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1 - INTRODUGCAO

Em 31 de dezembro de 2019, na cidade de Wuhan, Provincia de Hubei, China, foi notificado
um aglomerado de 27 casos de sindrome respiratoria aguda (SRA) de etiologia
desconhecida, dos quais sete apresentaram evolucao clinica grave. Os casos possuiam
vinculo epidemiologico entre si e exposicdo a um mercado de produtos marinhos. Foi
aventada a possibilidade de transmissdo por meio do contato com animais marinhos
manipulados no mercado. Inicialmente observado como um evento limitado a cidade de
Wuhan, o nimero de casos e 0bitos aumentou rapidamente e disseminou-se para outras
provincias chinesas. O governo chinés adotou, entdo, medidas de contencao e isolamento
de cidades no intuito de mitigar o evento. Pesquisadores chineses conseguiram identificar
o provavel causador da SRA: um novo coronavirus, denominado inicialmente como 2019—
nCoV. Atualmente chamado SARS-CoV-2. A doenca é chamada COVID-2019 (do inglés:
CO=Corona, VI=Virus, D=Disease). Em 30/01/2020, diante da realidade de disseminacéao
mundial do novo coronavirus, que naguele momento ja havia sido notificado em 18 paises,
além da China, e com transmissao pessoa a pessoa confirmada em trés deles, a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) declarou o evento como Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Internacional (ESPII). Enfatizou a necessidade, urgente, de estudos
gue identificassem a fonte da infeccéo, a forma de transmisséao, o sequenciamento genético
do virus para o desenvolvimento de vacinas e medicamentos antivirais, bem como o
fortalecimento da preparacdo e resposta ao novo evento, especialmente nos paises e
regides mais vulneraveis. Em 03 de fevereiro de 2020 foi declarada Emergéncia em Saude
Publica de Importancia Nacional (ESPIN) em decorréncia da infeccdo humana pelo novo
Coronavirus (SARS-CoV-2): Portaria GM/MS N°188, 03/02/2020. Este Plano trata-se de
documento dinamico e podera ser alterado conforme necessidade, novas
descobertas cientificas e alteracdes no cenario municipal, estadual, nacional e
internacional.

CORONAVIRUS - CoV

Os coronavirus (CoV) sdo uma grande familia viral, conhecidos desde meados dos anos
1960, que causam infeccdes respiratorias em seres humanos e em animais. Geralmente,
infec¢des por coronavirus causam doencas respiratorias leves a moderadas, semelhantes
a um resfriado comum. A maioria das pessoas se infecta com 0s coronavirus comuns ao
longo da vida, sendo as criangcas pequenas mais propensas a se infectarem. Os coronavirus
comuns que infectam humanos sao alphacoronavirus 229E e NL63 e betacoronavirus
0OC43, HKU1. Alguns coronavirus podem causar sindromes respiratérias graves, como a
sindrome respiratéria aguda grave que ficou conhecida pela sigla SARS da sindrome em
inglés “Severe Acute Respiratory Syndrome”. SARS é causada pelo coronavirus associado
a SARS (SARS-CoV). Em 2012, foi isolado outro novo coronavirus, distinto daquele que
causou a SARS no comeco da década passada. Esse novo coronavirus era desconhecido
como agente de doen¢a humana até sua identificacdo, inicialmente na Arabia Saudita e,
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posteriormente, em outros paises do Oriente Médio, na Europa e na Africa. Todos os casos
identificados fora da Peninsula Arabica tinham histérico de viagem ou contato recente com
viajantes procedentes de paises do Oriente Médio — Ardbia Saudita, Catar, Emirados
Arabes e Jordania. Pela localizagdo dos casos, a doenca passou a ser designada como
sindrome respiratoria do Oriente Médio, cuja sigla € MERS, do inglés “Middle East
Respiratory Syndrome” e o novo virus nhomeado coronavirus associado a MERS (MERS-
CoV).

Periodo de incubacao dos CoV: média de cinco (5) dias, podendo chegar até dezesseis
(16) dias.

Periodo de transmissibilidade: transmissibilidade dos pacientes infectados por SARS-
CoV é em média de sete (7) dias ap0s o inicio dos sintomas. No entanto, dados preliminares
do Novo Coronavirus (SARS-CoV-2) sugerem que a transmissdo possa ocorrer, mesmo
sem o aparecimento de sinais e sintomas. Até o momento, ndo ha informacéo suficiente de
guantos dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas uma pessoa infectada passa a
transmitir o virus.

