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No dia 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou que o surto do novo
coronavirus constitui uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) — o mais alto nivel de alerta da Organizacdo, conforme
previsto no Regulamento Sanitario Internacional. Em virtude da disseminacéo do
virus SARS-CoV-2, causador da doenca respiratoria Covid-19, no dia 11 de marco de
2020, a OMS declarou Situagdo de Pandemia. O virus foi identificado pela primeira vez
na provincia de Hubei, China, e rapidamente se propagou para outros paises de forma
abrupta sobrecarregando os sistemas de satde.?

Em 03 de fevereiro de 2020, o Ministério da Saude declarou Emergéncia em
Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) através da Lei N° 13.979 de 06 de
fevereiro de 2020, iniciando assim um alerta para que as equipes de vigilancia dos
estados e municipios, bem como quaisquer servicos de salude, estivessem atentas para
a possibilidade de ocorréncia em seus territorios.??3

A pandemia causada pelo novo coronavirus COVID-19, exige respostas oportunas
e em tempo adequado para conter a propagacao e reducdo das consequéncias que a
doenca apresenta em virtude do elevado potencial de gravidade e da alta
transmissibilidade que apresenta.*

Este documento apresenta o Plano de Contingéncia Estadual para
enfrentamento da Doenca pelo Coronavirus 2019 (COVID-19) atualizado para
desenvolvimento de a¢des oportunas frente ao quadro atual em que a pandemia se
apresenta no Estado. Tem por objetivo organizar, padronizar e estruturar uma resposta
coordenada e articulada entre os servicos de saude das esferas estadual e municipal a
fim de reduzir a velocidade de propagacao das doencgas para evitar o esgotamento dos
servicos de salde e contribuir com a mitigacéo dos riscos a populagéo. > 6

A organizacdo das respostas para o desencadeamento das ac¢Oes articuladas
entre os servigcos de saude estara fundamentada no documento intitulado: “Instrumento
para apoio a tomada de decisdo na resposta a pandemia da COVID-19 na esfera local”,
elaborado pelo Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS), Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS) e Organizacdo Pan-
Americana da Salde/ Organizacdo Mundial da Salde (OPAS/OMS).>
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1. CARACTERISTICAS GERAIS DA DOENCA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)’

1.1 Descricao

Os Coronavirus causam infecc¢des respiratérias e intestinais em humanos e animais,
e sdo altamente patogénicos (SARS e MERS).

Ao todo, sete coronavirus humanos (HCoVs) ja foram identificados: HCoV-229E,
HCoV-0OC43, HCoV-NL63, HCoV-HKU1, SARS-COV (que causa sindrome respiratoria
aguda grave), MERS-COV (que causa sindrome respiratéria do Oriente Médio) e o, mais
recente, novo coronavirus (que no inicio foi temporariamente nomeado 2019-nCoV e, em
11 de fevereiro de 2020, recebeu 0 nome de SARS-CoV-2). Esse novo coronavirus €
responsavel por causar a doenca COVID-19.

1.2 Agente etiolégico

Sao virus RNA da ordem dos Nidovirales, do subgénero sarbecovirus e pertencente
a da familia Coronaviridae. A subfamilia € composta por quatro géneros Alfacoronavirus,
Betacoronavirus, Gammacoronavirus e Deltacoronavirus, sendo que os Alfacoronavirus
e Betacoronavirus somente infectavirus mamiferos. No entanto, os Gammacoronavirus
e Deltacoronavirus infectam aves e podem infectar mamiferos. Os virus da SARS-CoV-
2, MERS- e 2019- nCoV sdao Betacoronavirus, sdo altamente patogénicos, de elevada
transmissibilidade e distribuicdo global, responsaveis por causar sindrome respiratoria
Aguda Grave, e gastrointestinal. Além desses trés, ha outros quatro tipos de Coronavirus
que podem induzir doenca no trato respiratério superior em imunodeprimidos, bem como
afetar criancas, jovens e idosos. Todos os Coronavirus que afetam humanos tem origem

animal.

1.3 Modo de Transmisséo e periodo de incubacao

Segundo a Organizacdo Pan-Americana de Saude — OPAS/OMS, evidéncias
apontam que o virus causador da COVID-19 se transmite por meio do contato direto,
indireto (através de superficies ou objetos contaminados) ou proximo (na faixa de um

metro) com pessoas infectadas através de secrecdes como saliva, secrecOes
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respiratérias ou de goticulas respiratorias, que sao expelidas quando uma pessoa tosse,
espirra, fala ou canta. As pessoas que estdo em contato proximo (a menos de 1 metro)
com uma pessoa infectada podem contrair a COVID-19 quando essas goticulas

infecciosas entrarem na sua boca, nariz ou olhos.

Alguns procedimentos médicos podem produzir goticulas muito pequenas
(aerossois) que sdo capazes de permanecer suspensas no ar por longos periodos.
Quando tais procedimentos médicos sao realizados em pessoas infectadas com COVID-
19 em unidades de salde, esses aerossoéis podem conter o virus causador da COVID-
19, os quais podem ser inalados por outras pessoas se elas nao estiverem usando o

equipamento de protecéo individual adequado.

O tempo entre a exposicdo a COVID-19 e o0 momento em que 0s sintomas
comecam (periodo de incubacgéo) é geralmente de cinco a seis dias, mas pode variar de
1 a 14 dias.

1.4 Periodo de transmissibilidade

A transmissibilidade dos pacientes infectados por SARS-CoV-2 € em média de 7
dias apdés o inicio dos sintomas. No entanto, dados preliminares do Coronavirus (COVID-
19) sugerem que a transmissao possa ocorrer, mesmo sem 0 aparecimento de sinais e

sintomas.
1.5 Suscetibilidade e Imunidade

A suscetibilidade é geral, ou seja, a COVID-19 acomete todos independente de
idade, cor ou raca, embora as pessoas idosas apresentem maior susceptibilidade a
forma grave da doenca. Quanto a imunidade, ainda nao é possivel afirmar se ela é
duradoura (por quase toda a vida) ou se € transitoria (dura por algum tempo). O que se

sabe é gue ela esta intimamente ligada a transmissibilidade (RO) e suscetibilidade.
1.6 Manifestacdes clinicas

Os sintomas mais comuns da COVID-19 sao febre, cansaco e tosse seca. Alguns
pacientes podem apresentar dores, congestao nasal, dor de cabeca, conjuntivite, dor de

garganta, diarreia, perda de paladar ou olfato, erupcéo cutanea na pele ou descoloragao
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dos dedos das maos ou dos pés. Esses sintomas geralmente sdo leves e comecam
gradualmente. Algumas pessoas sao infectadas, mas apresentam apenas sintomas
muito leves.

A maioria das pessoas (cerca de 80%) se recupera da doenca sem precisar de
tratamento hospitalar. Uma em cada seis pessoas infectadas por COVID-19 fica
gravemente doente e desenvolve dificuldade de respirar. As pessoas idosas e as que
tém comorbidades como pressédo alta, problemas cardiacos e do pulmao, diabetes ou
cancer, tém maior risco de ficarem gravemente doentes. No entanto, qualquer pessoa

esta susceptivel a contrair a COVID-19 e ficar gravemente doente.

1.7 Critérios de Diagndstico
Segundo o Guia de Vigilancia Epidemiolégica para Covid-19 do Ministério da

Saude os critérios diagnosticos se constituem em:

e Critério Clinico: Caso de SG (Sindrome Gripal) OU SRAG (Sindrome Respiratoria

Aguda Grave) associado a anosmia (disfuncdo olfativa) ou ageusia (disfuncéo

gustatoria) aguda sem outra causa pregressa. POR CRITERIO CLINICO-
EPIDEMIOLOGICO Caso de SG ou SRAG com histérico de contato préximo ou
domiciliar, nos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais e sintomas com caso
confirmado para COVID-19.

e Critério Clinico-Imagem: Caso de SG ou SRAG ou que néo foi possivel confirmar

por critério laboratorial E que apresente pelo menos uma (1) das seguintes
alteracdes tomogréaficas: OPACIDADE EM VIDRO FOSCO periférico, bilateral,
com ou sem consolidacao ou linhas intralobulares visiveis (“pavimentag¢ao”), OU
OPACIDADE EM VIDRO FOSCO multifocal de morfologia arredondada com ou
sem consolidagéo ou linhas intralobulares visiveis (“pavimentacdo”), OU SINAL
DE HALO REVERSO ou outros achados de pneumonia em organizagcao
(observados posteriormente na doencga). Observacdo: segundo o Colégio
Brasileiro de Radiologia, quando houver indicacéo de tomografia, o protocolo é de
uma Tomografia Computadorizada de Alta Resolucédo (TCAR), se possivel com
protocolo de baixa dose. O uso de meio de contraste endovenoso, em geral, ndo
esta indicado, sendo reservado para situacdes especificas a serem determinadas

pelo radiologista.
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e Critério Laboratorial: Caso de SG ou SRAG com teste de:

v BIOLOGIA MOLECULAR: resultado DETECTAVEL para SARS-CoV-2
realizado pelo método RT-gPCR (Reacdo em cadeia da Polimerase com

transcricdo reversa em tempo real).

v IMUNOLOGICO: resultado REAGENTE para IgM, IgA e/ou IgG* realizado
pelos seguintes métodos: z Ensaio imunoenzimético (Enzyme-Linked
Immunosorbent Assay - ELISA); z Imunocromatografia (teste rapido) para
deteccdo de anticorpos; z Imunoensaio por Eletroquimioluminescéncia
(ECLIA). PESQUISA DE ANTIGENO (teste rapido): resultado REAGENTE
para SARS-CoV-2 pelo método de Imunocromatografia para deteccéo de

antigeno.

