissionais como 0s
que lidam com cargas, remessas, em portos, aeroportos e fronteiras, tripulacdo de aeronaves,
navios e trens, servidores da Anvisa, Policia e Receita Federal, Vigiagro e demais trabalhadores
que realizem abordagens em meios de transporte. Além desses, correm risco também, 0s
trabalhadores confinados em locais fechados em contato com pessoa infectada, assintomatica
ou com apresentacdo de sintomas.

Assim, ¢ essencial a adocdo de medidas de prevencédo e controle durante todas as
etapas de atendimento a casos suspeitos ou confirmados: antes da chegada do paciente ao
servico, na triagem e espera do atendimento e durante toda a assisténcia prestada, ofertando, se
necessario, mascara cirurgica aos suspeitos e acompanhantes.

Todo paciente que apresentar tosse ou dificuldade respiratoria ou dor de garganta
seré considerado caso suspeito de Sindrome Gripal.

O paciente enquanto aguarda atendimento médico ou da enfermagem devera
permanecer, preferencialmente, em localidades onde isso é possivel, a pessoa deve ser
conduzida para uma area separada ou para uma sala especifica visando o isolamento
respiratorio.

A sala deve ser mantida com a porta fechada, janelas abertas e ar-condicionado
desligado. Caso ndo haja sala disponivel para isolamento, propiciar area externa com conforto
para pacientes com Sindrome Gripal, que deverdo ser atendidos o mais rapido possivel. Essa
identificacdo deve ser feita por profissional em uso de EPIs e capacitado em suas atribuigdes
frente a epidemia de COVID-19. (Anexo 23)

Medidas eficazes de prevencdo e de promocdo da salide devem ser adotadas e

desenvolvidas de forma efetiva pela Vigilancia em Saude do Trabalhador articulada com outras
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areas, no Estado, nas Regibes e no Municipio a fim de protegé-los. Assim, é essencial a ado¢éo

destas durante todas as etapas de atendimento a casos suspeitos ou confirmados.

Atencao para as recomendacoes:

De acordo com o Ministério da Saude os cuidados basicos para reduzir o risco geral

de contrair ou transmitir infec¢des pelo COVID-19 sdo:

Evitar contato proximo com pessoas que sofrem de infeccGes respiratdrias agudas;
Realizar lavagem frequente das maos, especialmente apds contato direto com pessoas
doentes ou com o0 meio ambiente;

Utilizar lengo descartavel para higiene nasal;

Cobrir nariz e boca quando espirrar ou tossir;

Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca;

Higienizar as méaos apos tossir ou espirrar;

N&o compartilhar objetos de uso pessoal, como talheres, pratos, copos ou garrafas;
Manter os ambientes bem ventilados;

Evitar contato proximo a pessoas que apresentem sinais ou sintomas da doenca;

Evitar contato proximo com animais selvagens e animais doentes em fazendas ou
criacoes.

Uso de EPIs.

Uso de mascaras

Utilizar maéscara, colocando-a cuidadosamente para cobrir a boca e nariz e

amarrando-a com seguranga para minimizar os espacgos entre a face e a mascara;

e Enquanto estiver em uso, evitar tocar na mascara;

e Remover a mascara usando a técnica apropriada (ou seja, ndo tocar na frente, mas
remova sempre por tras);

e Apobs a remocgdo ou sempre que houver toque inadvertidamente em uma mascara
usada, deve-se realizar a higiene das maos;

e Substituir as mascaras usadas por uma nova mascara limpa e seca assim que esta
tornar-se Umida;

e NUNCA reutilizar mascaras descartaveis;

e Mascaras de tecido ndo sdo recomendadas, sob qualquer circunstancia.

e Quando o profissional atuar em procedimentos com risco de geracdo de aerossol nos

pacientes com infeccdo suspeita ou confirmada pelo novo coronavirus (2019-nCoV)

deve utilizar a mascara de protecdo respiratdria (respirador particulado) com
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eficadcia minima na filtracdo de 95% de particulas de até 0,3 (tipo N95, N99, N100,
PFF2 ou PFF3);

A maéscara deve estar apropriadamente ajustada a face e nunca deve ser
compartilhada entre profissionais;

A forma de uso, manipulacdo e armazenamento deve seguir as recomendacgfes do

fabricante;

b) Uso de luvas

As luvas de procedimentos ndo cirargicos devem ser utilizadas quando houver risco
de contato das maos do profissional com sangue, fluidos corporais, secrecdes,
excre¢des, mucosas, pele ndo integra e artigos ou equipamentos contaminados, de
forma a reduzir a possibilidade de transmissdo do novo coronavirus (2019-nCoV)
para o trabalhador de salde, assim como de paciente para paciente por meio das
méos do profissional;

Quando o procedimento a ser realizado no paciente exigir técnica asséptica, devem
ser utilizadas luvas estéreis (de procedimento cirdrgico);

Trocar as luvas sempre que for entrar em contato com outro paciente.

Trocar também durante o contato com o paciente, se for mudar de um sitio corporal
contaminado para outro limpo, ou quando esta estiver danificada.

Nunca tocar desnecessariamente superficies e materiais (tais como telefones,
macanetas, portas) quando estiver com luvas.

N&o lavar ou usar novamente 0 mesmo par de luvas (as luvas ndo devem ser
reutilizadas).

O uso de luvas ndo substitui a higiene das méos.

Proceder a higiene das maos imediatamente apés a retirada das luvas.

Observar a técnica correta de remocao de luvas para evitar a contaminacgédo das maos.

Protetor ocular ou protetor de face

Os o6culos de protecdo ou protetores faciais (que cubram a frente e os lados do rosto)
devem ser utilizados quando houver risco de exposicao do profissional a respingos
de sangue, secrec¢des corporais e excregoes.

Devem ser de uso exclusivo para cada profissional responsavel pela assisténcia
sendo necessaria a higiene correta apos 0 uso.

Sugere-se para a desinfec¢do, 0 uso de hipoclorito de sodio ou outro desinfetante
recomendado pelo fabricante do equipamento de protecao.
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d) Capote/avental

e O capote ou avental deve ser impermedavel e utilizado durante procedimentos onde
ha risco de respingos de sangue, fluidos corpdreos, secrecdes e excrecdes, a fim de
evitar a contaminacéo da pele e roupa do profissional.

e Deve ser de mangas longas, punho de malha ou elastico e abertura posterior. Além
disso, deve ser confeccionado com material de boa qualidade, ndo alergénico e
resistente; proporcionar barreira antimicrobiana efetiva, permitir a execugdo de
atividades com conforto e estar disponivel em varios tamanhos.

e O capote ou avental sujo deve ser removido e descartado apds a realizagdo do
procedimento e antes de sair do quarto do paciente ou da area de assisténcia.

e Apds aremocdo do capote deve-se imediatamente proceder a higiene das maos para

evitar a transmissdo dos virus para o profissional, pacientes e ambiente.

IMPORTANTE: todos os profissionais (proprios ou terceirizados) deverao ser capacitados para

a prevencdo da transmisséo de agentes infecciosos e treinados para uso correto dos EPI.

Segue tabela com medidas de paramentacao e desparamentacdo. (Anexo 24)
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12. ANALISE DOS CASOS NO MARANHAO SOBRE OS CASOS CONFIRMADOS

12.1 Faixa etaria

A maior incidéncia estd na faixa etaria de 30-39 anos (para uma melhor anélise
necessita-se da informacao se estes apresentavam comorbidades e/ou doencas cronicas). Essa
faixa etéria representa 13,74% da populacéo total do Maranh&o conforme dados do Censo IBGE
2010 e nela concentra-se 30,21% dos casos de COVID-19. A segunda maior incidéncia esta na
faixa etaria de 40-49 anos (10,05% da populacéo) que concentra 25% dos casos, seguida das
faixas etarias de 50-59, 60-70 anos e acima de 70 anos. A somatdria das faixas etérias de 30 a
mais, representa 39,38% da populagéo total do estado e nela estdo concentrados 88,54% dos
casos positivos para COVID-19.

Os idosos acima de 60 anos ocupam a 3% maior posicao de casos positivos do estado.

Enquanto que a faixa etaria de 10-19 anos n&o apresenta nenhum caso positivo.

Diante do exposto, pode-se aferir que no estado a contaminacdo se apresenta nas
mais variadas faixas etarias, com maior incidéncia nas idades de ambito laboral ativo e idosos
que sdo grupos vulneraveis. Dessa forma, tende a uma anélise socioecondmica do cumprimento
das medidas de isolamento social, haja visto que esta faixa etaria de 30-59 anos e idosos acima

de 60 anos esta crescente.

12.2 Sexo
Ha maior incidéncia de casos positivos em mulheres, representando 52% dos casos
positivos do Estado. Porém, um indice bem préximo de homens com 48% dos casos

confirmados.

12.3 Do status do paciente
O maior percentual de casos contaminados esta em isolamento domiciliar, sendo 32%
destes. 29% estdo em recuperacdo, 11% em enfermaria, 26% em UTI e 2% foram a
obito.
De 96 casos confirmados, 28 estdo recuperados.
Ainda ha um nimero de casos suspeitos que podem estar em constante movimentacao

em virtude das testagens.

12.4 Estatistica para o Municipio de Feira Nova do Maranhdo/MA

De acordo com as estatisticas 0 municipio de Feira Nova do Maranhédo que possui 8.500
habitantes tera uma média de 5.950 pessoas infectadas pelo Novo Coronavirus que corresponde
a 70% da populagéo, durante o periodo da epidemia, aos quais desses 20% serdo sintomaticos,
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ou seja, 1.190 pessoas aos quais irdo necessitar de atendimento hospitalar, 14% serdo
assintomatica corresponde a 166 pessoas que irdo necessitar de internacao hospitalar e 5% vao
precisar de tratamento intensivo na UT]I, que corresponde a 8 pessoas.

Nossa referéncia para triagem e acolhimento € o centro de triagem do COVID-19 com
capacidade para 40 leitos hospitalares. Para melhor monitoramento e prestacdo de servigo de
qualidade utilizamos em nosso Plano a classificacdo de casos de acordo com as diretrizes
médica para sindromes respiratorias aos quais iremos avaliar a necessidade de um tratamento
com internacdo hospitalar. Tabelas seguem em (Anexo 25).

Com as novas atualizagbes sobre insumos no COVID 19, considerando a pandemia
declarada pela OMS e a situacdo epidemioldgica brasileira e da inexisténcia de terapias
farmacoldgicas e imunobioldgicos especificos para COVID19 e a taxa de letalidade da doenga
em individuos de idade avancada em razao da insuficiéncia de alternativas terapéuticas para
essa populacao em especifico foi realizado publicagdes recentes com dados preliminares sobre
0 uso da cloroquina e hidroxicloroquina em pacientes com COVID-19, com base algumas
publicagdes cienficas internacionais tém sugerido que esses farmacos podem inibir a replicagdo
de SARS COV.

Neste sendo, com base na Lei n. 13.979 de 06 de fevereiro de 2020, na Medida Provisoria
n. 926 e Decreto n. 10.282, ambos datados, a posteriori, 20 de marco de 2020, que alteram a
Lei j& publicada, o Ministério da Satde do Brasil disponibilizara para uso, a critério medico, o
medicamento cloroquina como terapia adjuvante no tratamento de formas graves, em pacientes
hospitalizados, sem que outras medidas de suporte sejam preteridas em seu favor. A presente
medida considera que ndo existe outro tratamento especifico e eficaz disponivel até o0 momento.
Importante ressaltar que h& dezenas de estudos clinicos nacionais e internacionais em
andamento, avaliando a eficicia e seguranca de cloroquina/hidroxicloroquina para infec¢ao por
COVID-19, bem como outros medicamentos, e, portanto, essa medida poderd ser modificada a

qualquer momento, a depender de novas evidéncias cientificas. (Anexo 26).

O Conselho Regional de Medicina do Maranhdo em imperatriz publicou recomendacées
com protocolo de atendimento COVID-19, com medicac¢des recomendadas nas fases da doenca
que compreendem Fase | (replicacao viral ou infecciosa), vai do contagio até o décimo dia, fase
2 A (inflamatdria) que se inicia de 7 e 10 dias, Fase 2 B (percebida apds o décimo dia), Fase 3
(tempestade de citocinas). E enfatizado que, provavelmente o tratamento precoce da populagéo
alvo parece amenizar os efeitos da progressdo do COVID 19, sdo necessarios estudos clinicos

controlados para conformar esse desfecho. (Anexo 27 A e 27 B).
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13. MANEJO CLINICO DE SINDROME RESPIRATORIA POR NOVO
CORONAVIRUS (2019-NCOV)

13.1 Terapia e monitoramento precoces de suporte

» Administre oxigenoterapia suplementar imediatamente a pacientes com SRAG e dificuldade

respiratoria, hipoxemia ou choque.

« Use tratamento conservador de fluidos em pacientes com SRAG quando ndo houver evidéncia

de choque.

» D¢ antimicrobianos empiricos para tratar todos os patdgenos provaveis que causam SRAG.

Administre antimicrobianos dentro de uma hora da avaliacdo inicial de pacientes com sepse.

* Nao administre rotineiramente corticosteroides sist€émicos para tratamento de pneumonia viral

ou SRAG fora dos ensaios clinicos, a menos que sejam indicados por outro motivo.

 Monitore de perto os pacientes com SRAG quanto a sinais de complica¢des clinicas como
insuficiéncia respiratoria e sepse de progressdo rapida e aplique intervencBGes de suporte

imediatamente.

* Entenda as comorbidades do paciente para atendimento individualizado e prognostico.

Mantenha uma boa comunicacdo com o paciente e seus familiares.
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14. TRATAMENTO DA INSUFICIENCIA RESPIRATORIA HIPOXEMICA E
SINDROME DO DESCONFORTO RESPIRATORIO AGUDO (SDRA).

e Reconhecer desconforto respiratorio grave mesmo quando oxigenioterapia ofertada em
alto fluxo.

e Instituir ventilagdo mecénica precocemente em pacientes com insuficiéncia respiratoria
hipoxémica persistente (apesar da oxigenoterapia).

e Considerar ventilacdo ndo invasiva (VNI) se desconforto respiratério leve,
imunossupressao presente ou problemas cardiovasculares.

e Proceder com intubacdo endotraqueal caso ndo haja resposta a VNI. O procedimento
deve ser realizado por um profissional treinado e experiente, utilizando precaucdes para
aerossois.

¢ Implementar ventilacdo mecanica usando volumes correntes mais baixos (4-8 ml / kg
de peso corporal previsto, PBW) e press@es inspiratdrias mais baixas (pressdo de platd
<30 cmH20).

e Colocar pacientes com SDRA grave em posi¢do prona pode melhorar a oxigenacéo,
mas deve ser garantida a seguranca do paciente.

e Adotar uma estratégia conservadora de gerenciamento de fluidos para pacientes com
SDRA sem hipoperfuséo tecidual.

e Evitar que o paciente se desconecte do ventilador, o que resulta em perda de PEEP e
atelectasia. Use cateteres em linha para succdo das vias aéreas e prenda o tubo
endotraqueal quando for necessario desconectar (por exemplo, transferir para um

ventilador de transporte).
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15. GERENCIAMENTO DO CHOQUE SEPTICO

e Reconhecer o chogue séptico em adultos quando houver suspeita ou confirmacéo de
infeccdo e os vasopressores forem necessarios para manter a pressdo arterial média
(PAM) >65 mmHg E o lactato € >2 mmol / L, na auséncia de hipovolemia.

e Reconhega o choque séptico em criangas com qualquer hipotensdo (pressao arterial
sistolica [PAS] <5° centil ou> 2 DP abaixo do normal para a idade) ou 2-3 dos seguintes:
estado mental alterado; taquicardia ou bradicardia (FC <90 bpm ou> 160 bpm em bebés
e FC <70 bpm ou> 150 bpm em criangas); recarga capilar prolongada (> 2 s) ou
vasodilatacdo quente com pulsos delimitadores; taquipnéia; pele manchada ou erupcéo
petequial ou purpdrica; aumento de lactato; oligdria; hipertermia ou hipotermia.

e Na ressuscitacdo do choque séptico em adultos, administre pelo menos 30 ml / kg de
cristaloide isotbnico em adultos nas primeiras 3 horas. Na ressuscitacdo do choque
séptico em criangas em locais com bons recursos, administre 20 ml / kg em bolus rapido
e até 40-60 ml / kg nas primeiras 1 horas.

e Na&o use solugdes hipotdnicas ou baseadas em amidos para ressuscitacao.

e Administre vasopressores quando o choque persistir durante ou apos a ressuscitacdo
hidrica.

e Se 0s cateteres venosos centrais ndo estiverem disponiveis, 0s vasopressores podem ser
administrados por meio de um IV periférico, mas use uma veia grande e monitore de
perto os sinais de extravasamento e necrose tecidual local. Se ocorrer extravasamento,
pare a infusdo. Os vasopressores também podem ser administrados através de agulhas
intradsseas.

e Considere administrar hidrocortisona intravenosa (até 200mg/dia) ou prednisolona (até
75mg/dia) em pacientes com choque persistente que necessitem de doses crescentes de

vasopressores.
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16. CONSIDERACOES ESPECIAIS PARA GESTANTES

As gestantes com suspeita ou confirmacéo de 2019-nCoV devem ser tratadas com
terapias de suporte, conforme descrito acima, levando em consideracdo as adaptacdes
fisioldgicas da gravidez. O uso de agentes terapéuticos em investigacdo fora de um estudo de
pesquisa deve ser guiado por uma analise de risco-beneficio individual baseada no beneficio
potencial para a mée e a seguranca do feto, com consulta de um especialista em obstetricia e
comité de etica.