Transmissdao inter-humana: todos os coronavirus sdo transmitidos de pessoa a pessoa,
incluindo os SARS-CoV o MERS-CoV, porém sem transmissao sustentada, segundo a
OMS. Quanto ao SARS-CoV-2 também j& foi confirmada a transmissdo de pessoa a
pessoa, mas ainda ndo esta confirmada a transmissao sustentada.

Modo de Transmissdo: a principal forma de transmissdo dos coronavirus € por meio do
contato proximo pessoa a pessoa, a partir de secrecdes respiratérias de uma pessoa
infectada, como também pela tosse.

Fonte de infeccdo: a maioria dos coronavirus geralmente infectam apenas uma espécie
animal ou, pelo menos um pequeno numero de espécies proximamente relacionadas.
Porém, alguns coronavirus, como o SARS-CoV, podem infectar pessoas e animais. O
reservatério animal para o SARS-CoV € incerto, mas parece estar relacionado com
morcegos. Também existe a probabilidade de haver um reservatério animal para MERS-
CoV que foi isolado de camelos e de morcegos. A forma de transmissdo do SARS-CoV-2
ainda néo esta totalmente estabelecida e continua sendo investigada, segundo a OMS.

Infeccdo humana pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2): A doenca pelo SARS-CoV-2
ainda esta sendo descrita, a medida que a OMS consolida as informac¢des sobre os dados
da epidemia e das pesquisas realizadas. Até 0 momento néo estao disponiveis tratamento
clinico especifico nem vacinas.



2. OBJETIVOS DO PLANO

2.1 — Objetivo Geral:

Aumentar a capacidade de resposta do Municipio no enfrentamento do novo coronavirus,
visando a reduzir a incidéncia e a interrupgcédo da transmisséo local, assim como evitar a
gravidade dos casos e a mortalidade.

2.2- Objetivos Especificos:

v

v

Articular e integrar as trés esferas de gestao;

Garantir a cobertura diagnostica e de tratamento com transmissao de pacientes
sintomaticos;

Garantir as a¢les integradas de vigilancia, atencao primaria a saude e de Média e
alta complexidade que envolvem a expanséo de leitos de enfermaria e leitos de UTI
— Unidade de Tratamento Intensivo para os casos suspeitos e confirmados de Covid-
19 no Municipio ou em outro Municipio que possua a vaga garantindo o devido
transporte sanitario;

Remanejar, contratar, gratificar, atualizar e capacitar recursos humanos;
Desenvolver acbes de educacao em saude para adesdo as estratégias;

Realizar o monitoramento epidemiolégico do comportamento do coronavirus (Covid-
19), possibilitando a adocdo de medidas oportunas;

Garantir a qualidade, a completude e a oportunidade da informacéao;

Garantir a supervisdo e o0 apoio técnico integrado da implementacdo do plano,
visando a efetividade e a sustentabilidade das acdes;

Acompanhar, monitorar os tratamentos dos casos suspeitos, graves e curado;

Realizar adaptac6es, reformas e reestruturacbes nas Unidades de Saude com
objetivo de adequacao do atendimento ao cenario de enfrentamento ao COVID-19.



3-META
v Notificar e investigar, em tempo oportuno, 100% dos casos suspeitos e confirmados
de Coronavirus, incluindo seus contatos conforme protocolos Ministeriais e/ou

Estaduais;

v Investigar, oportunamente, 100% dos 6bitos suspeitos por Coronavirus



4 — ESTRATEGIAS

A implantacdo e a execucdo das acdes previstas no plano serdo viabilizadas a partir das
seguintes estratégias:

v

Coordenacéo das a¢bes de enfrentamento do novo coronavirus (Covid-19) realizada
pela instituicdo do Comité Gestor do Plano de Prevengdo e Contingenciamento em
Saude do Covid-19 — Comité Extraordinario Covid-19 através do Decreto Municipal n®
4039 de 16/03/2020;

De acordo com critérios utilizados neste plano, dimensionar a forca de trabalho e os
recursos necessarios;

Estruturacdo e manutencdo da rede para diagndstico e tratamento oportunos e
adequados;

Promocéo de atividades educativas com intuito de sensibilizar o usuario para busca do
diagnéstico precoce e adesao ao tratamento;