1.8 Tratamento e Medidas de Controle

De acordo com Organizacao Pan-Americana de Saude — OPAS/OMS, citando o
Estudo Solidariedade, como o maior estudo randomizado do mundo sobre terapias para
COVID-19, coordenado pela Organizacdo Mundial de Saude — OMS, indica que o0s
resultados coletados em 13 mil pacientes de 500 hospitais e 30 paises diferentes,
durante 6 meses, dados de outubro de 2020, que medicamentos como remdesivir,
hidroxicloroquina, lopinavir/ritonavir e interferon ndo apresentam efeitos para
prevencdo de mortes ou reducéo de tempo da pessoa hospitalizada.®

Corroborando com as informacfes orientadas pelas OPAS/OMS, o Conselho
Nacional de Saude — CNS, solicitou ao Ministério da Saude através do oficio n°
17/2021/SECNS/MS, na data de 19 de janeiro de 2021, a revogacdo de qualquer
instrumento (nota técnica, nota informativa, orientagdes, protocolos ou oficios) que
incentive o0 uso de medicamentos para Covid-19, sem eficacia e segurancas
comprovadas e aprovadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) —
portanto reconhecendo a ineficacia do chamado “protocolo precoce”.

Este instrumento, em sua atualizacéo, recomenda como protocolo de tratamento

precoce, o acolhimento do (a) paciente em unidades de saude, ja nos primeiros sintomas,
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visando diagndstico, orientacdo, acompanhamento e/ou encaminhamento para outros

niveis de complexidade, caso necessario.

1.9 Medidas de prevencéo e controle

Entre as medidas de controle indicadas pelo Ministério da Saude, de acordo com
o Guia de Vigilancia Epidemiolégica Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Nacional pela Doenca pelo Coronavirus 2019 (2020), sdo as medidas né&o
farmacoldgicas, como distanciamento social, etiqueta respiratoria, higienizacdo das
maos, uso de mascaras, limpeza e desinfeccdo de ambientes e isolamento de casos
suspeitos e confirmados conforme orientacdo médica e clinica, que mais contribuem com
a prevencao e controle da disseminacéao da CoVID-19.

O Ministério da Saude, reconhece tais medidas e ainda sugere que sejam
aplicadas de forma integral, assim, este documento mantém as indicacbes de
intervencdo das medidas ndo farmacoldgicas, principalmente no que tange aos niveis
diferentes de restricbes para isolamento social, a ser tratado mais a frente do Plano de
Contingéncia, com o0 objetivo de limitar o contato préximo entre pessoas infectadas a

outras pessoas, e assim reduzir as chances e a velocidade de transmisséo.

2. VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICAS®

O Ministério da Saude elaborou o Guia de Vigilancia Epidemiolégica, estruturado
com base nas acdes ja existentes para notificacdo, investigacao, manejo clinico e adoc¢ao
de medidas preventivas, em analogia ao conhecimento acumulado sobre o SARS-CoV,
MERS-CoV, COVID-19 e dos Planos de Vigilancia de Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG) e Sindrome Gripal (SG).

E importante ressaltar que a vigilancia dos virus respiratérios de relevancia em
saude publica possui uma caracteristica dinamica, devido ao potencial de alguns virus

em causar epidemias e/ou pandemias.

2.1 Definigbes Operacionais
As definicbes apresentadas a seguir foram pré-estabelecidas pelo Ministério da

Saude por meio do Guia de Vigilancia Epidemiolégica da COVID-19.
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CASOS SUSPEITOS

DEFINICAO 1: SINDROME GRIPAL (SG)

Individuo com quadro respiratério agudo, caracterizado por pelo menos dois (2) dos

seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo que referida), calafrios, dor de garganta, dor

de cabeca, tosse, coriza, disturbios olfativos ou disturbios gustativos.

Observacoes:

Em criangas: além dos itens anteriores considera-se também obstru¢do nasal, na
auséncia de outro diagndstico especifico.

Em idosos: deve-se considerar também critérios especificos de agravamento como
sincope, confusdo mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e inapeténcia.

Na suspeita de COVID-19, a febre pode estar ausente e sintomas gastrointestinais
(diarreia) podem estar presentes.

DEFINICAO 2: SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG)
Individuo com SG que apresente: dispneia/desconforto respiratério OU pressao ou dor

persistente no torax OU saturacdo de O2 menor que 95% em ar ambiente OU coloracao
azulada (cianose) dos labios ou rosto.

Observacgoes:

Em criancas: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz, cianose,
tiragem intercostal, desidratacao e inapeténcia;

Para efeito de notificacdo no Sivep-Gripe, devem ser considerados os casos de SRAG

hospitalizados ou os 6bitos por SRAG independente de hospitalizacdo (Anexo 1).
CASOS CONFIRMADOS DE COVID-19

POR CRITERIO CLINICO

Caso de SG ou SRAG associado a anosmia (disfuncao olfativa) OU ageusia (disfuncéo

gustatéria) aguda sem outra causa pregressa.

POR CRITERIO CLINICO-EPIDEMIOLOGICO

Caso de SG ou SRAG com historico de contato proximo ou domiciliar, nos 14 dias

anteriores ao aparecimento dos sinais e sintomas com caso confirmado para COVID-19.
POR CRITERIO CLINICO-IMAGEM
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Caso de SG ou SRAG ou o6bito por SRAG que néo foi possivel confirmar por critério
laboratorial E que apresente pelo menos uma (1) das seguintes alteracdes tomograficas:

OPACIDADE EM VIDRO FOSCO periférico, bilateral, com ou sem consolidagéo ou
linhas intralobulares visiveis (“pavimentagcéao”), OU

OPACIDADE EM VIDRO FOSCO multifocal de morfologia arredondada com ou sem
consolidag&o ou linhas intralobulares visiveis (“pavimentagao”), OU

SINAL DE HALO REVERSO ou outros achados de pneumonia em organizacéo
(observados posteriormente na doenca).

Observacéo:

Segundo o Colégio Brasileiro de Radiologia, quando houver indicacdo de tomografia, o
protocolo € de uma Tomografia Computadorizada de Alta Resolucdo (TCAR), se possivel
com protocolo de baixa dose. O uso de meio de contraste endovenoso, em geral, ndo
esta indicado, sendo reservado para situacfes especificas a serem determinadas pelo

radiologista.

POR CRITERIO LABORATORIAL

Caso de SG ou SRAG com teste de:

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

IMUNOLOGICO: resultado REAGENTE para IgM, IgA e/ou IgG* realizado pelos
seguintes métodos:

e Ensaio imunoenziméatico (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay - ELISA);

¢ Imunocromatografia (teste rapido) para deteccéo de anticorpos;

e Imunoensaio por Eletroquimioluminescéncia (ECLIA).
PESQUISA DE ANTIGENO: resultado REAGENTE para SARS-CoV-2 pelo método de

Imunocromatografia para detec¢éo de antigeno.

Observagao:
*Considerar o resultado IgG reagente como critério laboratorial confirmatdrio somente

em individuos sem diagnostico laboratorial anterior para COVID-19.
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POR CRITERIO LABORATORIAL EM INDIVIDUO ASSINTOMATICO
Individuo ASSINTOMATICO com resultado de exame:

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

PESQUISA DE ANTIGENO: resultado REAGENTE para SARS-CoV-2 pelo método de

Imunocromatografia para deteccéo de antigeno.

CASO DE SG OU SRAG NAO ESPECIFICADA

Caso de SG ou de SRAG para o qual ndo houve identificacdo de nenhum outro agente

etiolégico OU que nao foi possivel coletar/processar amostra clinica para diagndstico
laboratorial, OU que nao foi possivel confirmar por critério clinico-epidemioldgico, clinico-

imagem ou clinico.

CASO DE SG DESCARTADO PARA COVID-19

Caso de SG para o qual houve identificacdo de outro agente etiol6gico confirmado por

método laboratorial especifico, excluindo-se a possibilidade de uma co-infec¢cdo, OU
confirmagé&o por causa nédo infecciosa, atestada pelo médico responséavel.

Ressalta-se que um exame negativo para COVID-19 isoladamente nédo é suficiente para
descartar um caso para COVID-19.

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

Observacao:
Para fins de vigilancia, notificacéo e investigacéo de casos e monitoramento de contatos,
o critério laboratorial deve ser considerado o padrdo ouro, ndo excluindo os demais

critérios de confirmacao.

2.2 Notificagéo

A Doenca pelo Coronavirus 2019 (COVID-19) € uma Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Internacional, portanto, trata-se de um evento de Saude Publica
de NOTIFICACAO IMEDIATA, até 24 horas. A notificacdo € prerrogativa de todos 0s
profissionais e instituicdes de saude do setor publico ou privado, segundo legislacéo
nacional vigente. Portanto todos os casos de SG e SRAG devem ser notificados no e-

SUS Notifica, independente do resultado do teste.
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Onde notificar?

e Unidades publicas e privadas (unidades de atengcdo primaria, consultorios,
clinicas, centros de atendimento, pronto atendimento, Servi¢os Especializados em
Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho — SESMT): Casos de SG
devem ser notificados por meio do sistema e-SUS  Notifica

https://notifica.saude.qgov.br/login.

e Unidades de Vigilancia Sentinela de Sindrome Gripal: Casos de SG devem seguir
os fluxos ja estabelecidos para a vigilancia da influenza e outros virus
respiratorios, devendo ser notificados no Sistema de Informagdo da Vigilancia
Epidemiologica da Gripe (SIVEP-Gripe) através do link: https:/siveparipe.

saude.gov.br/sivepagripe/,

e Todos os hospitais publicos ou privados: Casos de SRAG hospitalizados devem
ser notificados no Sistema de Informagé&o da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe

(SIVEP-Gripe) https://sivepgripe. saude.gov.br/sivepgripe/.

E guando for 6bito?

Os Obitos por SRAG devem ser notificados no SIVEP-Gripe (https:/siveparipe.

saude.gov.br/siveparipe/), e o registro do 6bito também deve ocorrer obrigatoriamente,

no Sistema de Informacéo sobre Mortalidade (SIM).

3. VIGILANCIA LABORATORIAL#®
O diagnostico laboratorial é realizado por meio das técnicas de RT-PCR em tempo

real e sequenciamento parcial ou total do genoma viral.
3.1 Coleta de Amostras

Deverd ser coletado swab nasofaringe.
3.1.1 Procedimentos para a coleta dos swabs

Introduzir o swab pela narina até a nasofaringe, aguardar alguns segundos,
realizando movimentos rotatorios para captacdo de células da nasofaringe, e absorcao
da secrecéo respiratoria. Realizar o mesmo procedimento em ambas as narinas (direita

e esquerda).
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Colocar o swab no interior do mesmo tubo Falcon contendo 3 mL de solugéo salina
ou no tubo contendo meio de transporte viral (VTM). Identificar o tubo com o nome do

paciente.