As decisdes sobre o parto de emergéncia e a interrupcdo da gravidez séo
desafiadoras e baseadas em muitos fatores: idade gestacional, condi¢do materna e estabilidade
fetal. As consultas com especialistas em obstetricia, neonatal e terapia intensiva (dependendo

da condicdo da mae) sdo essenciais.
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17. PROCESSAMENTO DE PRODUTOS PARA SAUDE

Devera ser realizado de acordo com as caracteristicas, finalidade de uso e orientacdo
dos fabricantes e métodos escolhidos, uma vez que, at¢ o momento, ndo ha uma
orientacdo especial quanto ao processamento de equipamentos, produtos para sadde ou
artigos utilizados na assisténcia a casos suspeitos ou confirmados do novo coronavirus
(2019-nCoV).

Além disso, as determinacgdes previstas na RDC n° 15, de 15 de mar¢o de 2012, da
Anvisa, que dispde sobre os requisitos de boas praticas para 0 processamento de
produtos para salde e da outras providéncias, deverdo ser seguidas.

Limpeza e desinfeccdo de superficies ndo ha recomendacéo diferenciada para a limpeza
e desinfeccdo de superficies em contato com casos suspeitos ou confirmados pelo 2019-
nCoV. Os principios basicos para tal agdo estdo descritos no Manual para a Limpeza e
Desinfeccdo de Superficies, da Anvisa, destacando-se:

Medidas de precauc¢do, bem como o uso do EPI, devem ser apropriadas para a atividade
a ser exercida e necessarias ao procedimento.

Nunca varrer superficies a seco, pois esse ato favorece a dispersao de microrganismos
que sao veiculados pelas particulas de po.

Utilizar varredura imida que pode ser realizada com mops ou rodo e panos de limpeza
de pisos.

Para a limpeza dos pisos devem ser seguidas técnicas de varredura Umida, ensaboar,
enxaguar e secar. Os desinfetantes com potencial para limpeza de superficies incluem
aqueles a base de cloro, alcoois, alguns fenois e ioddéforos e o quaternario de amonio.
E recomendado o uso de kits de limpeza e desinfeccdo de superficies especificos para
pacientes em isolamento de contato.

Todos os equipamentos deverdo ser limpos a cada término da jornada de trabalho, ainda
com os profissionais usando EPI e evitando contato com os materiais infectados.

A frequéncia de limpeza das superficies pode ser estabelecida para cada servigo, de

acordo com o protocolo da instituicdo.

17.1 Processamento de roupas

Pode-se adotar 0 mesmo processo estabelecido para as roupas provenientes de outros
pacientes em geral, ndo sendo necessario nenhum ciclo de lavagem especial. Porém, na

retirada da roupa suja deve-se haver minima agitacdo e manuseio, observando as
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medidas de precaucdo ja citadas anteriormente. Em locais onde haja tubo de queda, as
roupas provenientes dos isolamentos ndo deveréo ser transportadas por esse meio.
Tratamento de residuos conforme o que se sabe até 0 momento, 0 novo coronavirus
(2019-nCoV) pode ser enquadrado como agente bioldgico classe de risco 3, seguindo a
Classificacdo de Risco dos Agentes Biologicos publicada em 2017 pelo Ministério da
Salde, sendo sua transmissdo de alto risco individual e moderado risco para a
comunidade.

Portanto, todos os residuos provenientes da assisténcia a pacientes suspeitos ou
confirmados de infec¢do pelo novo coronavirus (2019-nCoV) devem ser enquadrados
na categoria Al, conforme Resolu¢cdo RDC/Anvisa no 222, de 28 de marco de 2018.
Os residuos devem ser acondicionados, em saco branco leitoso, que devem ser
substituidos quando atingirem 2/3 de sua capacidade ou pelo menos 1 vez a cada 48
horas e identificados pelo simbolo de substancia infectante, com rétulos de fundo
branco, desenho e contornos pretos. Os sacos devem estar contidos em recipientes de
material lavavel, resistente a punctura, ruptura, vazamento e tombamento, com tampa

provida de sistema de abertura sem contato manual, com cantos arredondados.
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ANEXO 1: FICHA DE INVESTIGACAO DEE SG SUSPEITO DE DOENCA PELO
CORONAVIRUS 2019- COVID-19
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MINETERD DA SAODE
SECRETARLA DF WIEILANCIA EM SAUDE

FICHA DE INVE—I'IGA(}ED DE 5G SUSPEIMD DE DDOENCA PELD COROMAVIRUS 2019 — COVID-19 (B3a4.2)

Definigho de caso: individwo com quadro respiraborio agudo. caracterizado por sensegao febril ou febre, mesmo que relateda, acompanhada de

tosze: QU dor de ganganta OU coriz.

Em oriangns: considera-se tambem obstrugao nasal, na ausénda de outro disgnostioo especifico.

Em idosos: = febre pode estar ausente. Deve-se considerar tembem criterics espedficos de agrevamento como sincope, confusSo mental,

sonolencia exoessiva, irrtabilidade & irnpcﬁ'ru:'a_
UF: Municipio de Motificagio:
|

Tem CPF? |Marcer x|
I_ISim |__|MN&o

Estrangeiro: (Marcar xj
I__| 5im |__|MNao

E profissional de satde? [marcarx]
I_l Sim |__|Nao

Jerrs 111 1_1__1_1_1_1_]1

Mome Completo:

MHome Completo da M3e:

IDENTIFICACAO

Data de nascimento:

Sexo: [Marcar x|
|__IMasculine |__ | Feminino

CEP: __ |1 I 1

UF: ] Municipio de Residéncia:

Logradowro:

Complemento:

I Bairro:

Telefone Celular: _|_ - _|_|_I_I_I_I_I_I_

| Telefone do contato: _|_-_|_|_I_|_|_|_|

Data da Notificacao: | ]

Sintomas: |Mancar )
|__| Dor de Garganta |__| Dispneia
|__| Tosse || Dutros

|__|Febre

Data do inicio dos sintomas:

Condigdes: (Marcarx)

|_| Doencas cardiacas cronicas
|_| Diabetes

|_| munossupressao
| __| Gestante de alto risco

|_| Doencas respiratorias crénicas descompensadas

|_| Doencas remais crénicas em estagio avangado (graus 3, 4 e 5)

|_| Portador de doengas cromossomicas ou estado de fragilidade imunologica

DADOS CLINICOS EPIDEMIOLOGICOS

Estado do Teste: (Marcer¥] | Data da Coleta do Teste:

Tipo de Teste: (Marcar x)

Resultade do teste:

I_|5olicitado |_|Teste rdpido — anticorpo | (Marcrx)
|_|Ceoletado |_|Teste rapido — antigeno | _ [Megative
|__|Conduido N N |__|RT-PCR | _[Positivo
Classificacio final: [Marcar x] Ewolucio do caso: [sMarcar x) i
|_|Cenfirmagac laboratorial |__|Cancelado |__llgneorado |__| Obito
|_lCenfirmacdo dinico epidemioldgico | |__|Cura |_linternado I__| Internado em UTI

|_|Descartado |_|Em tratamento domiciliar
Data de encerra to: | |
Informagdes complementares e observagoes
Dbservagoes Adicionais

-SAIE WIGILAMCLL EMDEMIOLOGICS

oxmaanIn
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ANEXO 2: Fluxograma de casos suspeitos de COVID-19

1

ANEXO 3 A: FICHA DE TRIAGEM
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PEEFEITURA MUNICIPAL DE FEIR.!.NU‘E’AI):OM&RMH.&D
SECEETARTA MUNICTFAL DE SAUDE

SISTEMA DE IITFUBLI&C.EO DE AGEAVOS DE NUI'],'FICA.C.iD
MUNICTPAL DE FEIRA NOVA DO MARANHAD

AGRAVODOENCA: CORONAVIEUS (COVID - 19)

[CATA DO ATENDIMENTO | HORARIO [ URIDADE DE SAUDE (OU OUTRA FONTE ROTIFICADORAS) |
NOME, D0 PACIENTE:
CARTAD DO 5US (CNS): OCUPALAD:
NOME DA MAE:
ENDERECT: W
BAIRRO- CIDADE-
_ Fx TESO: TR 'd TOL:
SELECIONE 05 SINTOMAS APRESENTADOS DATA DOS PRIMEIROS SINTOMAS:
O FEBRE 0 MIALGIA / DIARREIA U IRRITABILIDADE | OWNFUSAD
O TOSSE 0 NAUSEA/NVGMITO [ ADINAMIA (FRAQUEZA)
0 DO DE GARGANTA O CEFALEIA (DOR. DE CABECA) O PRODUGCAD DE CATARRO
0 DIFICULDADE DE RESPIRAR 00 CORIZA O CALAFRIDS
0 CONGESTAD COMIUNTIVAL 0 DIFICULDADE PARA DEGLUTIR O CONGESTAQ NASAL
0 MANCHAS VERMELHAS FELO CORBO 0 BATIMENTOS DE ASAS NASATS O SIMATS DE CIANOSE
0 GANGLIOS LINFATICOS AUMENTADOS O SATURACAD DE 02 = 85% O TIRAGEM INTERCOSTAL
OUTROS:
ALERGIAS:
0 PACTENTE UTILIZOU ANALGESICO, ANTITERMICO OU ANTINFLAMATORIO?
O s O MAD
SELECIONE 05 SINAIS CLINICOS OBSERVADOS:
O FEERE O COMNTUNTIVITE DALTERACAD AUSCULTA PULMONAR
0 EXSUDATO FARINGED O CoMA O ALTERACAOD DA RADIOGRAFIA DE TORAY
O CONVULSAD O DISPWEIA / TAQUIPNELA
OUTROS:

MORBIDADES PREVIAS (SELECTONAR TODAS MOREIDADES PERTINENTES)

[ DOENGAS CARDIOV. INCLUINDO HIPERTENS0S 00 INFECCAD PELO HIV

O DIABETES O DOENGA RENAL

[0 DOENCAS HEPATICAS [ DOENGA PULMONAR CRONICA

O DOENCAS NEUROLOGICA CRONICA OU NEUROMUSCULAE. O MEOPLASIA (TUMOE. SOLIDO OU HEMATOLOGICD)

O IMUNODEFICIENCIA
O PACTENTE FOI HOSPITALTZADO NOS ULTIMOS 30 DIAS?
Osm O NAD

CAUSA DA INTERNAGAD:
OPACIENTE TEM HISTORICO DE VIAGEAM PARA FORA DO BRASIL ATE 14 DIAS ANTES DO INICIO DOS SINTOMAS?

Osmd 0 NAD

OPACIENTE TEVE CONTATO PROXIMO COM UMA PESS0A QUE SEJTA SUSPEITO DO NOVO CORONAVIRUS (2019 — COV)?
D5 O NAD ONAD SABE
OPACIENTE TEVE CONTATO PROXIMO UMA PESSOA QUE SEJA CONFIRMADO DO NOVO CORONAVIRUS (2019 — COV)?
0 s 0 ®AD ONAD SABE
ESTEVE EM ALGUMA UNIDADE DE SAUDE NOS 14 DIAS ANTES DO INICIO DOS SINTOMAS?

Osmd O HAD ONAD SABE
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CLASSIFICACAO DO CASO:
SUSPEITO PROVAVEL EXCLUIDO

SUSPEITO

SITUACAO 1: Pessoas que apresente febre e pelo menos um dos sinais ou sintomas respiratorios + Histérico
de viagem para paises com transmissdo sustentada OU drea com transmissido local nos tltimos 14 dias.

Oou

SITUACAO 2: Pessoas que apresente febre OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratério + histérico de
contato com caso suspeito ou confirmado para COVID — 19, nos tltimos 14 dias.

PROVAVEL

B Pcss0a que manteve contato domiciliar com caso confirmado por COVID — 19 nos tiltimos 14

dias + apresente pelo menos um sinal ou sintoma respiratério OU febre.

HIPOTESE DIAGNOSTICA:

EVOLUCAO CLINICA ASSINATURA
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ANEXO 3 B: FICHA DE NOTIFICACAO DE ISOLAMENTO OU QUARENTENA

=5

L1
_..--_--'i-'l"I
Feiraihowva
oo Marnmiia =

ESTADO DO MARANHAO )
PREFEITURA MUNICIPAL DE FEIRA NOVA DO MARANHAO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Rua Tocantins, 143, centro.
NOTIFICA(}EO DE ISOLAMENTO OU QUARENTENA

O(A) Senhor(a) esta sendo notificado sobre a necessidade de adocio
de medida sanitaria de isolamento. Essa medida €& necessaria, pois visa a
prevenir a dispersdo do virus Covid-19.

Data de inicio:

Previsdo de término:

Fundamentac3o:

Local de cumprimento da medida (domicilio):

Local: Feira Nova do Maranh3o, Data: ! I Hora:
Nome do profissional da vigildncia epidemioldgica:

Assinatura Matricula:

Eu documento
de identidade ou passaporte declaro que fui
devidamente informado(a) pelo agente da vigilAncia epidemiologica acima
identificado sobre a necessidade de isolamento a que devo ser submetido, bem
como as possiveis consequéncias da sua ndo realizacao.

Local: Data: ! I Hora:
Assinaiura da pessoa notificada:

TELEFONE:

Ou

MNMome e assinatura do responsavel legal:

ANEXO 3 C: RECOMENDACAO DE ISOLAMENTO DOMICILIAR
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viGiLANClIA

EFiemi COGICA

RECOMENDAGCOES A SEREM SEGUIDAS NO ISOLAMENTO
DOMICILIAR

#» Recomendagoes gerais

= O isolamento domiciliar requer cuidados especificos, como:

« Separac30o de objetos pessoais;

= Limpeza imediata de banheiros apds o uso;

» Separacdo de ndividuos em comodos diferentes da casa;

= Se houver apenas um gquarto na casa, manter a pessoa infectada no quarto e instalar os
oufros moradores na sala;

= Mos ambientes compartilhados, a pessoa infectada precisa estar o tempo todo com
mascars;

¥ Cozinha
= Se contaminado cozinhar sempre de mascara;
= Ndo compartilhar copos, talheres e pratos;

» Sala
= Limpar os moveis com alcool 70% ou agua sanitaria;
= Manter uma distancia da pessoa infectada de pelo menos 2 metros;
= Nao podem compartilhar o mesmo sofa;

¥ Banheiro
= Em casas com mais de um banheiro deixar um exclusivo para pessoa infectada;
= Em casas com apenas um banheiro apds a pessoa infectada usar o banheiro & preciso
desinfetar todas as superficies: vaso sanitario, pia, tomeira, descarga, maganetas das
portas;
= Mio compartilhar objetos como toalhas de corpo e rosto;
= Usar preferencialmente sabonete liquido;

* Quarto de isolamento

= Manter a porta sempre fechada e janelas abertas para circulagdo de ar e entrada de luz
solar

= A propria pessoa precisa frocar a roupa de cama;
« Usar lixeira exclusiva para pessoa dentro do quarto;
= Limpar macaneta da poria;



ANEXO 3 D: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

L

‘,A\"-_'

Feirarcwa
o Mdramias

ESTADO DO MARANHAO )
PREFEITURA MUNICIPAL DE FEIRA NOVA DO MARANHAO
SECRETARIA MUMNICIPAL DE SAUDE

Rua Tocantins, 143, centro.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIWVRE E ESCLARECIDO

Eu RG n®

CPF n" declaro que fui

devidamenie informado(a) pelo médicoi{a) Dir_(a)
sobre a necessidade de

(isolamento ou quareniena) a que devo ser

submetido, com data de inicio previsSo  de

término local de cumprimento da medida (residéncia) ,bem como
as possiveis conseguéncias da sua nao realizacio._

Responsavel quando necessario:

Mome: Grau de Parentesco:
Assinatura: Identidade N=:
Data: ! ) Hora:

Deve ser preenchido pelo médico

Expliquei o funcionamento da medida de salde pablica a que o
paciente acima referido esta sujeito, ao proprio paciente efou seu responsavel,
sobre riscos do ndo atendimento da medida, tendo respondido as perguntas
formuladas pelos mesmos. De acordo com o meu entendimento, o paciente efou
seu responsavel, esta em condiges de compreender o que lhes foi informado.
Deverdo ser seguidas as seguintes orientagdes:

Nome do médico:
Assinatura
CRM
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ANEXO 3 E: TERMO DE DECLARACAO

ESTADO DO MARANHAQ

MUNICIPIO DE FEIRA NOVA DO MARJ_ANH;EO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

TERMO DE DECLARAGAQ

Eu,

RG N° CPF N° residente e
domiciiado na bairro

CEP na cidade de

estado , declaro que fui devidamente informado (a), pelo medico (a)
DRi{a) sobre a necessidade de isolamento a que devo ser

submetido (2) bem como as pessoas que residem no mesmo endereco ou dos
trabalhadores domésticos que exercem atividades no &mbito residencial, com data de
inicio . previsdo de término local de cumprimento da
medida

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

1.

2

3

4

5

Assinatura da pessoa sintomatica -
Data: I [ Hora:

Rua Tocantins, N*143, CENTRO, Feira Nova do Maranhdo , CEP: 65995000
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ANEXO: 4 RECOMENDAGCOES PARA COLETA, ACONDICIONAMENTO E
ENVIO DE AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO DO NOVO CORONAVIRUS

(COVID - 19).
NOTA TECNICA - N° 01/2020- 10C/ LACEN-MA

Elaborada em: 05.02.2020

Assunto: Recomendagdes para coleta, acondicionamento e envio de
amaostras para diagnéstico de Coronavirus (2013-nCaV)

O gquadro clinico inicial da doen¢a causada pelo 2019-nCoV @ caracterizado
como sindrome gripal. As caracteristicas clinicas ndo sao especificas e podem
ser similares Aquelas causadas por outros virus respiratdrios, que também
ocomem sob a forma de surtos e, eventualmente, circulam ao mesmo tempo, tais
como influenza, parainfluenza, fincvirus, virus sincicial respiratdrio, adenovirus,
outros Coronavirus, entre outros.