Insercdo das acdes de vigilancia, prevencdo, diagnostico e tratamento na atencdo
priméria a saude;

Monitoramento do comportamento dos casos de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome
Respiratoria Aguda Grave (SRAG), nos sistemas de informacéo da rede, para permitir
avaliacao de risco de disseminacéo da doenca e apoiar a tomada de decisao;
Notificacdo, investigacdo e monitoramento de provaveis casos suspeitos para infeccao
humana pelo novo coronavirus (Covid-19), conforme a definicdo de caso estabelecida,
no devido sistema de informacéo orientado pelo Ministério da Saude (MS);
Manutencdo do sistema oportuno de vigilancia epidemiolégica com analise e
recomendacdes de acbes apropriadas;

Implementacdo de barreira sanitaria em locais estratégicos de acordo com as
orientagbes do Sistema de Vigilancia local,

Sensibilizacdo das equipes de Atencdo Priméria (eAP) e das equipes de Saude da
Familia (eSF) e comunidades sobre a importancia das acdes de prevencédo e controle
integrado;

Aplicacéo dos protocolos de diagnéstico para a infeccdo humana pelo novo coronavirus
(Covid-19), de acordo com as recomendacdes da Organizagdo Mundial de Saude
(OMS), do Ministério da Saude e da Secretaria de Estado da Saude de Minas Gerais;
Articulacdo intra e intersetorial com a Secretaria de Estado da Saude (SES/MG) e o
Ministério da Saude;

Fortalecimento do sistema de informacédo através das notificagcbes compulséria das
Unidades Assistenciais (Publicas e Privadas), além dos estabelecimentos de analise
laboratorial, incluindo farmacias. Divulgacdo de informes epidemiol6gicos em midias
sociais/site oficial,

Estreitar comunicag&do com o Sistema Prisional do Municipio, com notificagdo de casos
em tempo oportuno e adequadas condutas de isolamento e testagem.



5 — COMPONENTES DO PLANO DE CONTIGENCIA DO CORONAVIRUS

Este plano municipal de contingéncia do Coronavirus funciona como um planejamento e, por
isso, esta sendo elaborado na normalidade, quando séo definidos os procedimentos, acdes e
decisbBes que devem ser tomadas durante ocorréncia de uma emergéncia em saude publica.
Por sua vez, na etapa de resposta, tem-se a operacionalizacdo do plano de contingéncia,
guando todo o planejamento feito anteriormente é adaptado a situacao real da emergéncia.

Considerando o cenario atual de transmissao local, sera estruturado considerando:

5.1 — Situacao 3: Presenca de Caso Confirmado com Transmisséo Local no Municipio

» GESTAO

N° Atividade

1. | Indicar referéncia municipal para contato.
Acdao: A referéncia serd a Coordenadora de Vigilancia em Saude da Secretaria Municipal
de Saude (Denise Maria Vilela Cardoso — 38 3721 2149).

N° Atividade
2. | Garantir insumos estratégicos.
Acao:
Autorizar aos setores e departamentos envolvidos a providenciar os pedidos de compra
em carater de urgéncia com base do Decreto, mantendo estogues minimos para
execucao dos servicos.

N° Atividade
3 Detalhar fluxo de atendimento para casos leves, moderados a graves conforme
" | protocolo do Ministério da Saude
Acdo:

Casos Leves: Os pacientes com Sindrome Gripal (SG), sem sinais e sintomas de
gravidade e auséncia de comorbidades, serdo atendidos e acompanhados no ambito da
Atencédo Primaria a Saude (APS) devido a menor gravidade do caso.

Casos leves atendidos na rede fora da APS serao referenciados a sua Unidade Basica
para acompanhamentos e monitoramentos do paciente em questao e seus contatos.

Casos Moderados: S&o aqueles que necessitam de internacdo hospitalar para
observagédo e acompanhamento clinico, mas ndo preenchem critérios de gravidade para
internacéo em UTI: ndo tém disfungbes organicas ou instabilidade hemodinamica e nao
estdo necessitando de ventilagdo mecéanica ou outros procedimentos de cuidado
intensivo. Em geral, sédo pessoas com alguma condicéo prévia que os coloca em grupo
de risco, cuja hospitalizacdo € recomendavel até a estabilizacdo clinica (auséncia de
febre e dispneia por pelo menos 48h) e melhora dos parametros laboratoriais.