3.1.2 Acondicionamento das Amostras

Armazenar em geladeira entre 2-8° C até o momento de enviar ao LACEN/RR.
Em casos excepcionais, as amostras coletadas poderdo ser armazenadas até 72 horas
a 2-8 °C. NAO CONGELAR AS AMOSTRAS.

3.1.3 Encaminhamento de Amostras

As amostras deverdo ser encaminhadas para o LACEN/RR em até 24 horas apos
serem coletadas. Em casos excepcionais, as amostras coletadas poderdo ser
encaminhadas ao LACEN/RR até 72 horas, mantidas a 2-8 °C. As amostras deverao
estar acompanhadas da ficha de notificacdo de caso suspeito presentes em

(https://bit.ly/notificaCOVID19) e com cadastro da amostra do caso suspeito no sistema

GAL (Gerenciamento de Amostra Laboratorial), solicitando o exame especifico para o

agravo suspeito.

3.1.4 Cadastro no GAL

Orientacfes para cadastro da amostra no GAL

Requisicdo do Exame: Selecionar BIOLOGIA MEDICA > ENTRADA > REQUISICAO >
INFORMACOES CLINICAS > AGRAVO/DOENCA > SELECIONAR A OPCAO
CORONAVIRUS > MATERIAL > SWAB > PESQUISA > COVID> RT-PCR EM TEMPO
REAL.

3.1.5 Fluxo Laboratorial do envio das amostras bioldgicas
A amostra do caso suspeito, apos coleta serda encaminhada ao LACEN/RR. O

mesmo fara a preparacéo e a testagem para SARS-CoV-2.

4. ASSISTENCIA HOSPITALAR

4.1 — Conceitos basicos!o!
Para fins de padronizagcdo na terminologia técnica utilizada, este plano de

contingéncia adotou 0s seguintes conceitos basicos:
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para o

Leitos Clinicos disponiveis-COVID-19: Leitos existentes e leitos novos
(aqueles que precisam apenas de custeio e/ou organizacdo interna) com
disponibilizacdo imediata a Central de Regulacéo para atendimento exclusivo aos
casos suspeitos e confirmados de infeccao por COVID19. Independentemente de
serem publicos ou privados;

Leitos Clinicos de Retaguarda-COVID-19: Leitos novos que precisam de
adequacdes de estrutura fisica e/ou equipamentos para posterior disponibilizacédo
a Central de Regulacéo;

Leitos Clinicos de suporte-COVID-19 com ampliacdo de rede: Leitos de
hospitais que n&o possuem terapia intensiva, mas que disponibilizam leitos
clinicos (adulto e/ou pediatrico) para atendimento aos casos suspeitos e
confirmados de infeccdo por COVID-19 com sintomatologia moderados e/ou
grave sem indicagéo de internacdo em unidades de terapia intensiva. S&o leitos
de estabelecimentos elegiveis para o0 processamento do procedimento
03.03.01.022 — 03 (Tratamento de infeccdo pelo novo Coronavirus COVID-19)
Leitos Retaguarda Ndo COVID-19: Leitos de hospitais que, no Plano de
Contingéncia, serdo responsaveis por absorver a demanda ndo-COVID dos
Hospitais referéncia para SRAG.

Leitos de UTI disponiveis-COVID-19: Leitos existentes e leitos novos (precisam
apenas de custeio e/ou organizagao interna para funcionar como leito de UTI)
com disponibilizacdo imediata a Central de Regulacdo para atendimento
exclusivo aos casos graves de infeccdo por COVID19. Independentemente de
serem publicos ou privados

Leitos de UTI Retaguarda-COVID-19: S&o leitos de estabelecimentos elegiveis
para o processamento do procedimento 03.03.01.022 — 03 (Tratamento de
infec¢éo pelo novo Coronavirus COVID-19) e para recebimento de diaria de UTI
diferenciada conforme disposto na Portaria n°® 568 de 26 de margo de 2020.

No Anexo 5 é apresentado a Tabela 1 com a disponibilidade de leitos em Roraima

més de Fevereiro/2021. Vale salientar que esta tabela sera retroalimentada e

monitorada pelo COE-RR COVID-19 rotineiramente no inicio de cada més ou sempre

gue necessario.
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4.2 Medidas a identificagdo casos suspeitos de COVID-19

Caso seja detectado na triagem de um servico de saude, caso suspeito do COVID-
19, tanto na capital como no interior, a Unidade de Saude de acordo com o seu fluxo pré-
estabelecido, deverd isolar imediatamente o paciente, colocar mascara cirargica e apos
avaliacdo clinica e definicdo de gravidade (leve, moderado ou grave) realizar os
encaminhamentos pertinentes de acordo com o Protocolo de Manejo Clinico para o
Coronavirus, do Ministério da Saude.

Os casos classificados como leves e que ndo necessitem de internacao hospitalar
deverdo ser isolados em domicilio, e os pacientes deverdo receber as orientacées de
controle de infeccao, prevencédo de transmissao e sinais de alerta para agravamento dos
casos, sendo orientados a procurar Unidade de Referéncia imediatamente em caso de
presenca de sinal de alerta.

Os casos classificados como moderados ou graves deverdo ser encaminhados
para os hospitais de referéncia, Hospital Geral de Roraima — HGR, Hospital Materno
Infantil Nossa Senhora de Nazareth — HMINSN, Hospital da Criangca Santo Antdnio —
HCSA (Fluxo de Atendimento — Anexos 2, 3 e 4).

O HGR é o hospital de referéncia para o atendimento dos pacientes que
necessitam de UTI e internacdo em enfermarias para tratamento da COVID-19. O Pronto
Atendimento Airton Rocha do HGR é o Centro de Referéncia para Sintomaticos
Respiratérios. Os atendimentos de Urgéncias Clinicas nédo relacionados a COVID-19,
serdo redirecionados para o Pronto Atendimento Cosme e Silva, na zona leste da cidade.
Para leitos de retaguarda para COVID-19, o Estado possui Hospital Estadual de
Retaguarda — HERC.

No Hospital Materno Infantil Nossa Senhora de Nazaré — HMINSN, o atendimento
esta direcionado para gestantes com necessidade de internagdo e isolamento pela
COVID-19, bem como para atendimento neonatal, caso precise de UTI.

Com relacao aos atendimentos pediatricos, o Hospital de Crianca Santo Antbnio
— HCSA, é o hospital de referéncia para esse publico, disponibilizando leitos clinicos e
UTI para COVID-19.
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5. VIGILANCIA SANITARIA2

As medidas de controle sanitario foram e sédo importantes aliadas para reducao
da disseminacdo da COVID-19 e a Vigilancia Sanitaria tem um papel fundamental na
prevencao e controle da doencga, principalmente neste momento em que ainda estamos
iniciando a utilizacdo de vacinas e nao dispomos de medicamentos especificos para
combater tal epidemia.

A VISA Estadual busca contribuir para as a¢fes regulatérias, capacitacdo de
profissionais e assessoria técnica ao LACEN-RR e as ac6es do COE e em parceria com
as salas de situacdo existente no estado. Desta forma, a Visa esta diretamente ligada a
promocdo e protecdo da saude da populacdo realizando estratégias e acbes de
educacao e fiscalizacdo que tem como objetivo diminuir e prevenir riscos a saude e
intervir nos problemas sanitarios, o que contribui para a qualidade de vida da populagao”.

As medidas de prevencéao e controle de infeccdo devem ser implementadas pelos
profissionais que atuam nos servicos de saude para evitar ou reduzir ao maximo a
transmissao de microrganismos durante qualquer assisténcia a saude realizada.

As orientacfes para os servicos de saude quanto as medidas de prevencgao e
controle que devem ser adotadas durante a assisténcia aos casos suspeitos ou
confirmados de Coronavirus 2019 (COVID-19) estdo disponiveis na NOTA TECNICA N°
04/2020 GVIMS/GGTES/ANVISA. Estas orientacdes minimas-devem ser seguidas por
todos o0s profissionais dos servicos de saude do estado de Roraima
(http://nascecme.com.br/2014/wp-content/uploads/2020/02/Nota-Te%CC%81cnica-n-
04-2020-GVIMS-GGTES-ANVISA.pdf).

6. VIGILANCIA AMBIENTAL E SAUDE DO TRABALHADOR

A Vigilancia Ambiental é responsavel pelas acdes que propiciam o conhecimento
e a deteccdo de mudancas nos fatores determinantes e condicionantes do meio
ambiente que interferem na saude humana, com a finalidade de identificar as medidas
de prevencédo e controle dos fatores de risco ambientais relacionados as doengas ou a
outros agravos a saude. Com isso, diante do contexto da Pandemia da COVID-19,
ressaltamos a importancia sobre os procedimentos de controle e de vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano, principalmente sobre seu padrdo de
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potabilidade, pois o tratamento da agua em sistemas e solucdes alternativas impedem
que muitos patdégenos sejam transmitidos pela &gua, como o virus. Faz-se necessario o
monitoramento do tratamento da agua bem como a verificacdo da cloracdo/desinfeccéo
das formas de abastecimento.

Neste sentido, ratificamos as recomendacdes feitas pelo Ministério da Saude
através da Portaria n*® 2.914 de 12 de dezembro de 2011, que preconiza 0s
procedimentos de controle e de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano
e seu padrdo de potabilidade. Ressaltamos a importancia de dar continuidade ao
monitoramento regular da vigilancia da qualidade da &gua distribuida, a andlise técnica
dos parametros avaliados no Programa de Vigilancia da Qualidade da Agua para
Consumo Humano (Vigiagua) do Estado, bem como a insercéo do registro dos dados no
Sistema de Informacdo de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano
(Sisagua).t3

A OMS tem declarado que a presenca do virus COVID-19 nao tem sido detectada
em abastecimento de agua para consumo humano e baseado na atual evidéncia o risco
€ baixo. Entretanto considerando que o Coronavirus, que causa o COVID-19, € um tipo
de virus particularmente suscetivel a desinfeccéo, e espera-se que o tratamento padrdo

e 0s processos desinfetantes sejam eficazes.