O diagndstico laboratorial especifico para Coronavirus inclui as seguintes
técnicas: Deteccdo do genoma viral por meio das técnicas de RT-PCR em tempo
real @ Sequenciamento parcial ou total do genoma viral.

O sucesso do diagnostico depende fundamentalmente da qualidade do
espécime clinico coletado, do seu transporte de forma adequada e das
condiches de armazenamento antes do processamento no laboratdrio.

« COLETA DE AMOSTRAS

a. A coleta de amostra esta indicada sempre que ocorrer a identificacao de
um caso suspeito de 2019-nCoV;

b. Recomenda-se a coleta de aspirado de nasofaringe (ANF) ou swabs
combinados (nasalloral), amosiras de secrecdo respiraténa inferior
(escarmo, lavado tragueal ou lavado bronco alveolar);

¢. Acoleta da amostra deve ser realizada preferencialmente até o 3° dia dos
primeiros sintomas podendo ser estendida até o 7° dia;

d. Antes de proceder a coleta retirar o Meio de Tranzporte Viral (MTV) do
freezer a -20° C, esperar alcancar a temperatura ambiente;

e. ldentificar o frasco contendo a amostra, com o nome do paciente, natureza
do espécime, data e hora da coleta;

f. As amosiras devem ser encaminhadas com urgéncia para o LACEN-MA

&m até 24noras




O profizsional  responsavel pela coleta dazs amostraz | deve
OBRIGATORIAMENTE porar oz seguintes equipamentos de protecio
individual (EP1): gorro, mascara M95, Jaleco de mangas longas, dculos de
protecao e luvas de procedimentos.

1. COLETA DE SWAES DE NASOFARINGE (SNF) E OROFARINGE (S0OF)

Devem ser coletados trés swabs, sendo um swab de orofaringe e dois swabs
de nasofaringe (um para cada narina).

Identificar o frasco contendo o meio de transporte viral com o nome do
paciente, natureza do espécime, data e hora da coleta.

a. Swab de nasofaringe - A coleta deve ser realizada com a fricgdo do
zwab na regido posterior do meato nasal tentando obter um pouco das
célulazs da mucosa. Coletar swab nas duas narinas (um swab para cada
narinaj.

b. Swab de orofaringe - Colher swab na &rea posterior da faringe e
tonsilas, evitando tocar na lingua.

c. Apds a coleta, inserir oz trés swabs em um mesmo tubo contendos 3 mL
de meio de transporte viral. Lacrar e identificar adequadamente o frasco
& manter refrigerado entre 4 ® a 8°C até o envio para o LACEN, o que deve
OCOImer No prazo maximo de 24h (vinte e quatro horas).

2. COLETA DE ASPIRADO DE NASOFARINGE (ANF)

Com o coletor proprio, aspirar a secrecao de nasofaringe das duas
narinas. Pode também ser ulilizado como coletor um equipo de
solucao fisioldgica, acoplado a uma sonda uretral ndmero &;

. A aspiracho deve ser realizada com bomba aspiradora portatil ou

vacuo de parede, ndo utilizar pressio de vacuo muito forte;

Durante a coleta, a zonda & inserida afravés da narina até atingir a
regido da nasofaringe, quando entdo o vacuo & aplicado, aspirando a
secrecio para o interior do coletor ou equipo. Este procedimento deve
ser realizado em ambas as narinas, mantendo movimentacdo da
zonda para evitar gque haja pressdo diretamente sobre a mucosa,
provocando sangramento;

Alternar a coleta nas duas foszas nasais até obter um volume de
aproximadamente 1 mL de secrecao;

. Apds aspirar a secrecio nasofaringea com o coletor proprio, inserir a

gonda de aspiracio no frasco, contendo 3 mL de meio de transporte
wiral

Azpirar todo o meio para dentro do coletor. Retirar a tampa com as
sondas e desprezar como residuo bioldgico;

Fechar o frasco coletor utilizando a tampa plastica que se encontra na
parte inferior do coletor. Vedar esta tampa com plastico aderente tipo
Parafilm. M&oc havendo dizponibilidade de Parafilm, wedar com
ezparadrapo;
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h. Caso a amostra seja coletada com equipo, Nnao deve =er adicionado o
meio de transporte viral. O equipo deve ser colccado em saco plastioo,
lacrado e identificado;

i. Manter as amostras refrigeradas entre 4°C a 8°C até o envio para o
LACEM-MA, o que deve oCcolTer No prazo maximo de 24h.

OBS: Pacientes febriz apresentam secrecio espessa. Apds nebulizagio
comaoro fisiolbgico a secrecao fica mais fluida, abundante & consaquentamente
mais facil de ser obtida. Mo insistir se a coleta nao alcancar o volume desejado
(= 1mlL}, pois poderda ocasionar lesio de mucosa.

- ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE DAS AMOSTRAS

a. Asamostras deverm sar mantdas refrigeradas (4-8°C) até o momanta do
emdio para o LACEMN-MA, o gue deve SCOrmar o praso maximo de 24h. Ma
impossibilidade de envio dentro do prazo indicado @ este ullrapasse 4860,
recameanda-se congelar as amostras em freezer a -70°C atd o anvio.

b. O transporte dewvera ocormer &m caixa isotérmica contendo gelo
recicldvel em guantidade suficiente para manter a temperatura até a
chegada ao LACEN-MA;

c. |ldentificar a caixa com o simbolo de Risco Bioldgico & garantir a
completa vedacio da tampa para evitar a aberura durante o transporte.
d. Antes do envio das amostras a Unidade de Sadde dewvera contatar o
LACERM-MA, comunicando do dia, e horario de envio da amostra e horano
provavel da chegada;

g, Todas asz amostras devemn estar acompanhadas da Ficha
Epidemioldgica (ficha de notificacio de caso suspeito - hitp:bit.hy/2019-
nocowv), devidamente preenchida & a requisicio do GAlL - Gerenciador de
Amblente Laboratorial.

- CADASTRO DAS AMOSTRAS

f. Todas as amostras devem ser cadastradas no sistema de imfonmacao
GAL- Gerenciador de Ambiente Laboratornial, na requisicao de solicitacio
de exame no presnchiments do campo “Agravoidoenca”. selecionar a
apcio “Influenza”™ ou “Winus respiratdriocs”.

g. Mo campo “observacao” da reguisicao, descrever gue as amostras
=80 de paciente que atende a definicio de caso suspeito do novo
Coronavirnus (2019-nCowv).

- ANEXOS — Fluxo de Envio de Amostras
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ANEXO 5- FLUXO PARA COLETA E DIAGNOSTICO LABORATORIAL DE CASOS
SUSPEITOS DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19) IDENTIFICADOS EM
SERVICOS DE PUBLICOS.
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ANEXO 6- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA EDIFICIOS COMERCIAIS/IEMPRESAS/
PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA EDIFICIOS COMERCIAIS/
EMPRESAS

ORIENTACOES:
O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infeccOes respiratérias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infeccdes por coronavirus causam doencas respiratorias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um nimero significativo
de pessoas, causando desde leves infeccOes respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAQ?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as maos contaminadas com secre¢des respiratorias que contenham virus.

Para mais informacdes sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Saude de Feira Nova do Maranhéo.
QUAIS A(;()ES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?

Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e
contribuir para sua prevencdo é compartilhar informacoes confiaveis e de qualidade com toda
a populacdo. Além disso, é fundamental que medidas bésicas de prevencdo sejam adotadas por
todos, inclusive profissionais e alunos das escolas, promovendo assim um ambiente saudavel,
promotor de salde para atuar neste periodo de alerta global.

ORIENTACOES GERAIS:

v Manter todos os ambientes ventilados;
v Estimular a higienizacéo frequente das maos dos funcionarios e clientes;

v Disponibilizar a todos os clientes e funcionarios, acesso facil a pias providas de agua corrente,
sabonete, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal, na indisponibilidade de
pias manter frascos com alcool 70% gel para uso de funcionarios e clientes;

v Disponibilizar frascos com alcool 70% gel para uso individual em cada mesa de atendimento
ao publico. Orientar para que seja realizada a friccdo das méos com o alcool 70 % a cada

atendimento/manipulacdo de documentos;
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v Intensificar a limpeza dos pisos e equipamentos com agua e sabdo e &gua sanitaria diluida,
ndo passe o desinfetante logo em seguida, ele podera tirar o efeito.

v Estabelecer rotina frequente de desinfec¢do (alcool 70%, fricgdo por 20 segundos) de balcdes,
mesas, poltronas/cadeiras, portas giratrias e de vidro, caixas eletrdnicos, catraca, cartdo de
visitante, macanetas, torneiras, porta papel toalha, porta sab&o liquido, corrimdes, telefones e
demais artigos e equipamentos que possam ser de uso compartilhado e/ou coletivo;

v Intensificar a higienizacdo dos sanitarios existentes de acesso ao publico, sendo que o
trabalhador da higienizacdo devera utilizar EPIs (luva de borracha, avental, calga comprida,
sapato fechado). Realizar a limpeza e desinfeccdo das luvas de borracha com agua e sabao
seguido de friccdo com alcool a 70%, por 20 segundos. Obs.: recomenda-se guardar os EPIs
em armarios com compartimento duplo ou armario separado dos pertences pessoais;

v Diante da atual situacdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos.

v Deverda ser disponibilizada agua potavel para o consumo de maneira que ndo haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacao.

v/ Se possuir ar condicionado, manter limpos os componentes do sistema de climatizacdo
(bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma a evitar a difusdo ou
multiplicacdo de agentes nocivos a saude humana e manter a qualidade interna do ar;

Divulgar e informar aos trabalhadores para que ao tossir ou espirrar:

* Cobrir o nariz e a boca com lengo descartavel e posteriormente descarta-lo.

« Caso ndo haja lenco ou toalha de papel disponivel, cobrir nariz e a boca com a parte interna
do braco com cotovelo flexionado (etiqueta da tosse).

Estes cuidados sao medidas preventivas muito importantes para reduzir a transmissao do novo
Coronavirus (COVID-19) assim como de outros microrganismos de transmissdo respiratéria ou por contato.

Outras medidas poderdo ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Salde, dependendo

da evolucdo do alerta global!
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ANEXO 7: PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA ESTABELECIMENTOS DE ENSINO/
PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA ESTABELECIMENTOS DE ENSINO

ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infecces respiratdrias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infecgBes por coronavirus causam doencas respiratdrias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizacdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um namero significativo
de pessoas, causando desde leves infec¢des respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAO?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as mados contaminadas com secre¢des respiratdrias que contenham virus.

Para mais informacdes sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Saude de Feira Nova do Maranhao.

QUAIS AQOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?
Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e contribuir
para sua prevencao é compartilhar informacdes confidveis e de qualidade com toda a populacao.
Além disso, € fundamental que medidas basicas de prevencdo sejam adotadas por todos,
inclusive profissionais e alunos das escolas, promovendo assim um ambiente saudavel,
promotor de salde para atuar neste periodo de alerta global.

QUAIS SAO AS PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA AS ESCOLAS?

v Manter os ambientes ventilados;
v Orientar a todos quanto a frequéncia da lavagem das, usando agua e sabonete liquido,

principalmente depois de tossir ou espirrar, ir ao banheiro e antes das refeigdes. Também é

efetiva a friccdo das maos com alcool 70 % gel,
v Orientar e incentivar todos da comunidade escolar a utilizar etiqueta da tosse:

« Utilizar lenco descartavel para higiene nasal

+ Cobrir o nariz e a boca com lengos/papéis descartaveis quando tossir ou espirrar
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* O lenco utilizado deve ser descartado
e Caso ndo haja lengo ou toalha de papel disponivel, ao espirrar ou tossir é preferivel
cobrir o nariz ¢ a boca com a manga da camisa (“espirrar no cotovelo”) do que fazé-lo
com as maos, por meio das quais os virus sdo facilmente transferidos para outras pessoas
ou para o ambiente (telefone, macanetas, computadores, etc.).
Evitar contato préximo com pessoas que sofrem de infecgdes respiratorias agudas;
v/ N&o compartilhar copos, canudos, toalhas, talheres, alimentos, maquiagem e protetores
labiais, canetas, lapiseiras, borrachas, brinquedos, celulares, etc;
v Orientar alunos e Pais a higienizar com frequéncia os pertences pessoais dos alunos (copo,
garrafas plasticas, mochilas, lancheiras, toalhas, estojo de escova de dente e outros materiais);
v Intensificar a higienizagdo dos ambientes de uso comum, incluindo macanetas, torneiras,
porta papel toalha, assim como brinquedos, computadores, objetos de uso coletivo;
v Diante da atual situacdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos
. v Deveré ser disponibilizada &gua potavel para o consumo de maneira que ndo haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacéo.
v Orientar aos Pais para sempre buscarem os alunos com quadro febril ou mal-estar na escola,
pois a escola é um ambiente coletivo, de compartilhamento e socializacdo constantes e contato
préximo entre alunos e equipe, por este motivo quanto menor o contato do aluno com sintomas

de doencas respiratorias, maior seré a prevencgdo de doencas neste ambiente.

Nas salas de aula/ refeitorio:
v Disponibilizar alcool 70% gel na entrada das salas e orientar os alunos para a sua utilizacao;
v Realizar a desinfeccdo das mesas e cadeiras, friccionando com pano seco e limpo embebido

com alcool 70% por 20 segundos, ao final do periodo e/ou a cada troca de turmas; v Intensificar
cuidados com o uso do éalcool, especialmente em ambientes com acesso de criancas e
adolescentes, pelo risco de ingestdo acidental e de queimaduras devido a caracteristica
inflamavel do produto. Este produto exige todo o cuidado;

v Reorientar a equipe de apoio para a intensificagdo da limpeza dos diferentes materiais e
brinquedos utilizados e de uso comum na escola;

v Limpeza dos equipamentos de ar condicionado: Manter limpos os componentes do sistema

de climatizacdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma a evitar
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a difuséo ou multiplicacdo de agentes nocivos a salde humana e manter a qualidade interna do
ar.

Outras medidas poderdo ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Saude,

dependendo da evolucéo do alerta global!
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ANEXO 8- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA SERVICOS DE ALIMENTACAO/ PRINCIPAIS
MEDIDAS PREVENTIVAS PARA SERVICOS DE ALIMENTACAO

Orientacdes:

v Para clientes e funcionarios: disponibilizar acesso facil a pias providas com agua corrente,

sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal ou alcool gel 70%

em pontos estratégicos.

v Funcionérios: higienizacdo das maos antes e apos a manipulacao dos alimentos ou a qualquer
interrupcao;

v Disponibilizar no “caixa” alcool 70% para a Higieniza¢do das maos;

v Intensificar a limpeza dos pisos e equipamentos com agua e sabdo e dgua sanitaria diluida,
ndo passe o desinfetante logo em seguida, ele podera tirar o efeito.

v Intensificar a higienizacdo dos sanitarios sendo que o funcionario devera utilizar luva de
borracha exclusiva, avental, calca comprida e sapato fechado;

v Os restaurantes que funcionam na forma de autosservico (self- servisse ou buffet) devem dar
preferéncia para o atendimento a |4 carte, prato executivo e/ou delivery;

v Nos restaurantes a 1 carte, os utensilios devem ser colocados & mesa somente na hora de
servir;

v Os cardapios e galheteiros devem ser frequentemente higienizados com alcool 70%;

v/ Restaurantes e lanchonetes com consumo de alimentos no local devem providenciar o
espacamento minimo 1,5 metros entre as pessoas ou de 2 metros entre as mesas;

v/ As mesas para consumo de alimentos dos restaurantes e lanchonetes devem ser higienizadas
antes e apos a utilizacéo;

v/ Manter todos os ambientes bem arejados;

v Servicos que possuirem ar condicionado, manter limpos os componentes do sistema de
climatizacao;

v Pagamento de contas: preferencialmente via cartdo bancario e equipamentos de pagamento

eletronico (méaquinas de cartdo de credito e débito) devem ser higienizados apds cada utilizagédo
com alcool liquido 70%;

v Proibido o uso de bebedouros;
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v Funcionarios com sintomas de gripe (Febre, tosse e/ou sintomas respiratorios) devem ser
afastados de suas atividades e orientados a procurar médico;

v Divulgar e informar aos trabalhadores para que ao tossir ou espirrar:

* Cobrir o nariz e a boca com lengo descartavel e posteriormente descarta-lo.

+ Caso ndo haja lengo ou toalha de papel disponivel, cobrir nariz e a boca com a parte interna

do brago com cotovelo flexionado (etiqueta da tosse)
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ANEXO 9- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA MOTORISTA E PASSAGEIROS DE ONIBUS/
PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA MOTORISTA E PASSAGEIROS DE
ONIBUS

ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infeccOes respiratérias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infecgBes por coronavirus causam doencas respiratdrias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizacdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um namero significativo
de pessoas, causando desde leves infec¢des respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAO?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as mados contaminadas com secrec@es respiratdrias que contenham virus.

Para mais informacdes sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Salude de Feira Nova do Maranhao.
QUAIS AC@ES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE EMERGENCIA EM
SAUDE PUBLICA?