Casos Graves: Pacientes que necessitam de internacdo com critério de gravidade que
demandam de internacdo em UTI, que requerem monitoramento regular dos sinais vitais
e, sempre que possivel, utilizacdo de escores de alerta que facilitam o reconhecimento
precoce e a intensificagao do tratamento do paciente em deterioragéo.




CORONAVIRUS

Fluxog do de de casos LEGENDA
suspeltos e confirmados de COVID-19 Casos leves

Sinais/sintomas de sindrome gripal

LEMBRAR DE:
l « Notificacio SIVEP-Gripe; « Reavaliar terapéutica apos
SINAIS DE GRAVIDADE? A —— « Coletar amostra resultado de RT-PCR;
- Dispneia. _ para investigar os 'ESI;'MCBE_E S Reglstrar_o resultado .
- 5at02 < 95% em ar ., pan 3 — laboratorial no SIVEP-Gripe;
" contatos se cendrio 1* . Prescrever suporte
ambiente. T G « Caso confirmado COVID-19,
Nao - Desconforto respiratorio. protoonl::.dcvladn. Eaciomara vigilancia para
J' « Piora das condigoes Sim investigar os contatos se

clinicas de base.

5 I cendrio 2™,
Classificagio leve Internagao
1 sim l

Seguir fluxograma Clasificagao

para casos leves grave Presenca de algum desses sinais/sintomas? + Acompanhamento clinico
= Choque (hipertensao sem resposta a em leito de isolamente
fluidos); NAO rivativo ou em coorte;
IntemasaoEmileitoldsl etsptahinten iy . Insuﬁciémia respiratoria; Classificado . ?)xigenoterapia se sat (J 950
o S'J_I:"f)"_'ie intensivo em leito de isolamento » Necessidade de 02 > 5L/min (para Sat02 Moderado monitoragio de Sat02;
Considerar apoio privativo ou coorte; 920); « Exames complementares;
do canal hot-line: - Manejo de verificagido mecanica conforme . FR>2,8 irpm; - Hidratagdo venosa, se :
contato para fluxogramas; i - Retenggo de CO, (PaCO, > 50 mmHg necessario.
profissionais de » Hidratagdo venosa, se hipotensao; e/ou pH <7,25).
satde com médico - Exames complementares; o +
intensivista «Vasopressor quando o choque persistir (PAS [t it Considerar apoio

ot g i s s | |sepre

¢ ;
- Antibiotico apenas se indicios de infeccio contato para

q « Prosseguir com |OT sequéncia profissionais de
bacteriana. rapida; NAC satde com médico
+ - Pré-oxigenagdo por 5 min. com intensivista
Sinais de insuficiéncia respiratéria? mascara com reservatorio; 0800970 0311.
«Ventilagde mecanica protetora;
= Uso de musculatura acesséria; « Utilizar linhas para sucgdo em
= Necessidade de 02 > 5L/min via cateter nasal 4’m_’ sistema fechado e filtro Avaliar alta hospitalar e
para sustentar 5atO2 > 92%; efou HME/MHEF no circuito; acempanhamento pela
-FR > 28 irpm; e/ou « Veja fluxograma de insuf. Atencdo Primaria ou Servicos
= Retengdo de C()1 {P.'a(:O1 > 50mmHg e/ou respiratdria. de Atengao Domiciliar (SAD)/

pH<7,25). Melheor em Casa.
|

+
Nao

Observar sinais de
deterioragdo clinica; — Melhora
Monitorizacdo.

CRITERIOS DE ALTA DA UTI

- Paciente que tenha seu quadro clinico controlado e - - B . -
estabilizado (extubagdo > 24h, sem DVA > 24h, tolera HDI SN - apenas casos importados (local de infecgo
sem DVA, pouca necessidade de aspiragoes de VA); fora CI(-) s_eu municipio de resq‘]enma), casos autoctones

» Paciente para o qual tenha se esgotado todo arsenal ??pma.d,lws ou dus‘,ers_locahzadp?',
terapéutico curativo/ estaurativo e que possa permanecer Cenario - ransmissao comunitaria.
no ambiente hospitalar fora da UTl de maneira digna e, se
possivel, junto com sua familia.

Definicae de casos de sindrome gripal (5G):

» pelo menos 1(um) dos seguintes sinais e sintomas: tosse, dor de garganta
ou coriza; sequido ou ndo de um dos seguintes sinais e sintomas: sensagio
febril, febre, calafrios, tremores, mialgia, cefaleia, distdrbios olfativos ou do
paladar (anosmia ou ageusia), distarbios gastrointestinais (ndusea, vomito
ou diarreia).