A vigilancia em saude do trabalhador no processo de vigilancia epidemiologica
dos agravos, acidentes e doencas relacionadas ao trabalho, utiliza-se de todos os
instrumentos, normas e fluxos ja definidos pela vigilancia epidemioldgica do SUS para
os demais agravos a saude, além de alguns especificos que dispdem sobre agravos
relacionados ao trabalho: lista de doencas e agravos de notificacdo compulsoéria, lista de
doencas relacionadas ao trabalho, sistemas de informacdo em saude, notadamente
Sistema de Informacdes de Agravos de Notificacdo (SINAN), Sistema de Informacao
sobre Mortalidade (SIM), Sistema de Informacgfes Hospitalares, bem como bases de
dados da Previdéncia Social, do Trabalho, IBGE, RAIS; desenvolvimento de acdes
voltadas a suspeita, investigagdo diagnostica, busca ativa de casos, investigacdo de
surtos, epidemias e pandemias.'4

Nesse sentido, no contexto da COVID-19 a vigilancia em saude do trabalhador no

Estado objetiva:
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e Orientar a notificacdo da COVID-19 na Ficha de Acidente de Trabalho (Nota
Técnica n° 01/2020 -CEREST/DVA/CGVS/SESAU/RR);

e Contribuir para as acdes de vigilancia epidemiologica e construcao da analise de
situacdo de saude dos trabalhadores e trabalhadoras no Estado;

e Organizar os fluxos de comunicacdo em saude do trabalhador disseminando as
informacdes para o entendimento dos critérios para o estabelecimento da relagéo
entre a Covid-19 e o trabalho;

e Fortalecer a articulagdo com a RAS para identificagcdo das vulnerabilidades
geradas ou agravadas pela pandemia;

e Contribuir na discussdo da classificacdo de risco de contaminacdo e/ou
disseminacgéo do virus no ambiente de trabalho.

7. ORGANIZACAO DA RESPOSTA

O primeiro e mais importante passo para o enfrentamento da Covid-19 trata-se da
estruturacdo e funcionamento do Centro de Operacdes de Emergéncia em Saude
Publica (COE).

O segundo, mas ndo menos importante, € a organizacdo da resposta de forma
sistémica e harmonizada. Neste sentido a organizacdo da resposta a COVID-19 esta
diretamente relacionado a compreensao do cenério de estimativa de casos e a gravidade
com que a doenca se comporta na populacdo. Para tanto, foram desenhados cinco
cenarios que sao apresentados neste plano de contingéncia com suas respectivas acdes

a serem desenvolvidas.

7.1 Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude Publica (COE)

Em Roraima o COE/RR-COVID-19 foi ativado por meio da Portaria SESAU N° 200
de 27/02/2020 e devera permanecer ativo até o final da Pandemia caracterizada por um
evento de Saude Publica de Interesse Internacional (ESPII).1®

O COE-RR tem por objetivo, promover a resposta coordenada por meio da
articulagcéo e da integracao dos atores envolvidos para consequente tomada de deciséo.

Portanto, cabe ao COE/RR-COVID-19 o acompanhamento da situagdo
epidemioldgica da COVID-19 no mundo, no Brasil e no Estado; a elaboracdo de informes

técnicos; boletins epidemioldgicos diarios; definicdes de capacitacdes e treinamentos a
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serem realizados e a avaliacdo da necessidade de ativar as acdes previstas por meio dos

cenarios pré-estabelecidos neste Plano de Contingéncia

De acordo com a referida Portaria, compete a Coordenadoria Geral de Vigilancia
em Saude (CGVS/RR) o acionamento do COE/RR-COVID-19, o qual é composto pelos

seguintes representantes:

Coordenador Geral de Urgéncia e Emergéncia (CGUE/SESAU-RR);
Representante do Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU);

Diretor do Departamento de Atencéo Basica (CGAB/SESAU-RR);

Diretor do Departamento de Vigilancia Epidemiolégica (DVE/CGVS/SESAU-
RR);

Equipe do Centro de Informacdes Estratégicas de Vigilancia em Saude
(CIEVS/DVE/CGVS/SESAU-RR);

Gerente do Nucleo de Controle da PFA/POdlio, Influenza e Tétano
(NCPFIT/DVE/CGVS/SESAU-RR);

Diretor do Departamento de Vigilancia Sanitaria (DVS/CGVS/SESAU-RR);
Gerente do Nuacleo Estadual de Controle de Infeccdo Hospitalar
(NECIH/DVS/CGVS/SESAU-RR);

Gerente do Centro de Referéncia Estadual de Saude do Trabalhador
(CEREST/DVA/CGVS/SESAU-RR);

Diretor Geral do Laboratoério Central de Roraima (LACEN/CGVS/SESAU-RR);
Coordenador Estadual do Escritorio Regional da Anvisa/RR,;

Representante do Distrito Sanitario Especial Indigena Leste (DSEI/LESTE);
Representante do Distrito Sanitario Especial Indigena Yanomami
(DSEI/YANOMAMI);

Representante do Conselho dos Secretarios Municipais (COSEMS);

Médicos infectologistas.

A medida que os niveis de resposta do Plano de Contingéncia Estadual para
Enfrentamento da COVID-2019 forem ativados, a estrutura do COE-RR podera

ser ampliada com a presenca de representantes de 6rgaos de outros setores.
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7.2 Niveis de Respostas

Os Niveis de ativagdo no Plano de Contingéncia Estadual foram definidos com
base na projecdo de 5 (cinco) cenérios epidemioldgicos de risco desenhados para os
diferentes niveis de resposta preconizados neste plano de contingéncia. Para tanto,
utilizou-se como base os indicadores definidos pela metodologia de avaliacdo de risco

preconizada pelo CONASS e CONASEMS, conforme apresentado a seguir:

Quadro 1. Classificacdo da avaliacdo de risco, segundo pontuacdo obtida e seus
respectivos niveis de resposta.

Risco Pontuacéo do Risco Nivel de Resposta
Baixo la9 [I- Alerta
Moderado 10a 18 [ll- Intermediéria

A | 1eam | Wome |
EERE. D ESE

Fonte: Adaptado do documento Estratégia de Gestdo COVID-19, 2020. CONASS,
CONASEMS e OPAS/OMS.

A titulo de esclarecimento, os indicadores utilizados na metodologia para
pontuacdo do risco consistem em indicadores epidemiolégicos e capacidade de
atendimento. Os indicadores epidemioldgicos utilizados foram: variacdo do numero de
Obitos por SRAG nos ultimos 14 dias; variagdo do numero de casos de SRAG nos ultimos
14 dias e taxa de positividade para COVID-19. Ja os indicadores de capacidade de
atendimento consistram em: taxa de ocupacdo de leitos de UTI adulto por
SRAG/COVID19; taxa de ocupacao de leitos clinicos adulto por SRAG/COVID19 e a
previsdo de esgotamento de leitos de UTI.

O gatilho utilizado para disparar a execucéo das acdes previstas em cada um dos
niveis de resposta sera a pontuacéo da avaliacéo de risco, apresentada semanalmente
pelo COE/RR-COVID-19.

Para cada um dos cinco nineis de resposta foram definidas medidas de

distanciamento social a serem adotadas (Quadro 2) e as acdes estratégicas a serem
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desenvolvidas pelas diferentes areas de competéncia envolvidas no combate a a COVID-
19 (Tabela 2).

Quadro 2. Medidas de distanciamento social a serem adotadas em cada um dos niveis de
resposta

Nivel de Medidas de Descri¢io
Resposta Distanciamento
Distanciamento Social 1. Adogdo das Medidas Basicas e Transversais*

Seletivo 1

. . . 1. Adogdo das Medidas de Distanciamento Social Seletivo
Distanciamento Social

Alerta . (Monitoramento)**
Seletivo 2

2. Evitar atividades que gerem aglomeragao de pessoas

1. Adogdo das Medidas Basicas e Transversais*

2. Adogao das Medidas de Distanciamento Social Seletivo
(Monitoramento e Alerta)**

3. Suspensdo de atividades escolares presenciais

4. Proibi¢do de qualquer evento de aglomeracgdo, conforme avaliacdo

local
Distanciamento Social 5. Adogdo de distanciamento social no ambiente de trabalho,
Intermedidria . L
Ampliado 1 conforme avaliagdo local

6. Avaliar a suspensdo de atividades econdmicas ndo essenciais, com
limite de acesso e tempo de uso dos clientes, conforme o risco no
territério

7. Avaliar a adequagdo de hordrios diferenciados nos setores
econ6micos para reduzir aglomeragGes nos sistemas de transporte
publico

1. Adogdo das Medidas Basicas e Transversais*

2. Ado¢do das Medidas de Distanciamento Social Seletivo
(Monitoramento e Alerta)**

. . . 3. Adogdo das Medidas de Distanciamento Social Ampliado
Distanciamento Social .
. (Intermediaria)***
Ampliado 2

4. Suspender as atividades econ6micas ndo essenciais definidas pelo
territério, avaliando cada uma delas

5. Definir hordrio diferenciados nos setores econémicos para reduzir
aglomeragdo nos sistemas de transporte publico

1. Adogao das Medidas Basicas e Transversais*

2. Ado¢do das Medidas de Distanciamento Social Seletivo
(Monitoramento e Alerta)**

Restricdo Maxima 3. Ado¢do das Medidas de Distanciamento Social Ampliado
(Intermediaria e Grave)***

4. Adogdo de quarentena, como exp&e a Portaria GM/MS N2 356 de
11/03/2020Y

Fonte: Adaptado do Ministério da Satide. COVID-19 Estratégia de Gestao, 2020.
* Medidas Bésicas e Transversais (Casos suspeitos ou confirmados realizando Isolamento domiciliar e monitoramento de casos
sintomaticos e contatos); Protecdo de grupos vulneraveis com distanciamento social, garantia de acesso as necessidades basicas,
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acesso e acessibilidade aos servicos de salide; Servigos de salde — Reforgar medidas contra a transmissédo da COVID-19 nas unidades

de saude; Realizagdo da comunicacao de risco).
** Distanciamento Social Seletivo: As medidas de distanciamento social visam, principalmente, reduzir a velocidade da transmissao

do virus.®
*** Distanciamento Social Ampliado: Estratégia nédo limitada a grupos especificos, exigindo que todos os setores da sociedade

permanecam na residéncia durante a vigéncia da decretagdo da medida pelos gestores locais.®