Neste momento de Emergéncia em Saude Pablica de Importancia Nacional, a
melhor estratégia para lidar com este assunto e contribuir para sua prevencao €
compartilhar informacdes confiaveis e de qualidade com toda a populacdo. Além disso,
¢ fundamental que medidas béasicas de prevencdo sejam adotadas por todos,
principalmente para aquelas pessoas que se enquadram nos critérios estabelecidos como
casos suspeitos ou confirmados de infeccdo humana pelo COVID-19, devendo-se seguir
rigorosamente as recomendaces da Secretaria de Saude.

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS:

v’ Pessoas que apresentem SINTOMAS DE FEBRE (mesmo que ndo aferida) + SINTOMAS
RESPIRATORIOS (tosse, falta de ar, dor de garganta, coriza), nio devem utilizar o

transporte;
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v ldosos, gestantes, criancas de colo, menores de 05 (cinco) anos, pessoas com doengas
graves e baixa imunidade, etc..., devem evitar utilizar o transporte quando necessario;

v" Manter as janelas laterais e basculantes do teto dos dnibus sempre abertos;

v Sempre que chegar no seu destino realizar a lavagem das maos com agua e sabonete;

v Sempre higienizar as maos com alcool 70% gel durante o percurso do 6nibus, antes e depois
de ingerir alimentos, levar as méos ao rosto, boca, olhos e nariz;

v Intensificar a higienizacdo do transporte, sendo quem for fazer a higienizacao devera utilizar

EPIs (luva de borracha, avental, calca comprida, sapato fechado). Realizar a limpeza e

desinfeccédo das luvas de borracha com agua e sab&o seguido de friccdo com alcool a 70%, por

20 segundos. Obs.: recomenda-se guardar os EPIs em armarios com compartimento duplo ou

armario separado dos pertences pessoais;

v Ao tossir ou espirrar:

e Utilizar lenco descartavel para higiene nasal;

e Cobrir o nariz e a boca com lengos/papéis descartaveis quando tossir ou espirrar;

e Este lenco utilizado deve ser descartado em local apropriado;

e Caso ndo haja lenco ou toalha de papel disponivel, ao espirrar ou tossir é preferivel cobrir
0 nariz e a boca com a manga da camisa (“espirrar no cotovelo”) ou dentro da camisa. E
fundamental evitar tossir ou espirrar nas maos;

v ATENCAO:
As méaos sdo o meio pelos quais os virus sdo facilmente transferidos para outras pessoas ou

para o ambiente (telefone, macganetas, computadores, etc.);

e Ao tomar agua: Procurar carregar consigo garrafas ou copos de agua ja abastecidos de casa;

e Diante da atual situacdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos.

e Durante a semana, reduzir as linhas. Onibus s6 podem transitar com ventilacdo natural,
ficando vedada a utilizacdo do ar-condicionado, e com passageiros limitados ao nimero
de cadeiras.

e TAaxis e carros também orientados a usarem ventilagdo natural.

v Estabelecer rotina frequente de desinfeccdo (alcool 70%, friccdo por 20 segundos) de

poltronas/cadeiras, vidro, maganetas, volante e macha e demais artigos e equipamentos que

possam ser de uso compartilhado e/ou coletivo;
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ANEXO 10- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA CULTOS RELIGIOSOS/ PRINCIPAIS
MEDIDAS PREVENTIVAS PARA CULTOS RELIGIOSOS

ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infeccdes respiratérias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infecces por coronavirus causam doencas respiratorias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doengas respiratérias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um nimero significativo
de pessoas, causando desde leves infec¢Oes respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAQ?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as maos contaminadas com secre¢des respiratorias que contenham virus.

Para mais informacdes sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Saude de Feira Nova do Maranh&o.
QUAIS ACOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?

Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e
contribuir para sua prevencao ¢ compartilhar informagdes confiaveis e de qualidade com toda
a populacdo. Além disso, é fundamental que medidas bésicas de prevencdo sejam adotadas por
todos, inclusive profissionais e usuarios do setor hoteleiro, promovendo assim um ambiente
saudavel.

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA CULTOS RELIGIOSOS:
Orientacg0es:

Vv Manter todos os ambientes ventilados;

v Todos os participantes, lideres espirituais e outros colaboradores que apresentem sintomas
FEBRE (mesmo que ndo aferida) + SINTOMAS RESPIRATORIOS (tosse ou falta de ar),
devem encaminhar-se imediatamente ao servigo de saude de sua referéncia e ndo participar e/ou

realizar os eventos religiosos (cultos, missas etc);
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v Todos os participantes, praticantes, visitantes devem ser orientados quanto aos sintomas
FEBRE (mesmo que néo aferida) + SINTOMAS RESPIRATORIOS (tosse ou falta de ar) ser

orientado a evitar locais aglomerados;

v Estimular a higienizacédo frequente das maos dos participantes, lideres espirituais e outros

colaboradores;

v Disponibilizar a todos os participantes, lideres espirituais e outros colaboradores acesso
facil a pias providas de agua corrente, sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com
tampa acionada por pedal. N&o usar toalhas de tecido para enxugar as maos em sanitarios
publicos (utilizar papel toalha descartavel);

v Realizar a desinfec¢do de mobiliarios de uso comum, friccionando com pano limpo
embebido com alcool 70% por 20 segundos, incluindo macanetas, torneiras, porta papel

toalha, bancos, etc;

v Nos eventos, evitar tocar as maos uns dos outros e evitar tocar em objetos ou imagens
simbdlicas, se o fizer realizar a higienizacdo das méos, principalmente ap6s cumprimentos

friccionando-as com alcool 70% gel ou lavando as maos com agua e sabonete;

v Orientar e incentivar todos os participantes para o uso da etiqueta respiratoria:

« Utilizar lengo descartavel para higiene nasal

* Cobrir o nariz e a boca com lengos/papéis descartaveis quando tossir ou espirra

* O lencgo utilizado deve ser descartado

 Caso ndo haja lenco ou toalha de papel disponivel, ao espirrar ou tossir ¢ preferivel cobrir
nariz ¢ a boca com a manga da camisa “espirrar no cotovelo” do que fazé-lo com as maos, por
meio das quais os virus sdo facilmente transferidos para outras pessoas ou para 0 ambiente
(telefone, macanetas, computadores, etc).
V' Intensificar a higienizagdo dos sanitarios e pisos existentes, sendo que o funcionério devera
utilizar (luva de borracha, avental de manga longa, cal¢a comprida, cal¢ado fechado). Realizar
a limpeza e desinfeccao das luvas com agua e sab&o seguido de fric¢cdo com alcool a 70%, por
20 segundos, reforcando o correto uso das mesmas (ndo tocar com as maos enluvadas enquanto
as luvas estdo sujas as maganetas, telefones, botdes de elevadores, etc.)
v Diante da atual situacdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos

estabelecimentos.
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v Devera ser disponibilizada agua potavel para o consumo de maneira que ndo haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacéo.
v/ Realizar a desinfeccdo de mobiliarios de uso comum, friccionando com pano limpo
embebido com alcool 70% por 20 segundos, incluindo maganetas, torneiras, porta papel toalha,
bancos, etc;
v Servigos que possuirem ar condicionado, manter limpos os componentes do sistema de
climatizagdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma a evitar a
difusdo ou multiplicagcdo de agentes nocivos a saide humana e manter a qualidade interna do
ar.
v/ O estabelecimento devera possuir o Plano de manutencdo Operacdo e Controle (PMOC)
atualizado (quando possuir condicionadores de ar com capacidade acima de 60.000 BTUSs), com
0 respectivo responsavel técnico bem como procedimentos e rotinas de manutencgéo atualizadas
e comprovando sua execucao.

Outras medidas poderao ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Saude,

dependendo da evolucéo do alerta global
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ANEXO 11- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA HOTEIS E CONGENERES

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA HOTEIS E CONGENERES
ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infeccOes respiratérias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infeccdes por coronavirus causam doencas respiratdrias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um ndmero significativo
de pessoas, causando desde leves infeccOes respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAO?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as maos contaminadas com secre¢des respiratorias que contenham virus.

Para mais informacdes sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Saide de Feira Nova do Maranhé&o.
QUAIS AQOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?

Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e
contribuir para sua prevencdo é compartilhar informaces confiaveis e de qualidade com toda
a populacdo. Além disso, é fundamental que medidas bésicas de prevencdo sejam adotadas por
todos, inclusive profissionais e usuarios do setor hoteleiro, promovendo assim um ambiente
saudavel, promotor de salde para atuar neste periodo.

QUAIS SAO AS PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA HOTEIS E
CONGENERES?

v Manter os ambientes ventilados.

v Orientar a todos os funcionérios para a friccdo das médos com alcool 70 % gel e lavagem das

médos com freqliéncia, usando agua e sabonete liquido, principalmente depois de tossir ou

espirrar, ir ao banheiro e antes das refeicdes.
v Orientar e incentivar todos os clientes e funcionarios para o uso da etiqueta respiratoria:

« Utilizar lenco descartavel para higiene nasal
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» Cobrir o nariz e a boca com lengos/papéis descartaveis quando tossir ou espirrar

* O lenco utilizado deve ser descartado

* Caso nao haja lengo ou toalha de papel disponivel, ao espirrar ou tossir € preferivel cobrir o
nariz ¢ a boca com a manga da camisa “espirrar no cotovelo” do que fazé-lo com as méos, por
meio das quais os virus sdo facilmente transferidos para outras pessoas ou para 0 ambiente
(telefone, macanetas, computadores, etc.).
v Intensificar a higienizacdo dos sanitarios sendo que o funcionario devera utilizar luva
de borracha exclusiva, avental, calga comprida e sapato fechado;
v" Intensificar a higienizacdo dos ambientes de uso comum, incluindo macanetas, torneiras,

porta papel toalha, computadores, corriméo e objetos de uso coletivo.

v/ Manter limpos os componentes do sistema de climatizacdo (bandejas, serpentinas,
umidificadores, ventiladores e dutos) de forma a evitar a difusdo ou multiplicacdo de agentes
nocivos a salde humana e manter a qualidade interna do ar.

v O estabelecimento deverad possuir o Plano de manutencdo Operacdo e Controle (PMOC)
atualizado (quando possuir condicionadores de ar com capacidade acima de 60.000 BTUs), com
0 respectivo responsavel técnico bem como procedimentos e rotinas de manutengdo atualizadas
e comprovantes de sua execucao.

v Funcionérios ou clientes suspeitos de coronavirus (Febre, tosse e/ou sintomas respiratdrios)
devem procurar atendimento em consultérios e ambulatérios da rede publica ou
privada/convénios e passar por consulta médica para avaliacdo, definicdo de diagndstico
provavel e encaminhamentos das medidas necessarios.

v Diante da atual situacdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos.

v Deveré ser disponibilizada dgua potavel para o consumo de maneira que ndo haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacéo.

Nas salas de uso coletivo / restaurantes / saldo de café da manha

v Disponibilizar alcool 70% gel na entrada destes setores e orientar para a sua utilizag&o.

v Realizar a desinfeccdo das mesas e cadeiras, friccionando com pano seco e limpo embebido
com alcool 70% por 20 segundos, ao final do periodo e/ou a cada troca de evento.

v Intensificar a limpeza dos pisos e equipamentos com agua e sabdo e agua sanitaria diluida,

ndo passe o desinfetante logo em seguida, ele podera tirar o efeito.
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v Pagamento de contas: preferencialmente via cartdo bancério e equipamentos de pagamento
eletrénico (méaquinas de cartdo de credito e débito) devem ser higienizados apds cada utilizacédo
com alcool liquido 70%;

v No consumo de alimentos no local devem providenciar o espagamento minimo 1,5 metros
entre as pessoas ou de 2 metros entre as mesas ou devem servir as refeigdes aos seus hospedes,
exclusivamente, nos quartos

Atendimento restrito aos hospedes.

Essas medidas preventivas sdo muito importantes para reduzir a transmissao do novo Coronavirus
(COVID19) assim como de outros microrganismos de transmissdo respiratdria ou por contato.

Outras medidas poderdo ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Salde, dependendo
da evolugéo do alerta global!
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ANEXO 12- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA CASAS DE APOIO, LONGA PERMANENCIA
PARA IDOSOS E CONGENERES

ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infeccdes respiratérias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infecces por coronavirus causam doencas respiratorias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doengas respiratérias graves.
Em janeiro de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um nimero significativo
de pessoas, causando desde leves infec¢Oes respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAQ?
Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, Ou Seja, O coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as maos contaminadas com secre¢des respiratorias que contenham virus.
Para mais informacdes sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Saude de Feira Nova do Maranh&o.
ORIENTACOES:

v Adotar medidas para impedir a0 maximo a possibilidade de contagio;

v/ Aos funcionarios, idosos, pacientes, familiares e acompanhantes que apresentem
SINTOMAS DE FEBRE (mesmo que ndo aferida) + SINTOMAS RESPIRATORIOS (tosse,
falta de ar, dor de garganta, coriza), deve ser oferecido mascara cirurgica, bem como ao
profissional que estiver realizando o atendimento e encaminha-los imediatamente ao servico de

salde de sua referéncia para consulta;
v Deve-se restringir as visitas aos idosos e pacientes em tratamento por pessoas que

apresentem sintomas de FEBRE (mesmo que ndo aferida) + SINTOMAS RESPIRATORIOS
(tosse, falta de ar, dor de garganta, coriza).

v Realizar a higienizacdo das maos com alcool a 70% ou lavagem das m&os com sabonete
liquido antes das refeicbes (pelos funcionarios do estabelecimento, idosos, pacientes), ao

realizar os cuidados com idosos ou pacientes e sempre que necessario;

v/ Recomenda-se quarto privativo para idosos ou pacientes com sintomas respiratorios;

v/ Nao compartilhar alimentos, copos, toalhas, escovas de dente e objetos de uso pessoal;
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v/ Manter objetos pessoais de uso exclusivo armazenados de forma separada de modo a ndo
favorecer a contaminacdo cruzada;

v Manter os locais arejados permitindo a troca de ar;

v Intensificar a higienizacdo dos sanitarios existentes, sendo que o funcionario da limpeza
devera utilizar EPI’s adequados (como luva de borracha, avental impermeavel, calgca comprida,
calcado fechado).

Apos o servigo realizar a limpeza e desinfeccdo das luvas de borracha com &gua e sab&o
seguido de fric¢do com &lcool a 70%, por 20 segundos;

v Disponibilizar a todos os funcionarios, idosos, familiares, pacientes e acompanhantes
acesso facil a pias providas de dgua corrente, sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras
com tampa acionada por pedal. Também devera ser disponibilizado alcool 70% gel;

v/ Recomendar aos cuidadores, profissionais de enfermagem, e demais funcionarios

(voluntéarios de diversas areas profissionais, contratados ou terceirizados) a lavagem das maos

antes e ap6s contato com os residentes/pacientes;
v Orientar e estimular a TODOS sobre a higienizacao frequente das maos com alcool a

70%, adotando os 05 (cinco) momentos da higienizacdo das médos no cuidado aos idosos e

pacientes conforme ilustragédo do Anexo I.

v Orientar e estimular para que ao tossir ou espirrar, deve-se cobrir o nariz e a boca com
lencos e/ou toalhas descartaveis e que se evite tocar os olhos, nariz e boca e se for necessario
fazer antes a higienizacdo das maos;

v Os cuidados diarios realizados pela equipe junto aos residentes/pacientes devem seguir 0s
protocolos estabelecidos pela instituicdo, redobrando-se os cuidados quanto a correta
utilizacdo dos equipamentos de protecédo individual.

v Diante da atual situacdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos.

v Deveré ser disponibilizada agua potavel para o consumo de maneira que ndo haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacéo.

v Residentes e pacientes acima de 60 anos ndo devem sair das institui¢des, exceto em
situacdes de emergéncia.

v Residentes e pacientes acima de 60 anos devem ficar atentos ao inicio da Campanha de
Vacinacao da Gripe.

v/ Se possuir ar condicionado:
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* Realizar a limpeza dos equipamentos de ar condicionado mantendo os componentes do
sistema de climatizacdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma
a evitar a difusdo ou multiplicacdo de agentes nocivos a satide humana e manter a qualidade

interna do ar.
v Se o residente ou paciente for suspeito ou confirmado com Coronavirus (COVID-19) e ndo
necessitar de internamento hospitalar, ficando em Isolamento deverao seguir também as
seguintes recomendagdes:

1- Manter o residente/paciente em quarto exclusivo, separado dos demais;

2

Manter higienizacdo constante das superficies do quarto mais frequentemente tocadas
(Ex: bancadas, criado-mudo, macanetas, portas dos moveis, etc);

3
4

Manter o quarto bem arejado;

Manter lixeira exclusiva no quarto do residente/paciente isolado que devera ser

esvaziada com uso de luvas;

5

6- Preferencialmente manter profissional exclusivo para o atendimento destes residentes,

Individualizar pratos, talheres, copos, toalhas, roupas de cama, etc;

e sempre que entrar no quarto utilizar mascara cirurgica. A méascara deve ser
individualizada e descartada antes de sair do quarto, em saco de lixo infectante; nos casos
que ndo seja possivel dispor de profissional exclusivo, devera ser disponibilizado no
quarto do residente/paciente avental de uso exclusivo, méascara cirdrgica e luva de
procedimento;

7-Nos casos de realizacdo de procedimentos nos residentes/pacientes que possam gerar

aerossois, devera ser utilizado pelo cuidador avental descartavel, mascara N95 ou PFF2

(“bico de pato”) e 6culos de protecao;

8- As roupas com fezes ou fluidos corporais devem ser lavadas imediatamente apds a
troca, ndo devendo ser armazenadas; estabelecer fluxo de rotina de lavagem de roupas desses
pacientes/moradores de maneira isolada dos outros residentes;

9- Reduzir ao maximo as visitas ao morador/paciente, mas em caso de necessidade o
morador (residente/paciente) devera utilizar méascara cirurgica;

10- Orientar os familiares e visitantes a ndo entrarem no quarto com bolsa, celular,
alimentos, flores, brinquedos, presentes, etc. Além disso, devera ser realizada a higienizacdo

das maos com alcool 70% gel antes e apds a entrada no quarto do residente/paciente;

Outras medidas poderao ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Saude,

dependendo da evolucéo do alerta global!