Definigao de sindrome respiratdria aguda grave (SRAG):

- Individue com 5G que apresenta, pelo menos, 1 (um) do
ATENCAQ seguintes sinais e/ou sintomas:
« Colete culturas antes da primeira dose de antibistico e descalone - Falta de ar (dispneia, desconforto respiratério); ou
com base no resultado microbidtico ou julgamento clinico - Sensagdo de pressdo persistente no peito (torax); ou
+ Nao administre rotineiramente corticostercides sistémicos para . Saturacdo de 02 menos que 95% em ar ambiente (medida em
tratamento de pneumonia viral ou SRAG, a menos que sejam oximetro de pulso; ou
indicados por outro motivo. - Coloracio azulada da face (labios ou rosta).

Fonte: ORIENTACOES PARA MANEJO DE PACIENTES COM COVID-19 — Ministério da Saude —
disponivel em https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--0--

esManejoPacientes.pdf

No° Atividade

4 Definir porta-voz que sera responsavel pela interlocu¢do com veiculos de
" | comunicagéo.

Acéo:

O porta-voz sera o senhor Newton Vieira da Imprensa da Prefeitura Municipal de Curvelo,
através do contato telefénico (38) 3721-2950 e o senhor Albany de Souza do Setor de
Educacéo em Saude da Secretaria Municipal de Curvelo, através do contato telefénico
(38)3722-8080.



https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--o--esManejoPacientes.pdf
https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--o--esManejoPacientes.pdf

> VIGILANCIA EM SAUDE

v VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

No° Atividade

Manter notificacdo imediata a Superintendéncia Regional de Salude de Sete Lagoas
1. :
(SRS/Sete Lagoas) dos casos suspeitos.

Acao:

CASO SUSPEITO DE DOENCA PELO NOVO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)
Definicho 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
distarbios gustativos.

e Em criancas: além dos itens anteriores, considera-se também agravamento como
sincope, na auséncia de outro diagnostico especifico.

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

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

FEBRE!: Considera-se febre temperatura acima de 37,8°. Alerta-se que a febre pode nédo
estar presente em alguns casos, por exemplo: em pacientes jovens, idosos,
imunossuprimidos ou que em algumas situacdes possam ter utilizado medicamento
antitérmico. Nessas situacdes, a avaliacao clinica deve ser levada em consideracéo e a
decisdo deve ser registrada na ficha de notificacdo. Considerar a febre relatada pelo
paciente, mesmo ndo mensurada.

Definicdo 2 — Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG): Individuo com SG que
apresente: dispneia/desconforto respiratério OU pressdo persistente no térax OU
saturacdo de O2 menor que 95% em ar ambiente OU coloracdo azulada dos labios ou
rosto (cianose).

. Em criancas: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz,
tiragem intercostal, sinais de esforco respiratério, desidratacédo e inapeténcia.

Para efeito de notificacdo no Sivep-Gripe, devem ser considerados os casos de SRAG
hospitalizados ou os 6bitos por SRAG independente de hospitalizac&o.

NOTIFICACAO COMPULSORIA IMEDIATA:

A doenca causada pelo Coronavirus (COVID-19) constitui uma Emergéncia de Saude
Pudblica de Importancia Internacional (ESPII) assim, todo caso € de notificacdo compulsoria
IMEDIATA, ou seja, deve ser comunicada por profissional de salde em até 24 horas a
partir da ocorréncia de casos suspeitos, conforme determina a Resolucdo SES/MG n.
6.532/2018. Sendo assim, teremos situacdes a serem notificadas que os doentes
manifestam quadro de Sindrome Gripal (SG) e outras situagfes que se enquadram em
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG). De acordo com a classificacdo de manejo
clinico dos casos de Coronavirus no Protocolo Estadual (disponivel em
www.saude.mg.gov.br/coronavirus), os casos LEVES serao classificados como Sindrome
Gripal e os casos GRAVES e INTERNADOS serao classificados como Sindrome
Respiratoria Aguda Grave.
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e Casos leves de Sindrome Gripal: Deverao ser notificados no E-SUS Notifica:
https://notifica.saude.gov.br/login - Suporte ao notificador E-SUS  Notifica:
https://datasus.saude.gov.br/notifica/

e Casos graves e Obitos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave: Deverao ser notificados
no SIVEP-Gripe utilizando a Ficha de SRAG Hospitalizado (modelo em anexo). Para envio
de amostras clinicas ao LACEN, devera ser enviada junto com a amostra a mesma ficha.
e Surtos de Sindrome Gripal (SG) em comunidades/instituicdes fechadas — MODULO
SURTO do SINANNET com o CID JO7 - (Sindrome Respiratéria Aguda). Planilha de
Notificagéo de Surto do SINAN-Net + Ficha Individual para cada caso com coleta.