A seguir sdo apresentadas as tabelas contendo o detalhamento das acfes
estratégicas a serem desenvolvidas por cada area de competéncia de acordo com o0s

diferentes niveis de resposta.
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Tabela 2. Acdes estratégicas a serem desenvolvidas para o enfrentamento a COVID-19, por area de competéncia de acordo com 0s respectivos
niveis de resposta.
a. Gestéo

* Promover a articulagéo entre as
Coordenadorias Gerais da
SESAU/RR para elaboracdo do
Plano de Contingéncia para o
Enfretamento a COVID-19;

* Promover agfes integradas entre
vigilancia em saulde, assisténcia,
Anvisa, e outros 6rgdos envolvidos
na prevencdo e controle da COVID
19;

» Sensibilizar a rede de servigcos
assistenciais publicos e privados
sobre o cenario epidemioldgico e o
risco de introdug&o da COVID 19 no
Estado;

e Aprovar a producéo e divulgacéo
de materiais desenvolvidos pela
area técnica e de comunicacdo
(protocolos, nota técnicas, material
educativo, campanhas de midia,
etc.);

e Sensibilizar a rede de servigos
assistenciais publicos e privados
sobre o cenario epidemiolégico do
COVID-19.

II- Alerta

e Manter as acdes do nivel de risco
anterior;

e Ativar o Centro de Operagfes de
Emergéncias em Saude Publica
(COE-RR) para resposta ao
Coronavirus;

e Garantir recursos financeiros para
a contratacdo emergencial de
recursos humanos e ampliacdo de
leitos de internacao e UTI, caso haja
necessidade.

e Garantir o estoque de insumos
estratégicos e medicamentos para
atender as necessidades do Plano
de Contingéncia.

e Articular junto a outros 6rgdos o
desenvolvimento das acgdes e
atividades propostas para esse
nivel de alerta.

e Acompanhar a execugao do Plano
de Contingéncia de enfrentamento
da COVID-19;

e Apresentar no COE-RR/COVID-
19 a avaliacédo de Risco, de acordo
com a agenda estabelecida.

Niveis de Resposta

* Manter as agbes dos niveis de
risco anteriores;

+ Garantir os recursos para 0
desenvolvimento das acoes
descritas nos niveis de alerta do
Plano de Contingéncia;

* Promover acdes integradas
entre  vigilancia. em  saude,
assisténcia, ANVISA, e outros

o6rgéos envolvidos na prevencéo e
controle da COVID-19;

* Levantar a disponibilidade nos
hospitais de referéncia de leitos de
internagdo com isolamento e leitos
de UTI com isolamento para casos
graves;

e Reqgular pela Central de
Regulacéo de Leitos, acesso a leitos
clinicos e de UTI exclusiva para
leitos de COVID-19, para o0s
hospitais de referéncia;

* Manter as agdes dos niveis de
risco anteriores;

e Assegurar o deslocamento da
equipe estadual de Vvigilancia
epidemiologica para a
investigacdo de 6bitos e situaces
inusitadas.

e Promover agbes integradas
entre vigilancia em  salde,
assisténcia, Anvisa, € outros

orgéos envolvidos na prevencgéo e
controle do virus COVID-19.
e Garantir a ampliacéo de leitos,
reativacdo de areas assistenciais
obsoletas, ou contratacdo de leitos
com isolamento para o]
atendimento dos casos de SG,
SRAG e da doenga por COVID-19;
e  Suspender, guando
necessario, pelo Secretario de
Saude, cirurgias eletivas;
e Realizar avaliagéo continua do
cenario  epidemioloégico  para
subsidiar a decisédo de instalacdo
do hospital de campanha.

* Manter as ag¢des dos niveis de risco
anteriores;

e Intensificar o monitorar de estoque
estratégico de medicamento para o
atendimento de casos suspeitos e
confirmados para o virus COVID-19;
e Intensificar junto as éareas
técnicas, 0 monitoramento da
situagcdo epidemioldgica da COVID-
19 no Estado, para a tomada de
decisdo na resposta oportuna a
pandemia da COVID-19;

e Suspender pelo Governador do
Estado, determinadas atividades
através de Decreto Governamental
conforme o Relatdrio de Avaliacédo de
Risco emitido pela CGVS;

e Garantir recursos financeiros para a
contratagdo emergencial de recursos
humanos e ampliacdo de leitos de
internacdo e UTI, caso haja
necessidade.
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b. Vigilancia em Saude
b.1 Vigilancia Epidemiol6gica

[I- Alerta

Niveis de Resposta

* Realizar pelo CIEVS o]
monitoramento diario dos rumores
de casos de COVID-19 no mundo,
com énfase no Brasil e nos paises
fronteiricos com o estado de
Roraima (Clipping semanal);

e Elaborar pelo CIEVS e divulgar nos

municipios do Estado, os boletins

diarios de COVID-19, bem como

disponibilizar no site da SESAU e

Painel de COVID-19;

Identificar pelo CIEVS as areas

mais propensas ao risco de
introdug&o e propagacao da doenca
em Roraima;

Realizar mensalmente pelo CIEVS
e NCPFIT*, reunifes técnicas para
discutir sobre a situagcéo
epidemiologica da COVID-19 nos
municipios de Roraima;

Realizar pelo CIEVS, quando
necessario, emissdo de alertas<
notas técnicas e informativos as
unidades de saude sobre a situagéo
epidemioldgica, com orientagbes
para a preparacao de resposta, com
medidas de prevencao e controle do
COVID-19.

* Manter as acdes do nivel de risco
anterior;

e Revisar pelo CIEVS as definicbes de
vigilancia e controle da COVID-19, diante
de novas evidéncias ou recomendacdes
da OMS;

* O CIEVS e NCPFIT* devem orientar e
monitorar 0S municipios sobre a
vigilancia epidemioldgica, laboratorial e
manejo clinico de casos suspeitos
COVID-19;

» Emissao pelo CIEVS de alertas para os
municipios sobre a situacado
epidemiologica global, com orientagtes
para a preparagdo de resposta, com
medidas de prevencdo e controle para a
COVID-19;

*+ O CIEVS e NCPFIT* devem realizar
treinamento com os profissionais das
unidades de saude dos municipios nas
medidas de prevengdo e controle de
infec¢@o (presencial ou a distancia);

* O CIEVS e NCPFIT* devem orientar os
municipios na elaboracdo dos Planos
Municipais de Contingéncia da COVID-
19.

» Manter as agBes dos niveis de
risco anteriores;
* Intensificar pelo CIEVS e
NCPFIT* orientagbes sobre a
deteccéo, notificagéo,
investigacdo e monitoramento de
casos potencialmente suspeitos
de infecgdo pelo COVID-19;

» Acompanhar CIEVS e NCPFIT*
0s municipios na execucgdo dos
Planos Municipais de
Contingéncia da COVID-19;

e Manter atualizado pelo CIEVS,
as Rede de Vigilancia e atencéo a
saude, as informagBes sobre a
situagao epidemioldgica do Estado
e Pais, e a necessidade de adogéo
de novas medidas de prevencéo e
controle da COVID-19;

e Coordenar as agbes de
preparagdo e resposta para o
enfrentamento da introdugdo do
COVID-19.

e Realizar semanalmente pelo
CIEVS, a avaliagdo de risco,
conforme preconiza o instrumento
de gestdo do MS.

» Manter as a¢@es dos niveis de
risco anteriores;

* Intensificar pelo CIEVS e
NCPFIT*, orientagbes junto aos
municipios, quanto a notificagdo
e investigacdo de casos
suspeitos de infeccdo e
reinfeccéo pelo COVID-19;

» Coordenar a execucdo pelo
CIEVS de medidas preparatorias
de contencdo com o intuito de
diminuir a transmiss@o de casos

de COVID-19 no ambito
estadual;
e Consolidar, por meio de

boletins epidemiolégicos diérios,
as informacdes epidemioldgicas
e laboratoriais no  a&mbito
municipal e estadual para
subsidiar a tomada de deciséo
nesse nivel de resposta;

e Intensificar a disseminacéo de
informes da OMS, OPAS e
Ministério da Saude sobre a
situacdo  epidemiolégica da
doenca por COVID-19 para as
redes de atencdo a salde.

* Manter as a¢bes dos niveis de
risco anteriores;

* Intensificar pelo CIEVS e
NCPFIT*, o monitoramento dos
casos de Sindrome Gripal (SG) e
Sindrome  Respiratéria  Aguda
Grave (SRAG), nos sistemas de
informagdo em saude (Sivep-
Gripe, e-SUS VE, SIM) para
subsidiar a continuidade da
avaliacdo de risco e apoio a gestao
na tomada de decisdes;

e Monitorar pelo CIEVS e
NCPFIT* os alertas emitidos pelos
municipios.

* Prestar, tanto o CIEVS quanto o
NCPFIT, apoio técnico as agdes de

Vigilancia Epidemioldgica
desenvolvidas pelas equipes dos
municipios sempre que
necessario.

* Realizar mensalmente pelo

CIEVS o monitoramento das a¢des
de enfrentamento a COVID-19 nos
municipios, objetivando fortalecer
a as acgles de vigilancia, alerta e
resposta a emergéncia.

* NCPFIT — Nucleo de Controle da Pdlio, Paralisia, Influenza e Tétano
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b.2 Vigilancia Sanitéaria

e Orientar semanalmente as Visa
municipais para que orientem o0s
estabelecimentos publicos e privados
sujeitos a vigilancia sanitéria sobre as
medidas de prevencgdo e controle da
COVID-19, através de emais, oficios e
web conferéncias;

e Orientar semanalmente 0s
servicos de salde sobre as medidas
de prevencao e controle da COVID-
19, através das normativas da
ANVISA e suas atualizacdes, através
de e-mail, canais de comunicacao via
imprensa, oficio e memo circular,
whatsapp;

e Capacitar as vigilancias sanitarias
municipais para que durante as
fiscalizagbes, abordem medidas de
prevencéo e controle da COVID-19;

e Estabelecer estratégias e acdes
sanitarias para locais de grande
circulagdo de pessoas localizados na
capital e interior do Estado.