74

ANEXO 13- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA EVENTOS EM GERAL/PRINCIPAIS MEDIDAS
PREVENTIVAS PARA EVENTOS EM GERAL

ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infeccOes respiratérias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infecgBes por coronavirus causam doencas respiratdrias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizacdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um namero significativo
de pessoas, causando desde leves infec¢des respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAO?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as mados contaminadas com secrec@es respiratdrias que contenham virus.

Para mais informacdes sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Saude de Feira Nova do Maranhao.
QUAIS AQOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?

Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e
contribuir para sua prevencdo é compartilhar informacges confiaveis e de qualidade com toda
a populacdo. Além disso, é fundamental que medidas basicas de prevencao sejam adotadas por
todos, inclusive profissionais e alunos das escolas, promovendo assim um ambiente saudavel,
promotor de salde para atuar neste periodo de alerta global.

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA EVENTOS EM GERAL.:
ORIENTACOES:

v Manter todos os ambientes ventilados;

v/ Todos os participantes do evento, trabalhadores e outros colaboradores que apresentem

sintomas FEBRE (mesmo que ndo aferida) + SINTOMAS RESPIRATORIOS (tosse ou falta
de ar), devem encaminhar-se imediatamente ao servi¢co de saude de sua referéncia e serem

dispensados de participar do evento;
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v Orientar a plateia quanto aos sintomas de FEBRE (mesmo que ndo aferida) + SINTOMAS
RESPIRATORIOS (tosse ou falta de ar) e a procurar imediatamente ao servico de sadde de sua
referéncia;

v Emitir orientacdo sonora ou material grafico para a platéia para que as pessoas que possuam
sintomas de FEBRE (mesmo néo aferida) + SINTOMAS RESPIRATORIOS (tosse ou falta
de ar), ndo permanecerem no evento.

v Estimular a higienizacdo frequente das méos dos participantes do evento, trabalhadores e

outros colaboradores;

v Disponibilizar a todos os participantes, trabalhadores, outros colaboradores e publico o

acesso facil a pias providas de dgua corrente, sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras

com tampa acionada por pedal. N&o usar toalhas de tecido para enxugar as maos em sanitarios
pablicos (Utilizar papel toalha descartavel);

v Orientar a higienizacdo das méos dos participantes principalmente apds cumprimentos e ao

tocarem objetos simbdlicos de alcance comum a todos os participantes, lavando as mdos com

agua e sabdo ou friccionando-as com alcool 70%;

v Disponibilizar alcool gel em pontos estratégicos do evento e principalmente nas areas de

alimentacao.

v Realizar a desinfec¢do de mobiliarios de uso comum, friccionando com pano limpo embebido

com alcool 70% por 20 segundos, incluindo macanetas, torneiras, porta papel toalha, bancos,

etc;

Orientar e incentivar todos os participantes para o uso da etiqueta respiratéria:

« Utilizar lenco descartavel para higiene nasal
+ Cobrir o nariz e a boca com lengos/papéis descartaveis quando tossir ou espirrar

* O lenco utilizado deve ser descartado

« Caso ndo haja lengo ou toalha de papel disponivel, ao espirrar ou tossir € preferivel cobrir

nariz ¢ a boca com a manga da camisa “espirrar no cotovelo” do que fazé-lo com as méos, por

meio das quais os virus sdo facilmente transferidos para outras pessoas ou para 0 ambiente

(telefone, maganetas, computadores, etc).

v Intensificar a higienizagdo dos sanitarios e pisos existentes, sendo que o funcionario devera

utilizar (luva de borracha, avental de manga longa, calga comprida, sapato fechado). Realizar a

limpeza e desinfec¢do das luvas com agua e sabdo seguido de fricgdo com &lcool a 70%, por 20

segundos, reforcando o correto uso das mesmas (nao tocar com as méos enluvadas enquanto as

luvas estdo sujas as macanetas, telefone, etc.)
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v Diante da atual situacdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos.

v Deveré ser disponibilizada dgua potavel para o consumo de maneira que ndo haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacéo.

v Realizar a desinfeccdo de mobiliarios de uso comum, friccionando com pano limpo embebido
com alcool 70% por 20 segundos, incluindo macanetas, torneiras, porta papel toalha, bancos,
etc;

v Servigos que possuirem ar condicionado, manter limpos os componentes do sistema de
climatizacdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma a evitar a
difusdo ou multiplicacdo de agentes nocivos a saide humana e manter a qualidade interna do
ar.

v/ O estabelecimento devera possuir o Plano de manutencdo Operacdo e Controle (PMOC)

atualizado (quando possuir condicionadores de ar com capacidade acima de 60.000 BTUSs), com
0 respectivo responsavel técnico bem como procedimentos e rotinas de manutencgéo atualizadas

e comprovando sua execucao.

Outras medidas poderdo ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Saude,

dependendo da evolucéo do alerta global!
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ANEXO 14- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA SERVICOS DE SUPERMERCADOS

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA SERVICOS DE SUPERMERCADOS
ORIENTACOES:

1. Funcionérios com sintomas de doengas respiratorias (Febre, tosse e/ou dor de garganta)
devem ser encaminhados para atendimento em consultorios, ambulatorios da rede de assisténcia
a saude publica ou privada/convénios para avaliacéo e afastamento do servico, caso necessario

e conforme indicagdo médica;
2. Manter todos os ambientes ventilados;

3. Diante da atual situacdo epidemiolégica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos. Devera ser disponibilizada agua potavel para o consumo de maneira que ndo
haja contato e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a

contaminacéo.

4. Servigos que possuirem ar condicionado, manter limpos os componentes do sistema de
climatizacdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma a evitar a
difusdo ou multiplicacdo de agentes nocivos a saide humana e manter a qualidade interna do
ar. O estabelecimento devera possuir o Plano de manutencdo Operacdo e Controle (PMOC)
atualizado (quando possuir condicionadores de ar com capacidade acima de 60.000 BTUs), com
0 respectivo responsavel técnico bem como procedimentos e rotinas de manutencdo atualizadas

e comprovando sua execucao.

5. Intensificar a limpeza dos pisos e equipamentos com agua e sabdo e dgua sanitaria diluida,

ndo passe o desinfetante logo em seguida, ele podera tirar o efeito.

6. Estabelecer rotina frequente de desinfecgdo (alcool 70%) apds a limpeza de balcdes, mesas,
poltronas/cadeiras, portas, caixa eletrénico de bancos, maganetas, torneiras, porta papel toalha,
porta sabdo liquido, corrimdes, telefones e demais artigos e equipamentos que possam ser de

uso compartilhado e/ou coletivo;

7. Intensificar a higienizacdo dos sanitarios existentes, sendo que o funcionario devera utilizar
(luva de borracha, avental de manga longa, calga comprida, sapato fechado). Realizar a limpeza
e desinfeccdo das luvas com agua e sabdo seguido de friccdo com alcool a 70%, por 30

segundos.
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8. Disponibilizar frascos com alcool 70% glicerinado para uso individual em cada caixa/mesa
de atendimento ao publico. Orientar para que seja realizada a fric¢cdo das méaos com o alcool, a

cada atendimento/manipulacdo de documentos/dinheiro;

9. Disponibilizar a todos os clientes e trabalhadores, acesso facil a pias providas de &gua
corrente, sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal, além
da oferta de alcool a 70% devera ser disponibilizado aviso com orientacdes sobre a importancia
da higienizacdo das méos para prevencdo de doencas em local visivel e de facil acesso aos

USUArios.
10. Estimular frequentemente a higienizacdo das maos dos funcionarios e clientes;

11. Divulgar para que ao tossir ou espirrar, deve-se cobrir o nariz e a boca com lengos

descartaveis e que se evite tocar os olhos, nariz e boca, higienizando as maos na sequéncia;

12. Pagamento de contas: preferencialmente via cartdo bancério e equipamentos de pagamento
eletronico (méaquinas de cartdo de crédito e débito) devem ser higienizados apds cada utilizagéo

com alcool liquido 70%;
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ANEXO 15: PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA SERVICOS FUNERARIOS E CONGENERES
NO MUNICIPIO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA SERVICOS FUNERARIOS E
CONGENERES NO MUNICIPIO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO

ORIENTACOES:
O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde os anos 1960, que
causam infecgdes respiratorias em seres humanos e em animais. Geralmente, infeccbes por
coronavirus causam doencas respiratorias leves a moderadas, semelhantes a um resfriado

comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um nimero significativo

de pessoas, causando desde leves infeccOes respiratorias até casos mais graves.
COMO OCORRE A TRANSMISSAQ?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, Ou Seja, O coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo

contato com as maos contaminadas com secre¢des respiratorias que contenham virus.

Para mais informacg6es sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria

Municipal da Saide de Feira Nova do Maranhéo.

QUAIS ACOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE EMERGENCIA EM
SAUDE PUBLICA?

Neste momento de Emergéncia em Salude Publica de Importancia Nacional, a melhor estratégia
para lidar com este assunto e contribuir para sua prevencdo é compartilhar informacdes
confiaveis e de qualidade com toda a populagdo. Alem disso, é fundamental que medidas
béasicas de prevencdo sejam adotadas por todos, principalmente para aquelas pessoas que se
enquadram nos critérios estabelecidos como casos suspeitos ou confirmados de infeccdo
humana pelo COVID-19, devendo-se seguir rigorosamente as recomendacdes da Secretaria de
Saude.



80

SERVICOS DE NECROTERIO, SERVICO DE NECROPSIA, SERVICO DE
SOMATOCONSERVACAO DE CADAVERES, VELORIO E TRANSLADACAO.

1) REMOCAO DO CORPO

* A Instituicdo/Servico onde a vitima foi a 6bito, deverd comunicar ao Servigo Funerdrio

quando da suspeita ou confirmacdo da morte for por infeccéo pelo Coronavirus (COVID-19;

* Os profissionais do segmento funerario devem utilizar EPIs (6culos, mascara cirurgica,

aventais e luvas descartaveis) durante qualquer manipulacdo do cadaver;

* O cadaver de caso com suspeita ou confirmacdo de morte por infeccdo pelo Coronavirus
(COVID-19) devera ser transportado em saco impermeavel proprio, selado e identificado, ndo

devendo haver manipulagéo posterior do mesmo;

* A remocao de fluidos corporais/secrecdoes que por ventura entrarem em contato com
superficies/equipamentos deve ser realizada com papel absorvente, o qual deve ser descartado
como residuo infectante (Grupo A). Apos, limpar equipamento e /ou superficies com agua e
sabdo e secar com pano limpo ou realizar desinfeccdo com alcool 70% ou desinfetante

padronizado;

» Ap0s transporte do corpo, retirar e descartar luvas, mascara e avental (se descartavel) em lixo

infectante (Grupo A);
* Lavar os EPIs nao descartaveis conforme rotina da Institui¢ao;
2) LIBERACAO DO CORPO

Deve comparecer ao Servigo Funerario um familiar direto - que ndo tenha tido contato com

o falecido - acompanhado de no maximo uma pessoa, portando 0s seguintes documentos:
« Declaragio de Obito emitida pela institui¢do de satde onde a pessoa faleceu,

* Documento oficial com foto do falecido e de seu parente direto responsavel pela declaragao

do 6bito

* Para moradores de outras cidades, trazer comprovante original de residéncia em nome do

falecido com no méximo 90 dias de emissédo
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* Ao entrar e sair dos ambientes realizar a higieniza¢do das méaos com alcool 70% gel, evitar

tocar em pessoas e objetos;

* Ao tossir ou espirrar, fazé-lo no cotovelo ou dentro da camisa ou utilizar um lenco descartavel
para cobrir a boca ou nariz. E fundamental evitar tossir ou espirrar nas maos. Sempre higienizar

as maos com agua e sabonete ou alcool gel a 70 % apos tossir ou espirrar;

* Nos casos em que nao haja outro familiar, que ndo aquele que teve contato préximo com o
falecido com suspeita ou confirmacdo de morte for por infeccdo pelo Coronavirus (COVID-
19), este deve estar devidamente paramentado com mascara cirrgica;

3) LIBERACAO DO CORPO JUNTO AO INSTITUTO MEDICO LEGAL

» Um familiar direto — que n&o tenha tido contato com o falecido - acompanhado de no maximo
uma pessoa, deve comparecer no IML-PR com documento de identidade pessoal, assim como

0s da pessoa que entrou em 0bito;
4) PREPARO DO CORPO

* Fica proibida a realizagdo de qualquer procedimento de somatoconservagdo, quer seja

tanatopraxia, embalsamento ou formolizacdo em casos suspeitos ou confirmados;
5) TRANSPORTE

* Nao h4 contraindica¢do quanto ao material utilizado na confecc¢ao do caixdo;

* Considerando a situacgdo epidemioldgica atual de Coronavirus (COVID-19) e como medida
de protecdo aqueles que estejam no recinto, o caixdo devera permanecer fechado durante todo

o transporte, veldrio e posterior sepultamento;

* Realizar a desinfec¢ao das algas da urna com alcool 70% ou outro desinfetante padronizado,

apos fechamento desta;

» Todos os materiais utilizados em procedimentos que envolvam cadaveres suspeitos ou
confirmados de oObito por Coronavirus devem ser descartados e ter seu gerenciamento

(segregacdo, coleta, transporte, tratamento e destino final) como residuos infectantes Grupo A;

* Funcionarios que apresentarem sinais e sintomas de Coronavirus (febre acompanhada de tosse
ou dor de garganta e sintomas respiratorios) devem ser encaminhados imediatamente com
mascara cirirgica ao servico de saude de sua referéncia para consulta e encaminhamentos

Necessarios;
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Fica vedada, em todo o territério nacional, a prestacdo de servico de conservacao e translado
de restos mortais humanos, em que o 6bito tenha tido como causa a encefalite espongiforme,
febre hemorragica ou outra nova doenca infectocontagiosa que, porventura, venha a surgir a
critério da Organizacdo Mundial da Satde (OMS) e do Ministério da Saude (MS). (Conforme
disposto na RDC 33/11 Art. 10°).

«. Realizar a higiene das maos frequentemente com dgua e sabonete ou alcool 70% gel por pelo

menos 20 segundos;

* Todos os materiais descartaveis utilizados que envolvam cadaveres suspeitos ou confirmados
de dbito por Coronavirus devem ser descartados e ter seu gerenciamento (segregacéo, coleta,

transporte, tratamento e destino final) como residuos infectantes Grupo A.
6) VELORIO — ORIENTACOES AOS FAMILIARES

». Considerando a situac¢do epidemioldgica atual de Coronavirus (COVID-19) e como medida
de protecdo aqueles que estejam no recinto, o caixao devera permanecer fechado durante todo

0 veldrio e posterior sepultamento;
». Manter portas e janelas abertas para a ventilagao de ar;

* O veldrio deve durar o menor tempo possivel, devendo o sepultamento ocorrer

preferencialmente no mesmo dia em que ocorreu o 6bito;
« Estdo vedados os velorios em residéncias;

* A capela ndo deverd ser ocupada por mais de 10 pessoas, devendo-se manter o
espacamento de 1,5m entre elas; Idosos com mais de 60 anos, pessoas com doencas cronicas e

pessoas suspeitas ou confirmadas de Coronavirus (COVID-19) ndo devem ir aos velorios;
* Realizar a higieniza¢do das maos com alcool 70% gel ao entrar e sair da capela;
* Evitar aglomeragdes na area externa da capela;
« Evitar qualquer contato fisico com as pessoas, como apertos de méaos, beijos e abragos;

Outras medidas poderdo ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Saude, dependendo da

evolucéo do alerta global!
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ANEXO 16- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA SERVICOES DE ESTABELECIMENTO
COMERCIAIS/ PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA SERVICOES DE
ESTABELECIMENTO COMERCIAIS

ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infeccdes respiratdrias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infecgBes por coronavirus causam doencas respiratdrias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca

transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um nimero significativo

de pessoas, causando desde leves infec¢des respiratorias até casos mais graves.
COMO OCORRE A TRANSMISSAO?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as mados contaminadas com secrec@es respiratdrias que contenham virus.

Para mais informacdes sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria

Municipal da Saude de Feira Nova do Maranhéo.

QUAIS ACOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?

Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e
contribuir para sua prevencdo é compartilhar informacoes confidveis e de qualidade com toda
a populacdo. Além disso, é fundamental que medidas bésicas de prevencdo sejam adotadas
por todos, inclusive profissionais e alunos das escolas, promovendo assim um ambiente
saudavel, promotor de salde para atuar neste periodo de alerta global.