FIGURA 1 - Esquema de notificagéo para casos suspeitos de COVID-19

SISTEMAS DE NOTIFICACAO

* E-SUS Notifica

* Ficha SRAG Hospitalizado no SIVEP-

SRAG/ Obito Gripe

SG em Unidades * Formularios do SIVEP-Gripe para o
Programa. Demais casos, notificar no

Sentinelas E-SUS VE.

* Planilha de Notificagdo de Surto do
Surtqs de SG em SINAN-Net + Ficha Individual para
locais fechados cada caso com coleta

* O municipio de Curvelo ndo possui Unidade Sentinela implantada.

Fonte: ATUALIZACAO TECNICA AO PROTOCOLO DE INFECCAO HUMANA PELO
SARS-COV-2 N° 07/2020 — 01/09/2020 DEFINICOES DE CASOS OPERACIONAIS,
FLUXOS DE TESTAGEM LABORATORIAL, NOTIFICACAO DOS CASOS E
ORIENTACOES PARA ISOLAMENTO
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-

gestores/Protocolo Versdo 7.pdf

N° Atividade
2. | Continuar a monitorar e manter registro atualizado dos casos suspeitos.
Acdo:

Acompanhar o envio em tempo oportuno das notificagbes de casos suspeitos de
Sindrome Gripal (SG) e de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG) das fontes
notificadoras do municipio.

Realizar busca ativa de unidades silenciosas.
Acompanhar diariamente 0s casos novos suspeitos e 0s pacientes internados, de forma

a verificar os registros nos sistemas de informacéo e alimentar os dados do Boletim Diario
sobre o Coronavirus do Municipio de Curvelo a ser disponibilizado a populacao.
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https://notifica.saude.gov.br/login
https://datasus.saude.gov.br/notifica/
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Versão_7.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Versão_7.pdf

No Atividade

3 Incluir os casos suspeitos e confirmados de pacientes hospitalizados no SIVEP
" | GRIPE.

Acao:
Avaliar a completude das Fichas de Notificacao recebidas no setor de epidemiologia.

Digitar as fichas no sistema em tempo oportuno.

No Atividade

Cadastrar as amostras coletadas no sistema de Gerenciamento de Amostras
4. | Laboratoriais (GAL) da FUNED, exceto as encaminhadas aos laboratérios da rede
particular.

Acao:
Monitorar a coleta de amostras de casos suspeitos que se enquadram na definicdo de
critério de coleta.

Cobrar o recebimento das Fichas de Notificagdo bem preenchidas, de forma a constar os
dados sobre o paciente no sistema e evitar a devolucdo de amostras por incoeréncia de
dados.

Devolver Fichas de Notificacdo que estejam com campos preenchidos de forma incorreta,
ilegiveis ou ndo coerentes com o caso.

N©° Atividade
5. | Sequir as recomendactes de Caso Descartado de doenca pela Coronavirus.
Acdo:

Caso suspeito de SG ou SRAG com resultado laboratorial negativo para CORONAVIRUS
(SARS- CoV-2 nao detectavel pelo método de RT-PCR em tempo real), considerando a
oportunidade da coleta OU confirmacao laboratorial para outro agente etiol6gico ou causa
nao infecciosa (Ex: intoxicagao, hipersensibilidade, etc) quando os sinais e/ou sintomas
desaparecerem por método terapéutico especifico e atestado pelo médico responséavel,
sem vinculo epidemioldgico.

Observacdes: O registro de casos descartados de SG para COVID-19 deve ser feito no
E-SUS Nofica, bem como o registro de casos descartados de SRAG deve ser feito no
SIVEP-Gripe.

Os resultados de testes rapidos/sorolégicos negativos ndo devem ser utilizados
isoladamente para descartar 0Ss casos suspeitos.