Niveis de Resposta

- Alerta

» Manter as agdes do nivel de risco
anterior;

e COrientar os servi¢os de saude
para utilizagao das
recomendacbes da  ANVISA
guanto as medidas de prevencéo e
controle pela infeccdo pela
COVID-19 considerando as Notas
Técnica N° 04/2020, e a N°
07/2020/ANVISA ou outra que vier
a substitui-la;

e Orientar no momento da
fiscalizacdo nas unidades de
saude publicas e privadas sobre as
medidas ndo farmacologicas de
prevencgéo para  evitar a
transmissao da COVID-19;

e Elaboracgdo de Notas Técnicas
e Alerta Sanitario quanto as
medidas sanitarias de prevengéo e
controle da propagagdo da
COVID-19.

e Manter as a¢les dos niveis de
risco anteriores;

e Intensificar nas fiscalizacdes
sanitarias nos servicos de salde
(publico e privado), o cumprimento do
protocolo de higienizacdo das méos,
conforme preconiza a RDC n° 42/2010
da ANVISA,;

e Verificar nas inspec¢@es sanitarias,
se o0s servicos de saude estdo
instituindo 0s protocolos de
isolamento de pacientes suspeitos e
confirmados, desde a triagem até a
internac&o, bem como a transferéncia
do paciente em caso de necessidade;
o Intensificar nas inspecdes
sanitarias a verificagdo da
implementagdo de protocolos de
limpeza e desinfec¢é@o de superficies
nos servicos de saude (publico e
privado), tanto da capital quanto do
interior do Estado;

* Manter as agOes dos niveis de
risco anteriores;

¢ Intensificar a mobilizagcdo da
rede de vigilancia em saude,
considerando os Planos de
Contingéncias locais, da
necessidade da preparacdo e
adocdo de medidas para o
enfrentamento da COVID-19,
com atencdo especial a triplice
fronteira (Brasil, Venezuela e
Guiana Inglesa);

e Instalar postos de controle
sanitario em pontos estratégicos
de transporte intermunicipal e
interestadual para o controle de
circulagdo de pessoas que
apresentem sinais e sintomas de
COVID-19, bem como
orientagbes nas medidas de
prevencéo e controle da doenca
no Estado.

* Manter as acdes dos niveis de risco

anteriores;

e Intensificar as a¢bes nos postos
de controle sanitdrio em pontos
estratégicos de transporte
intermunicipal e interestadual para o
controle de circulacao de pessoas que
apresentem sinais e sintomas de
COVID-19, bem como orientacdes
nas medidas de prevencéo e controle
da doencga no Estado;
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b.3 Vigilancia Ambiental

Niveis de Resposta

e FElaborar nota técnica efou | ® Manter as acBes do nivel de | *+ Manter as acbes dos niveis de | « Manter as acdes dos niveis | ¢ Intensificar as acBes dos niveis de
risco anteriores; de risco anteriores; risco anteriores;
e Fiscalizar 0s municipios no

informativos sobre gerenciamento de | isco anterior;

residuos domeésticos, ois estes | o i i . . o
p Elaborar boletins, informes e cumprimento  das  orientagdes

residuos gerados em casa durante o | notas técnicas sobre boas praticas
isolamento, quando se trata de um | no descarte de residuos

apresentadas nos niveis

- anteriores;
familiar doente por COVD-19, pode | doméstico e de servicos de salde

levar a contaminagéo dos trabalhadores | objetivando diminuir o impacto ao

e Participar das discussdes no
COE-RR/COVID-19 para

dos servigos municipais de coleta; meio ambiente; L . 5
atualizacdo das informacGes

L4 i & i . . 1A . .
Elaborar junto com o CEREST, notas | ¢ Elaborar  notas técnicas e relativas vigilancia ambiental.

técnicas efou informativos  sobre Informativos sobre como o0s

praticas de protecdo a salde dos municipios devem monitorar:

trabalhadores dos  servicos de v' Os parametros de qualidade

saneamento bdsico expostos ao virus da agua para consumo humano
SARS CoV-2; de acordo com a legislagédo
® FElaborar junto com o CEREST, vigente;

v' Gerenciamento dos

informativos sobre os cuidados na

utilizagdo segura de produtos quimicos residuos solidos (domiciliares e

(produtos clorados, alcool liquido e gel servigos de satde);

_ _ v . x
entre outros), a fim de prevenir Qualidade do ar em regides

acidentes. de producéao industrial.
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b.4 Saude do Trabalhador —= CEREST/RR

Niveis de Resposta

[I- Alerta

e Monitorar semanalmente 0s
rumores sobre casos de COVID-19
relacionados ao trabalho e discutir a
abordagem desses casos ha saude
do trabalhador;

e Elaborar e divulgar quinzenalmente
boletins informativos para as
diversas categorias de
trabalhadores sobre a situacdo
pandémica da COVID-19 e medidas
de prevencéao e controle da doenca;

e Conduzir a discussdo junto aos
Cerests Regionais, seguindo as
recomendagbes do  Ministério
Pulblico do Trabalho- MPT sobre o
Covid-19 no ambiente de trabalho,
considerando as orientagbes do
Ministério da Saude;

e Manter atualizada a discussédo com
a RENAST* sobre como notificar

casos de trabalhadores
contaminados no ambiente de
trabalho;

e Elaborar Notas Técnicas para

instituicdbes publicas e privadas,
informando medidas de prevencdo
e controle da COVID-19 no
ambiente de trabalho.

Manter as a¢Bes do nivel de risco
anterior;

Participar das discussfes com o
CIEVS para melhor entendimento
da situacdo epidemiolégica e
contribuir na discussdo que
concerne a salde dos
trabalhadores no Estado;

Realizar reunido quinzenal com os
Cerests Regionais para
monitoramento e discussdo das
acbes no enfrentamento da
pandemia da COVID-19 no
ambiente de trabalho,
classificando as atividades de
acordo com o0s riscos de
contaminacao;

Discutir com as Rede de Atencgéo
a Saude (RAS) sobre a
importancia da notificacdo da
COVID-19 relacionada ao trabalho
e orientar no preenchimento
correto das mesmas;

Orientar e capacitar, em parceria
com os Cerests Regionais, 0s
profissionais da RAS, sobre as
medidas de prevencao e controle
da COVID-19, bem como a
importancia do preenchimento
correto das notificacdes.

anteriores;
* Monitorar

notificagbes  dos
referentes a COVID-19;

on line com Cerests Regionais;

19 no Estado;

vigilancia, alerta e
emergéncia da COVID-19;

trabalhador;

VE, SIM e Sivep-Gripe).

» Manter as ag6es dos niveis de risco

juntamente com os
Cerests Regionais, o andamento das
trabalhadores

* Atualizar as informacdes de COVID-
19 relacionada ao trabalho por meio
de boletins informativos e discussdes

 Participar das discussdes on line
com a RENAST para alinhamento das
acdes no enfrentamento da COVID-

» Participar das discussdes on line
com a Coordenacgédo Geral de Saude
do Trabalhador/Ministério da Saude
para organizagdo local das agbes de
resposta a

* Participar das discussdes no COE-
RR/COVID-19 para atualizagdo das
informacdes relativas & saude do

* Coletar e analisar os dados
epidemioldgico dos casos
confrmados de COVID - 19

relacionado ao trabalho por meio dos
sistemas de saude (SINAN, e- SUS

* Manter as acGes dos niveis de
risco anteriores;

* Orientar e capacitar as UVES, por
meio de reunides remotas e ou
presenciais, quando necessario,
quanto ao correto preenchimento
dos campos de saude do
trabalhador no SIVEP-Gripe com
preenchimento da CBO;

* Intensificar semanalmente o
monitoramento e analise de dados
dos casos confirmados e obitos
por COVID-19 relacionados ao
trabalho para planejamento das
acOes de intervencéo;

* Intensificar as ag6es dos niveis
de risco anteriores;

e Solicitar as autoridades
hierarquicamente  competentes
para que sejam obedecidas as
determinacdes importas pelo
Ministério Publico do Trabalho,
frente a situacdo de emergéncia
da COVID-19.

* RENAST — Rede Nacional de Atencdo Integral a Saude do Trabalhador.
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c. Vigilancia Laboratorial

Niveis de Resposta

* Realizar, quando necessario, | e Manter as acgles do nivel de | ¢ Manter as agGes dos niveis de | e < Manter as agdes dos niveis | ¢ < Manter as agbes dos niveis de
capacitacdo pelo LACEN-RR para coleta, | risco anterior; risco anteriores; de risco anteriores; risco anteriores;
armazenamento, transporte e fluxo | e« Fortalecer os fluxos para | ¢ Aplicar protocolos de | ® Prover e garantir estoque de | ¢ Ampliar a capacidade

laboratorial de amostras de SARS-CoV-2; | diagndstico laboratorial de casos diagnéstico para COVID-19, de insumos criticos e estratégicos | laboratorial, através da contratacdo
+ Distribuir kits, caixas de transporte e | suspeitos de COVID-19, junto a | acordo com as normatizacdes da | Para diagnéstico laboratorial da | de RH e de aquisicdo de
gelo reciclavel necessarios para a coleta | rede laboratorial de referéncia | cLAB/ Ministério da Saude: COVID-19, nesse nivel de risco; | equipamentos.

do virus SARS-CoV-2; para os virus respiratorios;

® Monitorar 0s estoques dos

Elaborar protocolo, fluxos para a :
¢ Aplicar protocolos de | insumos laboratoriais existentes no

diagndstico para COVID-19, de | | ACEN-RR para evitar o
acordo com as normatizagoes da | jesabastecimento nas andlises