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA ESTABELECIMENTOS

COMERCIAIS
ORIENTACOES:

v Os estabelecimentos de comércio deverdo manter dispensadores de alcool a 70% gel

antisséptico e aviso com orientacdes sobre a importancia da higienizacdo das méaos para

prevencdo de doencas, em local visivel e de facil acesso aos usuarios.

v" Disponibilizar a todos os clientes e funcionarios, acesso facil a pias providas de agua
corrente, sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal, na
indisponibilidade de pias manter frascos com alcool 70% gel para uso de funcionarios e
clientes.

v Funcionarios ou clientes suspeitos de coronavirus (Febre, tosse e/ou sintomas respiratorios)

devem procurar atendimento em consultdrios e ambulatdrios da rede pablica ou privada e

passar por consulta medica para avaliacdo, defini¢do de diagndstico provavel e

encaminhamentos necessarios.

v Intensificar a limpeza dos pisos e equipamentos com agua e sabdo e dgua sanitaria diluida,

ndo passe o desinfetante logo em seguida, ele podera tirar o efeito.

v Estabelecer rotina frequente de desinfeccéo (alcool 70%, friccdo por 20 segundos) de

balcdes, vitrines, maganetas, torneiras, porta papel toalha, porta sabéo liquido, corrimdes;

v Disponibilizar a todos os clientes e colaboradores, pias providas de agua corrente, sabonete

liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal, além de alcool 70%

glicerinado, principalmente ao profissional do “caixa”.
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v Estimular a higienizacdo das méos frequentemente, seguido do uso de alcool 70%
glicerinado.

v Divulgar e Informar que ao tossir ou espirrar, deve-se cobrir 0 nariz e a boca com lengos
descartaveis e que se evite tocar os olhos, nariz e boca.

v Servigos que possuirem ar condicionado, devem manter limpos os componentes do sistema
de climatizacdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma a evitar
a difusdo ou multiplicacdo de agentes nocivos a satde humana e manter a qualidade interna
do ar.

v O estabelecimento devera possuir o Plano de manutengdo Operacdo e Controle (PMOC)
atualizado (quando possuir condicionadores de ar com capacidade acima de 60.000 BTUSs),
com o respectivo responsavel técnico bem como procedimentos e rotinas de manutengdo
atualizadas e comprovantes de sua execucao.

v Diante da atual situacdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos.

v Devera ser disponibilizada agua potavel para o consumo de maneira que nao haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacéo.

v Evitar concentracao de grande nimero de pessoas ho mesmo ambiente, principalmente em
areas sem ventilacao.

v Intensificar a higienizacdo dos sanitarios existentes, sendo que o funcionério dever utilizar
0s equipamentos de protecdo apropriados (luva de borracha, avental, calca comprida, sapato
fechado). Realizar a limpeza e desinfec¢do das luvas utilizadas com &gua e sabao seguido de
friccdo com alcool a 70% por 20 segundos, refor¢ando o correto uso das mesmas (ndo tocar
com as médos enluvadas em maganetas, telefone etc.)

Estes cuidados sdo medidas preventivas muito importantes para reduzir a transmissdo do novo Coronavirus
(COVID-19) assim como de outros microrganismos de transmissao respiratoria ou por contato.

Outras medidas poderao ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Saude,
dependendo da evolucéo do alerta global!
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ANEXO 17- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PACIENTES EM ISOLAMENTO DOMICILIAR

ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?
Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos

1960, que causam infeccdes respiratérias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infeccdes por coronavirus causam doencas respiratorias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doengas respiratérias graves.
Em janeiro de 2020 a Organizacdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um nimero significativo
de pessoas, causando desde leves infec¢Oes respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAQ?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as maos contaminadas com secre¢des respiratorias que contenham virus.

Para mais informacg6es sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Saude de Feira Nova do Maranhé&o.
QUAIS ACOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?

Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e
contribuir para sua prevencao ¢ compartilhar informagdes confiaveis e de qualidade com toda
a populacdo. Além disso, é fundamental que medidas bésicas de prevencdo sejam adotadas por
todos, inclusive profissionais e alunos das escolas, promovendo assim um ambiente saudavel,
promotor de salde para atuar neste periodo de alerta global

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA PACIENTES EM ISOLAMENTO
DOMICILIAR:

1. Manter a pessoa com isolamento domiciliar em quarto exclusivo e restrito do domicilio (se
possivel com banheiro exclusivo), em caso de banheiro compartilhado, higienizar o sanitario
apos cada uso, lavando as maos apds a limpeza;

2. Evitar contato direto com o paciente em isolamento, procurando manter distancia minima
de dois metros. Caso 0 contato seja necessario, 0 paciente deve estar com mascara cirdrgica; 3.
Manter objetos e utensilios de alimentac&do (copos, pratos e talheres) e de higienizacdo (toalhas)
exclusivos para o paciente em isolamento domiciliar;

4. Qualquer material (lencos, papel higiénico, mascaras etc.) que tenham sido utilizados para a

limpeza das secregbes deve ser depositados em lixeira exclusiva instalada no local de
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isolamento, este lixo deve ser retirado diariamente e desprezado juntamente com o lixo do
banheiro;

5. Manter todos os ambientes ventilados, com janelas abertas sempre que possivel,
principalmente no quarto do paciente em isolamento;

6. Ao tossir ou espirrar, fazé-lo no cotovelo ou dentro da camisa ou utilizar um lengo
descartavel para cobrir a boca ou nariz. E fundamental evitar tossir ou espirrar nas maos.
Sempre higienizar as mdos com agua e sabonete ou alcool gel a 70 % ap0s tossir ou espirrar;
7. Realizar a higienizacdo frequente das maos: a. Lavar as maos com agua e sabdo, friccionando
bem os espacos entre os dedos b. Friccionar com alcool 70% e ndo secar as maos 8. A
higienizacdo das méos deve ocorrer sempre que tossir, assoar 0 nariz, espirrar, tocar o rosto ou
partes do corpo mesmo em cima de roupas, se alimentar, usar o banheiro, tocar em objetos,
mobiliario, portas e janelas, interruptores de energia elétrica, etc;

9. Procurar higienizar os ambientes e mobiliarios constantemente, principalmente banheiros e
cozinha. O paciente isolado deve frequentar esses ambientes 0 minimo possivel;

10. O paciente em isolamento deve evitar tocar e beijar animais de estimacao;

11. O paciente ndo deve receber visitas, exceto casos de extrema necessidade;

12. Todas as pessoas que convivem com 0 paciente em isolamento que apresentem sintomas de
FEBRE (mesmo que ndo aferida) ou SINTOMAS RESPIRATORIOS (tosse, falta de ar, coriza,
dor de garganta), sdo considerados casos suspeitos e deverao iniciar o seu proprio isolamento
por 14 dias, a partir do inicio dos sintomas;

13. Roupas com fluidos corporais (fezes, urina, sangue, secrecdes, vomitos) ndo devem ser
armazenadas — devem ser lavadas imediatamente;

14. Sobras de comida/bebida do paciente isolado devem ser descartados;

15. Respeitar o tempo de quarentena prescrito pelo médico, mesmo se ndo apresentar mais
sintomas;

16. Residéncias que possuirem ar condicionado devem manter limpos os componentes do
sistema de climatizacdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma
a evitar a difusdo ou multiplicacdo de agentes nocivos a saude humana, assim como manter a
qualidade interna do ar;

17. N&o enviar roupas para serem lavadas em lavanderia externa;

18. Sair de casa apenas em situacOes de extrema necessidade e emergéncia. Neste caso, sempre
colocar méascara cirdrgica durante todo o periodo que estiver fora de casa;

19. Em caso de necessidade de aquisi¢do de insumos (medicamentos ou alimentos) fazer

preferencialmente o pedido por via remota e receber o entregador com as méaos limpas e



87

utilizando méscara. Pode-se combinar a entrega do insumo em frente a porta e somente pegar

quando o entregador tiver se ausentado.

Estes cuidados sdo medidas preventivas muito importantes para reduzir a transmissao do novo Coronavirus
(COVID-19) assim como de outros microrganismos de transmissdo respiratoria ou por contato.

Outras medidas poderao ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Saude,
dependendo da evolucéo do alerta global
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ANEXO 18- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA SERVICOES DE SALAO DE BELEZA/
PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA SERVICOES DE SALAO DE
BELEZA

ORIENTACOES:

O QUE SAO CORONAVIRUS?
Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde os anos 1960, que

causam infeccOes respiratorias em seres humanos e em animais. Geralmente, infeccdes por
coronavirus causam doencas respiratorias leves a moderadas, semelhantes a um resfriado
comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.
Em janeiro de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca
transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um nimero significativo
de pessoas, causando desde leves infeccOes respiratorias até casos mais graves.

COMO OCORRE A TRANSMISSAQ?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as maos contaminadas com secre¢des respiratorias que contenham virus.

Para mais informacg6es sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria
Municipal da Saude de Feira Nova do Maranh&o.
QUAIS ACOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?

Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e
contribuir para sua prevencao ¢ compartilhar informagdes confiaveis e de qualidade com toda
a populacdo. Além disso, é fundamental que medidas bésicas de prevenc¢do sejam adotadas por
todos, inclusive profissionais e alunos das escolas, promovendo assim um ambiente saudavel,
promotor de salde para atuar neste periodo de alerta global.

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA SALAO DE BELEZA

v" Seguir estritamente o regulamento da Vigilancia Sanitaria (ANVISA e VISA) e as Normas
Técnicas Brasileiras-Estabelecimentos de Beleza: Requisitos de Boas Préticas);

v" Os estabelecimentos devera manter alcool a 70% gel antisséptico e aviso com orientagdes
sobre a importancia da higienizacdo das méaos para prevencéo de doencas, em local visivel
e de facil acesso aos usuarios.

v Disponibilizar a todos os clientes e funcionarios, acesso facil a pias providas de agua
corrente, sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal, na
indisponibilidade de pias manter frascos com alcool 70% gel para uso de funcionarios e

clientes.
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v" Funcionarios ou clientes suspeitos de coronavirus (Febre, tosse e/ou sintomas respiratdrios)
devem procurar atendimento em consultorios e ambulatérios da rede publica ou privada e
passar por consulta médica para avaliacdo, definicdo de diagnostico provavel e
encaminhamentos necessarios.

v" Intensificar a limpeza dos pisos e equipamentos com agua e sabdo e agua sanitaria diluida,
ndo passe o desinfetante logo em seguida, ele podera tirar o efeito.

v’ Estabelecer rotina frequente de desinfeccdo (alcool 70%, friccdo por 20 segundos) de
balcdes, vitrines, macanetas, torneiras, porta papel toalha, porta sabdo liquido, corrimdes
bancadas, cadeiras (inclusive bracos) e lavatorios;

v" Reforgar a importancia da troca de toalhas e capas a cada cliente atendido;

v Reforcar a obrigatoriedade de uso da auto-clave para equipamentos perfuro-cortantes,
abrindo a embalagem na frente do cliente;

v Aumentar as distancias entre as cadeiras e lavatorio para o minimo de 1,5m;

v Disponibilizar a todos os clientes e colaboradores, pias providas de dgua corrente, sabonete

liquido, toalhas descartéaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal, além de alcool 70%

glicerinado, principalmente ao profissional do “caixa”.

v/ Estimular a higienizacdo das maos frequentemente, seguido do uso de alcool 70%

glicerinado.

v Pagamento de contas: preferencialmente via cartdo bancario e equipamentos de pagamento

eletrdnico (méaquinas de cartdo de crédito e débito) devem ser higienizados apds cada utilizagéo

com alcool liquido 70%

v Divulgar e Informar aos trabalhadores para que ao tossir ou espirrar, deve-se cobrir 0 nariz

e a boca com lengos descartaveis e que se evite tocar os olhos, nariz e boca.

v/ Servicos que possuirem ar condicionado, devem manter limpos os componentes do sistema

de climatizacdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de forma a evitar

a difusdo ou multiplicacdo de agentes nocivos a saide humana e manter a qualidade interna do

ar.

v O estabelecimento devera possuir o Plano de manutencdo Operacdo e Controle (PMOC)

atualizado (quando possuir condicionadores de ar com capacidade acima de 60.000 BTUs), com

0 respectivo responsavel técnico bem como procedimentos e rotinas de manutencéo atualizadas

e comprovantes de sua execugao.

v Diante da atual situagdo epidemioldgica, fica proibido o uso de bebedouros nos

estabelecimentos.
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v Deveré ser disponibilizada dgua potavel para o consumo de maneira que ndo haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacéo.

v Evitar a concentracdo de grande nimero de pessoas no mesmo ambiente, principalmente em
areas sem ventilacao.

v Intensificar a higienizagdo dos sanitarios existentes, sendo que o funcionario devera utilizar
0s equipamentos de protecdo apropriados (luva de borracha, avental, calgca comprida, sapato
fechado). Realizar a limpeza e desinfec¢do das luvas utilizadas com &gua e sabdo seguido de
friccdo com &lcool a 70% por 20 segundos, reforgando o correto uso das mesmas (ndo tocar

com as maos enluvadas em macanetas, telefones, botdes de elevadores, etc.)

Estes cuidados séo medidas preventivas muito importantes para reduzir a transmissao do novo
Coronavirus (COVID-19) assim como de outros microrganismos de transmissao respiratoria ou por




91

ANEXO 19- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA SERVICOES DE ACADEMIA/ PRINCIPAIS
MEDIDAS PREVENTIVAS PARA SERVICOES DE ACADEMIA

ORIENTACOES:
O QUE SAO CORONAVIRUS?

Os coronavirus (COVID-19) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde 0s anos
1960, que causam infeccOes respiratérias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infecgBes por coronavirus causam doencas respiratorias leves a moderadas, semelhantes a um
resfriado comum. Alguns coronavirus podem causar doencas respiratorias graves.

Em janeiro de 2020 a Organizacdo Mundial da Saude foi notificada sobre uma doenca

transmitida pelo Novo Coronavirus (COVID-19) na China, atingindo um namero significativo

de pessoas, causando desde leves infec¢des respiratorias até casos mais graves.
COMO OCORRE A TRANSMISSAO?

Em humanos a transmissdo ocorre de pessoa-a-pessoa, ou seja, 0 coronavirus pode ser
transmitido principalmente pelas goticulas respiratorias, por tosses e espirros, assim como pelo
contato com as mados contaminadas com secrec@es respiratdrias que contenham virus.

Para mais informacg6es sobre o coronavirus, consulte Vigilancia Epidemiologica da Secretaria

Municipal da Saude de Feira Nova do Maranhao.

QUAIS ACOES DEVEMOS ADOTAR NESTE MOMENTO DE ALERTA GLOBAL?

Neste momento de alerta global, a melhor estratégia para lidar com este assunto e
contribuir para sua prevencao é compartilhar informagdes confiaveis e de qualidade com toda
a populacdo. Além disso, € fundamental que medidas basicas de prevencao sejam adotadas
por todos, inclusive profissionais e alunos das escolas, promovendo assim um ambiente
saudavel, promotor de salde para atuar neste periodo de alerta global.

PRINCIPAIS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA ACADEMIA

v Adaptar horarios dos alunos, evitando aglomeracdes;

v Os estabelecimentos deverdo manter dispensadores de alcool a 70% gel antisséptico e
aviso com orientacdes sobre a importancia da higienizacdo das méaos para prevencgéo de
doencas, em local visivel e de facil acesso aos usuarios.

v" Disponibilizar a todos os clientes e funcionarios, acesso facil a pias providas de agua
corrente, sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal, na
indisponibilidade de pias manter frascos com alcool 70% gel para uso de funcionarios e

clientes.
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Funcionarios ou clientes suspeitos de coronavirus (Febre, tosse e/ou sintomas
respiratorios) devem procurar atendimento em consultorios e ambulatérios da rede pablica
ou privada e passar por consulta médica para avaliacéo, defini¢do de diagndstico provavel
e encaminhamentos necessarios.

Intensificar a limpeza dos pisos com agua e sabdo e agua sanitaria diluida, ndo passe o
desinfetante logo em seguida, ele poderé tirar o efeito.

Estabelecer rotina frequente de desinfeccao (alcool 70%, friccdo por 20 segundos) de
balcdes, vitrines, macanetas, torneiras, porta papel toalha, porta sabéo liquido, corrimdes;

Disponibilizar a todos os clientes e colaboradores, pias providas de agua corrente,
sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal, além de
alcool 70% glicerinado, principalmente ao profissional do “caixa”.

Estimular a higienizacdo das maos frequentemente, seguido do uso de alcool 70%
glicerinado.

Divulgar e Informar que ao tossir ou espirrar, deve-se cobrir o nariz e a boca com lengos
descartaveis e que se evite tocar os olhos, nariz e boca.

Servicos que possuirem ar condicionado, devem manter limpos os componentes do
sistema de climatizacdo (bandejas, serpentinas, umidificadores, ventiladores e dutos) de
forma a evitar a difusdo ou multiplicacdo de agentes nocivos a saide humana e manter a
qualidade interna do ar.

O estabelecimento devera possuir o Plano de manutencdo Operacéo e Controle (PMOC)
atualizado (quando possuir condicionadores de ar com capacidade acima de 60.000
BTUs), com o respectivo responsavel técnico bem como procedimentos e rotinas de
manutencdo atualizadas e comprovantes de sua execugao.

Diante da atual situacdo epidemiologica, fica proibido o uso de bebedouros nos
estabelecimentos.

Devera ser disponibilizada 4gua potavel para o consumo de maneira que ndo haja contato
e/ou proximidade entre a boca e o dispensador da agua, evitando assim a contaminacao.

Evitar concentracdo de grande numero de pessoas no mesmo ambiente, principalmente
em areas sem ventilacéo.

Intensificar a higienizagdo dos sanitarios existentes, sendo que o funcionario devera
utilizar os equipamentos de protecéo apropriados (luva de borracha, avental, cal¢a
comprida, sapato fechado). Realizar a limpeza e desinfeccdo das luvas utilizadas com
agua e sabdo seguido de friccdo com alcool a 70% por 20 segundos, refor¢ando o correto

uso das mesmas (ndo tocar com as méos enluvadas em maganetas, telefones, etc.)
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Estes cuidados séo medidas preventivas muito importantes para reduzir a transmisséo do novo
Coronavirus (COVID-19) assim como de outros microrganismos de transmissao respiratoria ou por

Outras medidas poderao ser acrescentadas pela Secretaria Municipal da Saude,
dependendo da evolucéo do alerta global!
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ANEXO 20- PROTOCOLO DE FEIRA NOVA DO MARANHAO CONTRA O
CORONAVIRUS (COVID-19) PARA SERVICOS DE ACOUGUES/ PRINCIPAIS
MEDIDAS PREVENTIVAS PARA SERVICOS DE ACOUGUES

Orientacdes:
v Para clientes e funcionarios: disponibilizar acesso facil a pias providas com agua corrente,

sabonete liquido, toalhas descartaveis, lixeiras com tampa acionada por pedal ou alcool gel 70%

em pontos estratégicos.

v Funcionérios: higienizacdo das maos antes e apos a manipulacao dos alimentos ou a qualquer
interrupcao, utilizar EPIs (Equipamentos de Protecdo Individual) necessarios;

v Disponibilizar no “caixa” alcool 70% para a Higieniza¢do das maos;

v Intensificar a limpeza dos pisos e equipamentos com agua e sabao e agua sanitaria diluida,
ndo passe o desinfetante logo em seguida, ele podera tirar o efeito.

v Intensificar a higienizacdo dos sanitarios sendo que o funcionario devera utilizar luva de
borracha exclusiva, avental, cal¢ca comprida e sapato fechado;

v/ Manter todos os ambientes bem arejados;

v/ Servicos que possuirem ar condicionado, manter limpos os componentes do sistema de
climatizacao;

v' Evitar aglomeracao de pessoas;

v/ Pagamento de contas: preferencialmente via cartdo bancario e equipamentos de pagamento
eletronico (méaquinas de cartdo de crédito e débito) devem ser higienizados apds cada utilizacédo
com alcool liquido 70%;

v Proibido o uso de bebedouros;

v/ Funcionarios com sintomas de gripe (Febre, tosse e/ou sintomas respiratorios) devem ser
afastados de suas atividades e orientados a procurar médico;

v Divulgar e informar aos trabalhadores para que ao tossir ou espirrar:

* Cobrir o nariz e a boca com lengo descartavel e posteriormente descarta-lo.
* Caso ndo haja lenco ou toalha de papel disponivel, cobrir nariz e a boca

com a parte interna do bragco com cotovelo flexionado (etiqueta tosse).



ANEXO 21: FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO

ANEXO 3. FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO DE CASOS SUSPEITOS DE COVID — 19 — SECRETARIA MUNICPAL DE SAUDE — SEMUS.

UNIDADE DE SAUDE

Situagdes

= FEBRE E SINTOMA RESPIRATORIO + Retorno de viagem de drea afetada nos ltimos 14 dias E/OU contato
préximo de caso confirmado ou suspeito

* CONTATO DOMICILIAR COM CASO CONFIRMADO NOS ULTIMOS 14 DIAS E FEBRE OU SINTOMAS
RESPIRATORIOS

=  Importante observar outros sinais e sintomas: mialgia, artralgia, dor de cabeca, calafrios, manchas
vermelhas pelo corpo, ganglios linfiticos aumentados, diarreia, ndusea, vomito, desidratagio e
inapeténcia.

INVESTIGACAO DE CASOS
CIEVS, URS BALSAS e Vigilincia
Epidemiolégica Municipal

INFORMAR UNIDADE REGIONAL DE TR N RO
SAUDE — URS — BALSAS /
diretoriadesaude@hotmail.com
http:bit.lv/2019-ncov
INFORMAR o Centro de /
]
|

I ISOLAR O PACIENTE

Informagées Estratégicas de

Vigildncia em saiude — CIEVS
cievs@saude.ma.gov.br
COLETAR AMOSTRAS DO
PACIENTE —de 3 a 7 dias do

Acondicionar a amostra e
encaminhar ao
Laboratério de Sadde
Publica (LACEN/MA).
Aguardar resultado

ISOLAMENTO DOMICILIAR DO
PACIENTE (14 dias podendo
dobrar caso ndo haja melhora
dos sintomas).

aparecimento dos sintomas

ATENDE OS
CRITERIOS DE
INTERNAGCAO?

sim

RECOMENDA-SE

MEDIDAS DE
PRECAUCAO
PADRAO

Permanecerdo nas
unidades de CASOS LEVES
emergéncia em

precaugao de contato.

MONITORAMENTO PELA CIEVS/
UNIDADE REGIONAL DE SAUDE/
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

/ﬁ MUNICPAL.
NIR — Regula para Casos Moderados

Hospital Regional de
Balsas e/ou Hospitais
de Referéncia do
Estado. (Hospital
Carlos Macieira e/ou

Presidente Vargas

e Graves.




ANEXO 22: ACOES

ACOES DE SETORES/SES E
CONTENCAO ACAO/ATIVIDADES NIVEIS PRAZO INSTITUICOES STATUS
2019-nCoV ENVOLVIDAS
112 |3
Emitir alertas para os gestores e profissionais do sistema de IMEDIATO EXECUTADO
satde e comunidade. Xpxox OPORTUNO SECOMSEMUS Nivel 1
Reahzar. 0 monitoramento permanente da situa¢do x| x | x| continuo SMS/SECOM EM EXECUCAO
epidemioldgica no pais e no mundo;
V':,:,I"s;‘i"‘ Acompanhar rumores x| x [ x| continuo SECOM EM EXECUCAO
DETECCAO : 5 =
Estabelecer fluxo de informagdo rdpida dos casos suspeitos ou
PRECOCE confirmados (telefone, e-mail, WhatsApp e outros). X IMEDIATO' | APS/VE/HMR EM EXECUCAO
Aumentar a sensibilidade do sistema de vigilancia para
identificacdo répida de casos suspeitos através de notas técnicas, IMEDIATO
X| X[ X VE/URS/APS/SMS EM EXECUCAO
capacitacdo e apoio institucional em agdes de busca ativa e CONTINUO AURSIALSS oA
investigagdo oportuna
Orientar os profissionais e gestores quanto as medidas referentes IMEDIATO
aos procedimentos de vigildncia, prevencdo e controle do X| X | X CONTINUO VE/VISA/SMS EM EXECUCAO
coronavirus 2019-nCoV
Promover a¢des de educagdo em saude para profissionais de
saude e populagdo em geral, hotelaria, restaurantes pontos
turisticos e rede escolas orientando quanto as medidas de X| X | X IMED!ATO VE/APS/\ISA/ EM EXECUCAO
e 2 N s S CONTINUO /SECOM
prevencgdo ndo farmacoldgicas (etiqueta respiratéria, higiene das
m3os)
Orientar os profissionais dos municipios e rede de laboratério e Assisténcia
assisténcia sobre a coleta, acondicionamento, transporte e X| X | X IMEDIATO farmacéutica PROGRAMADO
encaminhamento de amostra, através de divulgacdo de municipal
fluxograma do LACEN-MA
Analisar as informagdes no SINAN para qualificar e proporcionar IMEDIATO
avaliagdo da situacdo epidemiolégica. X[ X CONTINUO VE/SMS EM EXECUCAO
Realizar ou apoiar, em carater emergencial, a capacitagdo das IMEDIATO
equipes de Saude do municipio X% OPORTUNO VE/URS/APS/SMS PROGRAMADO
Manter interlocugdo entre as equipes de vigiladncia da URS IMEDIATO
BALSAS, Rede de Assisténcia hospitalar, laboratérios, Atengdo x| X | X VE/APS/SMS EM EXECUCAO
. g OPORTUNO
primaria e outras areas afins.
Promover capacitagdo de profissionais de saude quanto aos IMEDIATO
protocolos de manejo clinico, seguindo orientagdes do MS. o Rl OPORTUNO VE/URS/APS/SMS PROGRAMADO
Realizar interlocu¢do com parcerias (SEDUC, AGED, SECTUR, SEC. IMEDIATO
MEIO AMBIENTE, SECOM) o s OPORTUNO NVE/AESISEMUS EM EXEQUCAO
Divulgar protocolos e fluxos instituidos nacionalmente e IMEDIATO
promover a elaboragdo de instrumentos similares adaptados a X| X [ X OPORTUNO VE/APS/SEMUS EM EXECUCAO
realidade local.
Criar o fluxo de atengédo ao paciente x| x IMEDIATO | VE/APS/VISA/SEMUS | EM EXECUCAO
Acionar a Rede de Assisténcia para garantir atendimento aos IMEDIATO
Ohare N0 PR SAANECALS # X HMR/VE EM EXECUCAO
ATENCAO E casos suspeitos e confirmados OPORTUNO
ISOLAMENTO DO
IMEDIATO
cAso sOUUSPEl'l’O Garantir acompanhamento dos casos em isolamento domiciliar X % OPORTUNO VE/APS PRRGRAMADO
CONFIRMADO [ Garantir manejo adequado para pacientes em isolamento IMEDIATO
hospitalar. X |X OPORTUNO HMR/SEMUS PROGRAMADO
Disponibilizar equipe técnica para manejo clinico, fluxo de IMEDIATO
A MUS/HMR M EXI
pacientes e capacitagdo de trabalhadores. X X | oportuno | VE/SEMUS/ EM EXECUCAO




Realizar os exames laboratoriais e encaminhamentos das
| IAT RATORI
amostras as referéncias com agilidade com objetivo de O:‘;:Tmz) :"::3 CIP/? L/:IOE PROGRAMADO
possibilitar a conclusdo diagndéstica de forma oportuna.
Indicar as unidades de saide de referéncia para o atendimento IMEDIATO
dos pacientes suspeitos ou confirmados, inclusive leitos de UTI. OPORTUNO HMR PROGRAMADO
(Fluxo de atendimento)
Monitorar a positividade das amostras examinadas no banco do IMEDIATO VE/LABORATORIO PROGRAMADO
Sistema GAL OPORTUNO MUNICIPAL
Criar grupo Técnico (GT-2019-nCoV). IMEDIATO
EXECUTADO
OPORTUNO | VE/APS/VISA/SEMUS
Garantir estoque estratégico de insumos. IMEDIATO
: ' OPORTUNO SEMUS EM EXECUCRO
GERENCIAMENT
o
Realizar reunides de avaliagdo os resultados obtidos com a IMEDIATO
execugdo das medidas adotadas OPORTUNO VE/APS/SEMUS/HME, | :PROGRAMADO
Garantir deslocamento de equipe de acompanhamento e IMEDIATO
investigacdo em situagdes inusitadas (surto, ébito, outros), OPORTUNO SEMUS/HMR PROGRAMADO
Apoiar na investigagdo de obitos. (;r;:':ﬁ'::) VE PROGRAMADO
7
::::;:;alf\tegracao das atividades entre a vigildncia e a (l):ng::ﬁ'l;‘% ViSA/HMR/VE/SEMUS | PROGRAMADO
Garantir insumos para coleta, transporte de amostras e IMEDIATO
realizagdo de exames diagnésticos; OPORTUNO SEMUS/HMR FROGRAMADO
Acompanhar resultados do diagnostico laboratorial; IMEDIATO V.E. /LABORATORIO
OPORTUNO MUNICIPAL/ LACEN PROGRAMADO
Apoiar vigildncia integradas com a saide animal a com outros IMEDIATO
setores afins; OPORTUNO SEMUS/AGED PROSRAMADOD
Garantir elaboragdo e reprodugdo e distribui¢do de manuais, IMEDIATO
notas técnicas, guias de orientagdo profissional. OPORTUNO SEMUS/SECOM EM EXECUCAO
Garantir quadro de recursos humanos capacitados e suficientes IMEDIATO
para desenvolver as a¢gdes do plano de contingéncia dentro da OPORTUNO SEMUS/HMR/APS PROGRAMADO
oportunidade que a situagdo requeira.
Solicitar apoio da esfera federal em casos IMEDIATO
PREVENCAO DA OPORTUNG | SEMUS/URS/SES | PROGRAMADO
DISSEMIMACAO
PRC i i
VA ::;Iozsar e /ou apoiar a invest de todos os casos graves e (;r:;:;ﬁl% VE/APS/SEMUS/HMR PROGRAMADO
8
O e/ou realizar a ativa nos IMEDIATO
i o SAPAPVS/ SAAS PROGRAMADO
erallcason Sushattos de a/ot SHRG: = oPORTUNO
Maun do: e-' iculagh d:.Lpav- mm::;:'oen'ee::;r.u:e:‘o c;r;::':rru% HMR/VE/SEMUS PROGRAMADO
como garantia da dria para o 4
A irir, I o da, il 1l IMEDIATO
arantia das aphes mesmo ers cardter amergencial. ORORTUNG SEMUS/HAR PROGRAMADS




ANEXO 23: TIPOS RECOMENDADOS DE EQUIPAMENTOS DE PROTECAO
INDIVIDUAL NO CONTEXTO DO COVID-19, DE ACORDO COM O TIPO DE
AMBIENTE, PESSOA ALVO E TIPO DE ATIVIDADE*

TIPOS RECOMENDADOS DE EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL NO CONTEXTO DO
COVID-19, DE ACORDO COM O TIPO DE AMBIENTE, PESSOA ALVO E TIPO DE ATIVIDADE*

Instalacdes de Saude

InstalacSes Hospitalares
Quarto do paciente

Profissionais da satade

Cuidado direto com o
paciente

Mascara cirargica
Capote

Luvas

Protecdo ocular (6culos
ou mascara facial)

Procedimentos que

Mascara N95 ou FFP2

geram aerossois em Capote
pacientes com COVID-19 Luvas
Protec¢do ocular
Avental
Profissionais da higiene e Entrada no quarto do Madscara cirargica
limpeza paciente com COVID-19 Capote

Luvas de trabalho pesado
Protecdo ocular (se
houver risco de respingo
de materiais organicos ou
quimicos)

Botas ou sapatos de
trabalho fechados.

Visitantes**

Entrada no quarto do
paciente com COVID-19

Madscara cirargica
Capote
Luvas

Outras areas com transito
do paciente (patios,

Todos os funcionarios,
incluindo profissionais da

Qualquer, ndo
envolvendo contato com

Sem EPI requerido

corredores) saude o paciente portador de
COVID-19
Triagem Profissionais da sadde Triagem preliminar ndo Distancia espacial de pelo

envolvendo contato
direto***

menos 1 metro
Sem EPI requerido

Paciente com sintomas Qualquer Distancia espacial de pelo
respiratdérios menos 1 metro
Mascara médica se
tolerado
Paciente sem sintomas Qualquer Sem EPI requerido

respiratorios

Laboratério

Técnico de laboratdrio

Manipulacdo de amostras
respiratorias

Madscara ciruargica
Capote

Luvas

Protecdo ocular (se
houver risco de respingo)

Areas administrativas

Todos os funcionarios,
incluindo profissionais da
saude

Tarefas administrativas
sem contato com
pacientes portadores de
COVID-19

Sem EPI requerido

InstalacSes ambulatoriais

Sala de consultas

Profissionais da salude

Exame fisico de pacientes
com sintomas
respiratérios

Mascara cirargica
Capote

Luvas

Protecdo ocular

Exame fisico de pacientes
sem sintomas
respiratorios

EPI de acordo com o
padrdo de precaugdes

Pacientes com sintomas
respiratérios

Qualquer tipo

Mascara cirurgica se
tolerado

Pacientes sem sintomas
respiratorios

Qualquer

Sem EPI requerido
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Profissionais da higiene e
limpeza

Depois/Entre consultas
de pacientes com
sintomas respiratorios

Madscara cirurgica

Capote

Luvas de trabalho pesado
Protegdo ocular (se
houver risco de respingo
de materiais organicos ou
quimicos)

Botas ou sapatos de
trabalho fechados.

Sala de espera

Pacientes com sintomas
respiratérios

Qualquer

Mascara cirargica
Transferéncia imediata da
pessoa para uma sala de
isolamento ou drea
separada distante de
outras pessoas. Se ndo
for vidvel, prover
distancia espacial de pelo
menos 1 metro de outros
pacientes.

Pacientes sem sintomas
respiratorios

Qualquer

Sem EPI requerido

Areas administrativas

Todos os funciondrios,
incluindo profissionais da
saude

Tarefas administrativas

Sem EPI requerido

Triagem Profissionais da saude Triagem preliminar sem Distancia espacial de pelo
envolver contato menos 1 metro
direto*** Sem EPI requerido
Pacientes com sintomas Qualquer Distdncia espacial de pelo
respiratorios menos 1 metro
Mascara médica de
tolerado
Pacientes sem sintomas Qualquer Sem EPI requerido
respiratérios
Comunidade
Casa Paciente com sintomas Qualquer (exceto quando | Distancia espacial de pelo

respiratérios

dormindo)

menos 1 metro
Mascara médica se
tolerado

Cuidador Quando entrando no Madscara cirdrgica
quarto do paciente, mas
ndo provendo assisténcia
direta

Cuidador Quando provendo Luvas

assisténcia direta ou
quando manipulando
fezes, urina ou secrecgdes
do paciente portador de
COVID-19.