Coordenagéo Geral de | realizadas para deteccdo do virus

vigilancia laboratorial do virus SARS-
CoV-2;

e Normatizar fluxos de coleta,

acond|C|onr-:1metho e transporte .de Laboratorios (CGLAB/MS); SARS-COV-2:
amostras bioldgicas para casos suspeitos Monit tad q
® Monitorar os resultados de i 't
de COVID-19: . o _ ® Monitorar aliquotas das
_ ) diagnostico laboratorial pela COVI- | gmostras recebidas para o
e Monitorar a qualidade das amostras ; o
19 e outros virus respiratorios; Laboratério de Referéncia (Instituto

que chegam ao LACEN-RR; . .
» Divulgar oportunamente via | Eyandro Chagas — IEC), de acordo

Sistema de Ambiente Laboratorial | com o fluxo estabelecido:
(GAL), os resultados da COVID-
19.

e Orientar aos laboratérios dos
municipios quanto aos critérios de
selecdo das amostras para 0 envio ao
LACEN-RR
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d. Assisténcia Farmacéutica

e Monitorar o] estoque de
medicamentos no ambito estadual;

e Estabelecer logistica de controle,
distribuicdo e remanejamento,
conforme solicitacdo da demanda nos
servigos de saude;

e Adquirir 0s insumos estratégicos e
medicamentos para os atendimentos
sintomaticos

aos pacientes

respiratdrios por COVID-19;

Niveis de Resposta

- Alerta

* Manter as acdes do nivel de
risco anterior;

* Elaborar a previsdo de
insumos e medicamentos
necessarios frente aos possiveis
casos de COVID-19;

* Garantir estoque estratégico
de medicamento para o
atendimento de casos suspeitos e
confirmados para o COVID-19;

» Disponibilizar medicamentos
indicados as Unidades de Saude e
orientar sobre organizacdo do

fluxo de servigo farmacéutico;

e Monitorar o0s estoques dos
insumos existentes
(medicamentos e insumos

laboratoriais);

* Manter as agbes dos niveis de risco
anteriores;

e Rever a estabelecer logistica de
controle, distribuicéo e
remanejamento, conforme solicitagdo
da demanda nos servigos de saude;

» Manter as agdes dos niveis de
risco anteriores;

 Adquirir 0s insumos
estratégicos e medicamentos
dos

para atendimentos

pacientes sintomaticos
respiratorios por COVID-19.

» Garantir estoque estratégico de
medicamentos suficiente,
considerando o aumento no
ndamero de casos de COVID-19
no Estado;

* Rever e estabelecer logistica
de controle, distribuicdo e
remanejamento, conforme
solicitagdo a demanda das

Unidades de Saude;

* Manter as agbes dos niveis de risco
anteriores;
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e. Atencdo Bésica

+ Realizar reunifes técnicas com os
municipios de Roraima para discussédo
sobre pelo COVID-19.

* Disponibilizar pelo Departamento de
Atencdo Baésica, para todos o0s
municipios do Estado, material
educativo sobre a prevencéo e controle
da COVID-19. (Midia digital, manuais,
guias, notas informativas) de forma agil
e oportuna;

» Orientar a atencdo primaria sobre
manejo clinico e classificacdo de risco
diante de um caso suspeito do COVID-
19.

+ Orientar 0os municipios para que
desenvolvam estratégias sobre medidas
nao farmacolégicas para interromper as
cadeias de transmissao do COVID-19

* Promover a organizagdo da Rede de
Atencdo para a identificacdo e
atendimento dos casos suspeitos e
confirmados de COVID-19, priorizando
0S grupos vulneraveis®;

* Realizar capacitagbes para o0s
profissionais de salde quanto ao
acolhimento, cuidado, medidas de

isolamento, limpeza e desinfeccdo de
superficies, higienizagdo das maos na
atencao basica.

Niveis de Resposta

[I- Alerta

+ Manter as agdes do nivel de
risco anterior;
+ Orientar 0s municipios na
elaboragdo do fluxo de triagem de
sintomética respiratorio nas
Unidades Béasicas de Saude;
» Orientar 0os municipios sobre as
medidas de etiqueta respiratorio
para profissionais e comunidade;
» Estabelecer parceria com a
Secretaria de Estado de Educacéo
e Desporto (SEED) para divulgacao
das medidas de etiqueta respiratoria
nas escolas estaduais;
» Elaborar o Plano de Acédo do
Sistema Prisional em parceria com
a Secretaria de Estado da Justica e
Cidadania (SEJUC);
» Colaborar com a elabora¢éo do
Plano de Acgéo das instituicdes
administradas pela Secretaria de
Estado do Bem-Estar Social
(SETRABES): Centro
Socioeducativo (CSE) e Abrigos de
Longa Permanéncia.
* Colaborar com o Plano de Acéo da
Operacéo Acolhida para os abrigos de
imigrantes.

+ Manter as agOes dos niveis de
risco anteriores;

e Promover capacitacdes aos
Municipios em sistema EAD e/ou
presencial quanto as medidas de
prevencéo e controle do COVID-19;
*  Monitorar a execucéo dos fluxos
de atendimento dos casos suspeitos
de COVID-19 com sintomas
respiratorios atendidos nas
Unidades Béasicas dos municipios;

» Implantar e acompanhar
semanalmente o seguimento dos

fluxogramas/protocolos de
acolhimento para usuarios;
* Monitorar a execugdo dos

Planos de A¢do do COVID-19 dos
Municipios;

+ Disponibilizar material educativo
sobre o COVID — 19 para os 15
municipios, em formato digital;

o Reforcar, pelo Departamento de
Atencdo  Basica, junto  aos
municipios, a importancia da
comunicacgéo e notificagdo imediata
de casos suspeitos da COVID-19;

e Monitorar a execugéo dos Planos
de Agdo do COVID-19 dos
Municipios.

+ Manter as agles dos niveis de
risco anteriores;

e Promover capacitagbes aos
Municipios em sistema EAD e/ou
Presencial quanto as medidas de
prevencéo e controle do COVID-19.
* Recomendar a SEJUC a
suspensdo de visitas no Sistema
Prisional;

*+ Recomendar a SETRABES a
suspensdo de visitas no Centro
Sécio Educativo e abrigos;

* Monitorar 0s municipios na
execugdo das medidas de
prevencéo e controle da COVID-19,
com o intuito de diminuir a
transmisséo de casos nas Unidades
de Salde;

. Monitorar 0s alertas
elaborados da Vigilancia em Saude
e divulgar para os municipios;

» Monitorar pelo Departamento de
Atencéo Basica, o seguimento dos
casos de COVID-19 apds alta
hospitalar.

* Manter as agdes dos niveis de
risco anteriores;

e Intensificar as orienta¢des da
populagdo quanto as medidas
de prevencdo e controle da
COVID-19;

eManter a rede Dbésica
atualizada quanto a mudanca
nos protocolos, normas e rotinas
emitidos pelo Ministério da
Saude;

e Intensificar o monitoramento
dos casos notificados de COVID-
19 nos municipios por meio das
Equipes de Atencao Basica.

* GRUPOS VULNERAVEIS: Pessoas com 60 anos ou mais de idade, doentes cronicos, imunodeprimidos, gestantes e puérperas, pessoas em restrigdo de liberdade, pessoas de instituicdes de longa permanéncia,
populacdo em situacéo de rua e povos indigenas.
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f. Atencao Especializada

. Definir as unidades de saude de
referéncia para atendimento dos
casos de Sindrome Respiratoria
Aguda Grave (SRAG);

. Monitorar os servigos de saude,
que fazem parte da rede de atencdo,
a execugdo dos protocolos, normas e
rotinas, fluxos, monitoramento de
medidas de prevengéo e controle;

. Promover a organizagdo da
Rede de Atengédo para o atendimento
aos casos suspeitos no Estado;

+ Elaborar fluxo de regulacdo do
SAMU Estadual para todas as
ambulancias, incluindo as
ambulancias dos paises fronteiri¢os.

+ Capacitar os profissionais de
saude quanto ao manejo clinico da
COVID-19;

. Realizar capacitacdes para o0s
profissionais de salde quanto ao
acolhimento, cuidado, medidas de
isolamento, limpeza e desinfeccéo de
superficies, higienizacdo das maos
nas Unidades de Saude;

Niveis de Resposta

- Alerta

* Manter as acdes do nivel de
risco anterior;

* Elaborar 0s fluxos de
atendimento e manejo clinico dos
pacientes nas unidades de saude
de gestéo estadual.

» Orientar os profissionais de
limpeza que atuam nas Unidades
Hospitalares quanto a desinfec¢éo
de superficies apo6s atendimento
de paciente com suspeita de
COVID-19.

» Apoiar na elaboracéo de fluxos
intra-hospitalares para o itinerario
do paciente e desenvolvimento
das atividades pelos profissionais
na avaliacdo e monitoramento dos
casos suspeitos ou confirmados.

» Orientar os profissionais das
ambulancias guanto a
desinfec¢éo das Unidades Méveis
apos conducdo de paciente com
suspeita de COVID-19;

e Orientar o monitoramento
diario de casos de SG e SRAG
nos servicos de saude.

* Manter as agbes dos niveis de risco
anteriores;

* Monitorar 0s fluxos de
atendimento e manejo clinico dos
pacientes nas unidades de saude de
gestao estadual;

. Articular acdes integradas com
assisténcia farmacéutica para
monitoramento

. Levantar a disponibilidade nos
Hospitais de Referéncia de leitos de
internacdo e leitos de UTI, com
isolamento para casos graves.

» Estimular a articulagdo da rede de
urgéncia e emergéncia, rede
hospitalar e laboratorial (publicos e
privados) para coleta e transporte
oportunos e adequados das amostras
para diagnéstico laboratorial.
*Garantir acolhimento,
reconhecimento precoce e controle
de casos por COVID-19.

» Manter as ag¢des dos niveis de
risco anteriores;

* Reforgar o] estoque
estratégico de medicamentos
para atendimento sintomatico de
pacientes nas unidades
hospitalares;

* Rever e estabelecer logistica
de controle, distribuicdo e
remanejamento, conforme
solicitagdo a demanda.

* Monitorar o estoque de
insumos e medicamentos para
os atendimentos dos pacientes
sintomaticos respiratorios por
COVID-19;

¢ Solicitar a ampliacédo de leitos
de internacdo e de UTI de
acordo com o numero de casos.

* Manter as agbes dos niveis de risco
anteriores;

» Monitorar 0s
atendimento pré-hospitalar,
transporte inter-hospitalar e
atendimento hospitalar dos casos
suspeitos e confirmados do COVID-
19, estabelecidos pelas Unidades de
Referéncia;

+ Reforcar a necessidade de
garantir protecdo aos profissionais
atuantes no atendimento aos casos
suspeitos ou confirmados da infec¢éo
humana por COVID-19, nos servigos
publicos e privados, conforme
recomendacgdes da ANVISA;

fluxos de
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g. Comunicacéo de Risco

Niveis de Resposta

Il- Alerta

« Elaborar e divulgar materiais
informativos sobre as medidas de
prevencéo e controle do COVID-19;

+ Designar a ASCOM/SESAU-RR
como responsavel pela interlocugao
com todos os veiculos de
comunicacao;

» Estabelecer parceria com a Rede

+ Manter as agdes do nivel de risco
anterior;

» Emitir orientacdes de saude sobre a
doenca pelo Coronavirus 2019
(COVID-19), para instituicdes publicas
e privadas, com o apoio dos 6rgaos
parceiros; Manter a parceria
com a Rede de Comunicagéo Publica e

risco anteriores;
. Intensificar
divulgacdo de

para a populacéo.
* Promover coletivas

a

informacdes
sobre medidas de prevencao e
controle da doenca COVID-19

de

* Manter as a¢des dos niveis de
risco anteriores;

» Dar continuidade na
Intensificacdo da divulgacéo de
informagdes sobre medidas de
prevencéo e controle da doenca
COVID-19 para a populacéo.

*+ Manter a ASCOM/SESAU-

* Manter as agdes dos niveis de

* Manter as agdes dos niveis de risco
anteriores;
¢ Intensificar 0 monitoramento das

redes sociais para esclarecer
rumores, boatos e informacdes
equivocadas;

e Reforcar a divulgacdo de

informagbes a populacdo em geral

Coordenadoria Geral de Vigilancia em Saude - CGVS
Dr. Arnaldo Brandao, 283 — Séo Vicente - CEP: 69305-060

Boa Vista - Roraima — Brasil

E-mail: cgvs@saude.rr.gov.br

de Comunicagdo Pdblica e Privada | Privada (TVs, Radio e Agéncia de | imprensa com o porta-voz | RR como responsavel pela | em relagdo as medidas n&o
(TVs, Radio e Agéncia de Noticias) | Noticias) para divulgar mensagens | responsavel pela interlocugdo | interlocugdo com todos o0s | farmacoldgicas (distanciamento
para divulgar mensagens com | com informacdes atualizadas sobre o | com 0s veiculos de | veiculos de comunicagéo. social, medidas de etiqueta
informagbes atualizadas sobre o | COVID-19; comunicagéo;  Intensificar a parceriacom a | respiratorias, lavagem das maos, uso
COVID-19; Elaboracdo e divulgacdo de | - Manter e divulgar os | Rede de Comunicagdo Publica | da mascara, uso do alcool a 70%)
Divulgar amplamente os boletins | campanhas e materiais informativos | boletins epidemiologicos | e Privada (TVs, Radio e | para reduzir a disseminacdo da

epidemiologicos  diarios, alertas, | sobre as medidas de prevencdo e | dirios, alertas, notas | Agéncia de Noticias) para | doenca pela COVID-19;
notas informativas, protocolos e | controle da infeccdo humana da | informativas, protocolos e | divulgar  mensagens com
informaces pertinentes  sobre | doenga pelo Coronavirus 2019 | informacBes pertinentes sobre | informacBes atualizadas sobre
COVID-19 (COVID-19); COVID-19. o COVID-19.
e Monitorar as Redes Sociais para | e Criar agenda semanal com a Manter a divulgar dos boletins
esclarecer rumores, boatos e | imprensa noticiar as acoes epidemioldgicos diarios, alertas,
informagdes equivocadas; estratégicas relacionadas ao notas informativas, protocolos e

monitoramento da COVID-19; informagdes pertinentes sobre

. Disponibilizar materiais COVID-19.

informativos/educativos para 0s

aeroportos, portos e fronteiras;
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8. ALTERACAO DO NIVEL DE RISCO CONSIDERANDO AS MEDIDAS DE
RESPOSTA E DISTANCIAMENTO SOCIAL?®

As mudancas das medidas de resposta e distanciamento social quanto ao nivel
de risco, devem ser observadas a alimentacdo e atualizacdo da avaliacdo de risco
semanal, pois o cenario epidemiolégico e capacidade de resposta dos servigos de saude
alteram conforme a dindmica da pandemia. Para avaliacdo das medidas de resposta e

distanciamento social devem ser considerados 0s seguintes pontos:

* Realizar o monitoramento dos dados da COVID-19 diariamente, visando mensurar 0s
indicadores estratégicos e orientar as acdes em resposta a pandemia;

» Observar a atualizacdo semanal da avaliacéo de risco, evitando ultrapassar o periodo
de 14 dias, podendo ser ponderado de acordo com o cenario local,

» Considerar possiveis atrasos que podem influenciar a classificacdo de risco e a
avaliacdo de possiveis ajustes de medidas;

» Observar que os ajustes nas mudancas de medidas de respostas e distanciamento
social, tem efeito num periodo minimo de 2 semanas para detectar os efeitos da mesma,
dependendo do cenério epidemioldgico e capacidade de atendimento nos servicos de
saude;

* Em um cenario onde existe a necessidade de intensificacdo das medidas de
distanciamento social recomenda-se que essas sejam adotadas imediatamente tendo

em vista a velocidade de propagacéo da epidemia;

Para alteracdo das medidas de respostas e distanciamento social, os seguintes
itens devem ser considerados:
» A progressao de medidas do muito baixo para niveis superiores podera acontecer de
forma néo gradual.
* A regressdo de medidas do nivel muito alto para os niveis inferiores devera
obrigatoriamente acontecer de forma gradual, visto que, uma mudanca brusca podera

impactar no cenario epidemioldgico e no esgotamento na capacidade assistencial.
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ANEXO 1

Fluxo Geral de avaliacdo de casos suspeitos de Coronavirus-2019 (COVID-19) e
monitoramento de contatos
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Fonte: Guia de Epidemioldgica. Vigilancia de Sindromes Respiratérias Agudas COVID-19.
Ministério da Saude.
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ANEXO 2

Fluxo de Atendimento do Hospital Geral de Roraima (HGR)
(Hospital de Referéncia para Casos Graves acima de 13 anos)
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Fonte: Hospital Geral de Roraima Dr. Francisco Elesbéo.
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ANEXO 3

Fluxo de Atendimento do Hospital Materno (Hospital de Referéncia para Casos
Graves Gestantes, Puérperas e RN até 28 dias)

FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO A PACIENTES SUSPEITOS OU
CONFIRMADOS DO COVID-19

ABORDAGEM INICIAL:( a ser realizada pelo primeiro profissional que
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Viagem nos dltimos 14 dias Contato préximo com caso
para o exterior? Suspeito ou confirmado de
COovID-19

W

Fomecer mascara cirdrgica, orientar

Ofertar mascara cirurgica e seguir etiqueta respiratoria, encaminhar o

rotina estabelecida pela unidade. individuo para ambiente isolado
(consultério n® 2 corredor) e realizar
R classificag@ocagao de risco.
1
W

Classificag8o de risco: confirmar se o
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isolamento hospitalar).
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Fonte: Hospital Materno Infantil Nossa Senhora de Nazareth.
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ANEXO 4

Fluxo de Atendimento do Hospital da Crianca Santo Anténio (HCSA)
(Hospital de Referéncia para Casos Graves de Criancas até 12 anos
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MANEJO DE CASOS SUSPEITOS DO NOVO CORONAVIRUS {2018- nCoV)

Febre e sinfomas respiratéries (por exemplo, tosse e dificuldade para respirar)
e

Mos dltimos 14 dias antes do inicio dos sintomas, histérico de viagem & area
com fransmisséo local
ou
Nos altimos 14 dias antes do inicio dos sintomas, tenha tido contato préximo
com caso suspeilo para 2019-nCoV

)

Febre ou sintomas respiratarios
{por exemplo, tasse & dificuldads para raspirar)
e
Nas dltimos 14 dias, tenha tido contato prdxime com case
cenfirmado em labaratério parz 2019-nCoV

Classificago do caso suspelto em VERMELHO ISOLAMENTO
ATENDIMENTO MEDICO

TRIAGEM

Oferecer a mascara cirdrgica para o paciente & o
responsdvel. Separar os sintomaticos respiratérios
na sala de espera. Orientar sobre a retirada e

descarte correto da mascaa cirdrgica.

SUSPEITO DO CORONAVIRUS ‘
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LABORATORIO EQUIPE DE ENFERMAGEM
EQUIPE DE ASSISTENCIA o
Realizar coleta ( 2 amostras ) Notificar imediatamente a
Adogio de medidas: de aspirado de nasofaringe NUKVE
Precaugio Padrio; ou swabs combinado (nasal/ G
Precaugdo de Contato; oral) ou amaestra de secregio DVE/SMS
Precaucio Respiratdria para respiratéria inferior (escarro
aerossois (NIS/PFF2). ou lavado traqueal ou lavade L
branca alveolar) DVE/CGVS

!

Enviar duas amostras imediatamente
ou em até 72 horas ac Lacen

Acondicionamento da amostra deve
ser mantida refrigerada 4-8°C.

Fonte: Hospital da Crian¢ca Santo Ant6nio. Secretaria Municipal de Salde — SMSA/ Boa Vista.
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ANEXO 5
Tabela 1. Disponibilidade de leitos na rede de assisténcia hospitalar para COVID-19 em Roraima
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HGR — Hospital Geral de Roraima

HCSA — Hospital da Crianca Santo Anténio

HMINSN — Hospital Materno Infantil Nossa Senhora de Nazareth
HERC — Hospital Estadual de Retaguarda COVID-19

HGOSP — Hospital Regional Sul Ottomar de Sousa Pinto
* No HMINSN existem 24 leitos habilitados, sendo 12 adultos e 12 neonatal.

** Resolucdo AD’"REFERENDUM CIB/RR N° 02/2021 de 12 de fevereiro de 2021.
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