Mascara cirdrgica
Avental (se houver risco
de respingos)

Profissionais da saide

Assisténcia direta ao

Madscara cirdrgica

paciente portador de Capote
COVID-19 Luvas
Protecdo ocular
Areas publicas (escolas, Individuos sem sintomas Qualquer Sem EPI requerido

shoppings, estacdes, etc.)

respiratérios

Pontos de entrada

Areas administrativas

Todos os funciondrios

Qualguer tipo

Sem EPI requerido

Area de triagem

Funcionarios

Primeira triagem
(afericdo de temperatura)
sem envolver contato
direto***

Distancia espacial de pelo
menos 1 metro
Sem EPI requerido

Funcionarios

Segunda triagem
(entrevista com paciente
apresentando sintomas
de febre sugerindo portar

Mascara cirdrgica
Luvas
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Profissionais da higiene e
limpeza

Depois/Entre consultas
de pacientes com
sintomas respiratorios

Madscara cirurgica

Capote

Luvas de trabalho pesado
Protegdo ocular (se
houver risco de respingo
de materiais organicos ou
quimicos)

Botas ou sapatos de
trabalho fechados.

Sala de espera

Pacientes com sintomas
respiratérios

Qualquer

Mascara cirdrgica
Transferéncia imediata da
pessoa para uma sala de
isolamento ou drea
separada distante de
outras pessoas. Se ndo
for vidvel, prover
distancia espacial de pelo
menos 1 metro de outros
pacientes.

Pacientes sem sintomas
respiratérios

Qualquer

Sem EPI requerido

Areas administrativas

Todos os funciondrios,
incluindo profissionals da
saude

Tarefas administrativas

Sem EPI requerido

Triagem Profissionais da saide Triagem preliminar sem Distancia espacial de pelo
envolver contato menos 1 metro
direto*** Sem EPI requerido
Pacientes com sintomas Qualquer Distancia espacial de pelo
respiratorios menos 1 metro
Mascara médica de
tolerado
Pacientes sem sintomas Qualquer Sem EPI requerido
respiratorios
Comunidade
Casa Paciente com sintomas Qualquer (exceto quando | Distdncia espacial de pelo

respiratérios

dormindo)

menos 1 metro
Madscara médica se
tolerado

Cuidador Quando entrando no Madscara cirdrgica
quarto do paciente, mas
ndo provendo assisténcia
direta

Cuidador Quando provendo Luvas

assisténcia direta ou
quando manipulando
fezes, urina ou secregbes
do paciente portador de
COVID-19.

Mascara cirdrgica
Avental (se houver risco
de respingos)

Profissionais da saude

Assisténcia direta ao

Mascara cirdrgica

paciente portador de Capote
COVID-19 Luvas
Protecdo ocular
Areas publicas (escolas, Individuos sem sintomas Qualquer Sem EPI requerido

respiratérios

shoppings, estacdes, etc.)
Pontos de entrada

Areas administrativas
IS8 L+

Todos os funciondrios

Qualguer tipo

Sem EPI requerido

Area de triagem

Funcionarios

Primeira triagem
(afericdo de temperatura)
sem envolver contato
direto***

Distancia espacial de pelo
menos 1 metro
Sem EPI requerido

Funciondrios

Segunda triagem
(entrevista com paciente
apresentando sintomas
de febre sugerindo portar

Madscara cirurgica
Luvas
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Profissionais da higiene e
limpeza

Depois/Entre consultas
de pacientes com
sintomas respiratorios

Madscara cirurgica

Capote

Luvas de trabalho pesado
Protegdo ocular (se
houver risco de respingo
de materiais organicos ou
quimicos)

Botas ou sapatos de
trabalho fechados.

Sala de espera

Pacientes com sintomas
respiratérios

Qualquer

Mascara cirargica
Transferéncia imediata da
pessoa para uma sala de
isolamento ou drea
separada distante de
outras pessoas. Se ndo
for vidvel, prover
distancia espacial de pelo
menos 1 metro de outros
pacientes.

Pacientes sem sintomas
respiratérios

Qualquer

Sem EPI requerido

Areas administrativas

Todos os funciondrios,
incluindo profissionais da
saude

Tarefas administrativas

Sem EPI requerido

Triagem Profissionais da saude Triagem preliminar sem Distancia espacial de pelo
envolver contato menos 1 metro
direto*** Sem EPI requerido
Pacientes com sintomas Qualquer Distdncia espacial de pelo
respiratorios menos 1 metro
Mascara médica de
tolerado
Pacientes sem sintomas Qualquer Sem EPI requerido
respiratérios
Comunidade
Casa Paciente com sintomas Qualquer (exceto quando | Distdncia espacial de pelo

respiratérios

dormindo)

menos 1 metro
Mascara médica se
tolerado

Cuidador Quando entrando no Mascara cirdrgica
quarto do paciente, mas
ndo provendo assisténcia
direta

Cuidador Quando provendo Luvas

assisténcia direta ou
quando manipulando
fezes, urina ou secregdes
do paciente portador de
COVID-19.

Madscara cirirgica
Avental (se houver risco
de respingos)

Profissionais da saude

Assisténcia direta ao
paciente portador de
COVID-19

Madscara cirargica
Capote

Luvas

Protecdo ocular

Areas publicas (escolas,
shoppings, estacdes, etc.)

Individuos sem sintomas
respiratorios

Qualquer

Sem EPI requerido

Pontos de entrada

Todos os funciondrios

Qualquer tipo

Sem EPI requerido

Areas administrativas
Area de triagem

Funcionarios

Primeira triagem
(afericdo de temperatura)
sem envolver contato
direto***

Distancia espacial de pelo
menos 1 metro
Sem EPI requerido

Funcionarios

Segunda triagem
(entrevista com paciente
apresentando sintomas
de febre sugerindo portar

Mascara cirdrgica
Luvas
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ANEXO 24- PROCESSAMENTO DE ROUPAS ORIUNDAS DO ATENDIMENTO DE
CASOS SUSPEITOS OU CONFIRMADOS DE CORONAVIRUS: AS ROUPAS
DEVERAO SER DESCARTADAS NO HAMPER.

PARAMENTACAO E DESPARAMENTACAO DO PROFISSIONAL DE SAUDE:

A paramentagdo bem como a desparamentacdo deverdo acontecer no quarto 1, definido
como antessala. Abaixo segue a técnica correta de colocacéo e retirada dos EPIs.

(1) Sequéncia de colocagao dos EPI
.  Reunir todo o equipamento de protecdo individual necessario
Il. Higienizar as maos

1. Capote ou avental

4 . ( < ‘J" -

.\‘ A ¥ :

e Adapte a haste fexivel ao nanz (ponta do
nanz),
e Adapte a mascara 3 face ¢ abawo do

¥ quewo,

3. Gorro (procedimentos de maior risco)
4. (a) Protetor ocular (a) ou (b) protetor de face

(a) X0

5. Luvas
v Use luvas ndo estéress para isolamento e
precauclio,
o Selecione as luvas de acordo com o

tamanho da mio,




(2) Sequéncia de retirada dos EPI
Remova o EP| a porta antes de deixar a sala ou quarto do paciente. ou na anti-sala
1. Luvas

* Segure o lado de fora da luva
com a m3o oposta enluvada &

2. Capote ou Avental
- Higienizar as m8os apds retirar o capote ou avental

Soite 0 g0 do pescogo e
depois 0 da cintura,
~ *  Remova o avental de dentro

3. Gorro (se utiizado)

*  Olado extermo dos Oculos &

5. (a) Mascara cirurgica ou (b) Mascara PFF-2, N-95 ou similar
- Evitar tocar a drea externa da mascara - descartar
- Higienizar as maos apos desprezar a mascara

. Pmcmuaw

(b) SANcRn 0 Spa. B8

(a) q |
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ANEXO 25- CRITERIOS PARA INTERNACAO DO PACIENTE

Critérios para internacdo de pacientes suspeitos

Escore de alerta para pacientes com coronavirus ~SARS-COV2

104

PARAMETROS 3 2 1 (4] 1 2 3

Idade < 65 anos >65 anos

Frequencia <8 9-11 12-20 21-34 >25

respiratoria

Saturacao <91 92-93 94-95 >96

suplementacao de sim Nao

oxigénio

Pressao arterial <90 91-100 101-110 111-219 >220

sistolica

Frequéncia cardiaca <40 41-50 51-90 91-110 111-130 >130

Nivel de consciéncia Alerta Sonolento
Letargia
Coma
Confusao

Temperatura <35 35.1-30.0 | 36.1-38 38.1-39.0 | >39.1

Pontuacao | Classificagdao de risco Resposta clinica

0 Sem indicacao de internacao

1-4 Baixo Indicacao de internacao a depender de comorbidades

5-6 Moderado Internagcdo em unidade especializada

>7 Elevado Internacdo em unidade especializada e ou UTI

e ZERO PONTOS 1- AVALIACAO CLINICA

2- ORIENTACOES ESPECIALIZADAS
3- OBSERVAGCAO DOMICILIAR

e 1A4PONTOS 1- AVALIACAO CLINICA
2- EXAMES COMPLEMENTARES >HEMOGRAMA
>TGO/TGP
>PCR
>LACTATO VENOSO
>GASOMETRIA VENOSA

>RX DE TORAX 02 INCIDENCIAS
3- REAVALIAGAO COM CRITERIOS DE INTERNAGAO

NAO : - ORIENTACOES ESPECIALIZADAS
-OSELTAMIVIR 75 MG 12/12HS 05 DIAS
- OBSERVACAO DOMICILIAR

e 5ABPONTOS: 1 INTERNAAO HOSPITALAR UTI
2 EXAMES COMPLEMENTARES : >HEMOGRAMA
>TGO/TGP
>PCR
>LACTATO VENOSO
>GASOMETRIA ARTERIAL
> UREIA / CREATININA
>PAINEL VIRAL FILMARRAY
>PCR PARA CORONAVIRUS
>TC DE TORAX SEM CONTRASTE

>OUTROS EXAMES A CRITERIO MEDICO
e 7O0OUMAIS 1-SEGUIR CRITERIOSDESAS

2- ACIONAR EQUIPE MUTIDICIPLINAR PARA DISCUSAO DO CASO



ANEXO 26- INDICACOES NA TERAPIA ADJUVANTE NAS FORMAS GRAVE

Pacientes
hospitalizados com
formas graves da

COVID-19*

Casos criticos da
COVID-19**

Difosfato de Cloroquina:

3 comp. de 150mg 2x/dia no 1°
dia (900mg de dose de ataque)
seguido de 3 comp. 150 mg 1x/dia
no 2° 3° 4° e 5° dias (450mg/dia)

ou

Hidroxicloroquina:

1 comp. 400mg 2x/dia no 1° dia
(800mg dose de ataque), seguido
de 1 comp. 400 mg 1x/dia no 2°,
3° 4° e 5° dias (400mg/dia)

Verifique o eletrocardiograma (ECG)
antes do inicio, risco de prolongamento
do intervalo QT. O risco é maior em
pacientes em uso de outros agentes
prolongadores do intervalo QT. Manter
monitoramento do ECG nos dias

subsequentes

*Dispneia, frequéncia respiratéria > 30/min, SpO; < 93%, Pa0,/FiO, < 300 e/ou infiltracio pulmonar >
50% dentro das 24 a 48 horas

**Faléncia respiratéria, choque séptico e/ou disfuncio de miiltiplos 6rgios

*** Para pacientes abaixo de 60 kg, fazer ajuste de 7,5 mg/kg de peso.
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OBS: A escolha da anbioticoterapia ficara a critério da equipe médica do hospital, de acordo
com as recomendacdes da comissao de infeccdo hospitalar local.

OBSERVACOES IMPORTANTES 4.1. Realizar ECG antes do inicio da droga e acompanhar
durante toda a internacdo o intervalo QT, pois a cloroquina pode aumentar esse intervalo,
especialmente se utilizada com outras drogas que prolongam o QT. A suspensdo se dard por
avaliacdo clinica individualizada. 4.2. Na presen¢a de insuficiéncia renal ou insuficiéncia
hepéca graves, reduzir a dose de cloroquina para 50%
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ANEXO 27 A: PROTOCOLO DO CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO

MARANHAO

CRM-MA

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO MARANHAO

SINTOMAS
COM Paciente critico
(HA < S DIAS) v Sntomas < 7 dias: + Sintomas > 7 dias; v Rebaxamento do
 Febre  Febre < 4 dias:  Febre > 4 dias; sensdno
 Tosse seca  Pul com v Vv Insuficiéncia
 Cefaleia perustente infiltrados; pulmonares respiratéria
v D na VS de Oxgén s v Instabikdade
garganta ( bolo ao > 92% (se jovern. > 95%); importantes; hemodindmeca
engolir ) V FR<22irpm Saturaclio de Oxigénio |  insuficiéncia
 Mualgia V comorbidades <93% (se jovem, < renal aguda
J Astenia 95%): v Cosgulacso
V Nauseas, vémitos, v FR>25 wpm intravascular
diarreia dissermenada
 Ancsmia (até 20- ¥ Sindrome de
25%dos pacientes disfunciio de
apresentam perda do maitiplos érglos
olfato), ageusia (perda
do paladar)
- Hemograma - Hemograma Idem fase 1A Idem fase 1B
- Creatinina / Ureia - Creatinina / Urews
- S&dio, Potéssio, - Sédio, Potéssio, Célco e - D-dimero > 2500 - Ferritina e DHL
Céicio e Magnésio; Magnésio; - Ferritina > 300 muito elevadas
- AST /ALT -AST/ALT - DHL > 245 - Insuficiéncia Renal
- PCR - PCR / D-dimero / DHL / - Plaguetas < 120.000 Aguda
(=23 - avo
- SDMO
400me
~ tomar um | —tomar um comp 12/12h | 400mg -~ tomar um
comp 12/12h (1° dia). | (19 dia). A segur, tomar | comp 12/12h (1° dia).
A seguir, tomar um | um comprmido ao da, | A seguw, tomar um
comprmido ao dia, até | até completar 5 dias.” comprmido so dis, sté
completar S dias.® completar S dias.' Suporte de UTI
Aztrormiana — | Azitromicna SO0Omg —
tomar um comprimido | tomar um =
a0 dia, por S dias. dia, por S dias. tomar um comprimido
Zinco - 66 miligramas aodia, por S dias.
de sulfato de zinco por | Zin - 66 miligramas de | Zinco - 66 milgramas
dia apds a refeicdo | sulfato de zinco por dia | de sulfato de zinco por
(atmogo ou Jantar) | apds a refeicio (almogo | dia apds s refeiglo
durante 14 dias ©ou Jantar) durante 14 dias (simogo ou  Jantar)
durante 14 dias
Se comarbidades, internar
e no-
parina nSo. S000U1 SC
S000UI SC 12/12h (por 12/12h (por 7dias) se
7dias) se peso < 70kg: ou peso < 70kg; ou 8/8h
8/8h se peso > 70kg. [7- se peso > 70kg.[ 7-
14chas] 14dias]
Dexametasona 4mg/mi
—04ml + 16ml AD, EV
24/24h, por 3-5 dias.
har para Encaminhar para
pital de Hospital de
Referéncia

10 dias conforme o caso;
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ANEXO 27 B: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

CRM-MA

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO MARANHAO

TERMO DE CONSENTIMENTO LUVRE E ESCLARECIDO (TCLE) PARA A UTILIZACAO DE CLOROQUINA OU
HIDROXICLOROQUINA NO TRATAMENTO DA COVID-19

Eu,

RG n® . CPF declaro que
fui devidamente informado pelo (a) médico (a) que a cloroq e
2 hidr loroquina n3o tem dencias ¢ as rob que comp sua eficacia no tratamento da
COVID-19. E-pvessommo'damue a de de sub se ao ref
estado clente dos riscos, ef agbes relac das & medicagdo.
Fui claramente informado a respeito das oomulndiacusomuosm
ContraindicagBes: hipersensibilidade & droga, insuficiencia hepatica, r macub
miastenia gravis, psoriase, porfiria.
Efeitos ady glicemia, opacificacdo da cornea, la, cer visdo borrada,
agranulocitose, A, Neutrop: , alteragdes emocionais, psicose,
convulsdo, mioc arritmias cardiacas, diarreia, anorexia, nausea,

o B f prurido, alopecia, descoloraclo do cabelo e da pele,
hiperpigmentacio, coloncao awlada das unhas, tontura, nervosismo, erupgdo cutdnea, disfungdo
hepatica.

Estou ciente que este(s) medic (s) pode{m) ser utilizado(s) por mim,
comprometendo-me a devolvé-lo caso ndo queira ou nio posu utiliza-lo(s) ou se o tratamento for
interrompido.

Reconhego que, nesse momento, estamos vivenciando uma situagdo de emergéncia de sadde
pdblica mundial causada pela pandemia por COVID-19 e que recebi as informages acima baseadas em
normasdas autoridades de saude.

UDO, COMPREENDIDO, CIENTE £ DE ACORDO COM TODO O CONTEUDO DESTE TERMO, AUTORIZO

EXPRESSAMENTE A REALIZACAO DO PROCEDIMENTO ACIMA.

Local: Data: /. / Hora A

do P; ou dvel Legal

TERMO DE RESPONSABILIDADE MEDICA
Declaro para os dos fins e efi que [ a0 paciente (ou seu P avel/repr
legal) de forma clara e objetiva o diagnéstico, o progndstico, os riscos e obj do a ser
realizado, assim como os seus beneficios e alternativas, esclarecendo suas dividas e deixando-o livre para
decidir sobre a sua realizacdo. De acordo com ©0 meu entendimento, o paciente (ou seu

P avel/rep legal) estad em perfeitas cOes de P der todo o ¢ ido deste
Termo e de autorizar ar ¢30 do proced indicado.
Local: Data: / /. Hora :

Assinatura e Carimbo do Médico com CRM
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