N©° Atividade
6. | Disponibilizar resultado de material coletado.
Acdo:

No caso de amostras que foram enviadas ao Laboratdrio de Sete Lagoas, a Secretaria
Municipal de Saude, diante da liberacdo do resultado no GAL, encaminha por e-malil
institucional o resultado & Unidade solicitante que atendeu o caso e suspeitou da doenca.
A Unidade solicitante devera realizar a entrega do resultado com as orientagbes ao
paciente.

Em amostras colhidas no particular, o fluxo é todo definido pela instituicdo solicitante, com
a obrigacao de disponibilizar o resultado no e-mail institucional do setor de epidemiologia
da Secretaria Municipal de Saude e no E-SUS VE.
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N° Atividade

7. | Compilar os dados para divulgacéo através de imprensa e meios de comunicacgao.

Acao:
Alimentar o Boletim Diario com os dados atualizados de casos suspeitos atendidos no
municipio de Curvelo em todos os pontos de atencdo em saude.

Disponibilizacéo do Informe Epidemiolégico mensalmente com andlises mais detalhadas
dos casos suspeitos e confirmados de COVID-19 até o momento.

N° Atividade

8. | Manter rede atualizada.

Acao:
Orientar profissionais e Estabelecimentos de Saude, Cemitérios e Funerérias, quanto a
busca frequente e a utilizacdo de Manuais, Protocolos e Notas Técnicas disponibilizados
pela Secretaria Estadual de Saude de Minas Gerais (SES/MG) e Ministério da Saude
(MS).

Disponibilizados pelos meios eletrénicos:
https://coronavirus.saude.gov.br/
https://www.saude.mg.gov.br/coronavirus
http://portal.anvisa.gov.br/coronavirus/requlamentos

N©° Atividade

9 Fornecer suporte a rede na definicdo de casos operacionais, fluxos de testagem
" | laboratorial e notificacdo dos casos de COVID-19.

Acao:
Auxiliar os profissionais assistenciais, quando necessario, baseado nas Atualizacfes
Técnicas ao Protocolo de Infeccdo Humana pelo SARS-COV-2, da SES/MG.

v VIGILANCIA SANITARIA

No Atividade

1 Realizar medidas de controle do comércio local referendadas em legislacéo
" | especifica (federal, estadual e municipal).

Acdo:

Fiscalizacdo do cumprimento das medidas determinadas no(s) Dec. 4.039/2020 e Dec.
4044/2020 e suas alteragdes (proibicdo do funcionamento de comeércio e atividades nao
essenciais), com a realizacdo de acdes de informacdo voltadas para a prevencdo a
infeccdo humana pelo COVID-19;

(Adocéao de sancdes administrativas previstas no regulamento municipal, quando cabivel:
Notificac&o de irregularidade, Interdicdo/Fechamento do estabelecimento, dentre outras.)

Atendimento a denuncias.
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https://coronavirus.saude.gov.br/
https://www.saude.mg.gov.br/coronavirus
http://portal.anvisa.gov.br/coronavirus/regulamentos

v EDUCACAO EM SAUDE

N©° Atividade

1 Realizar divulgacéo de cartazes de prevencdo ao Coronavirus

Acao:

Afixacdo de cartazes em locais de melhor visibilidade, tais como: comércios, unidades de
saude, instituicdes de ensino, empresas, dentre outros, a fim de conscientizar a populacao
sobre as medidas preventivas/controle do COVID-19.

N©° Atividade

2 Manter a midia informada

Acao:
Participacdo em programas de radios, entrevistas para canais de Youtubers, entrevistas
paraa INTERTV, visando orientar a populagéo sobre as medidas de prevenc¢édo do COVID-
19, tais como: isolamento social, distanciamento seguro e os cuidados de higiene.

N©° Atividade

3 Realizar abordagem aos transeuntes

Acdo:
Abordagem dos transeuntes em pracas, filas de bancos, loterias e supermercados
conscientizando-0s sobre a importancia do distanciamento seguro e isolamento social.

N©° Atividade

4 Producao de Spot

Acao:
Spot de alerta para ser veiculado em carro de som sobre a importancia do isolamento
social e meios de prevencao para ser divulgado em todos os bairros de Curvelo.

N° Atividade
5. Realizar producéo de informativo digital
Acéo:

Posts diarios na pagina do Facebook @saudeCurvelo/MG com orientacdes de prevencao
ao COVID 19 e divulgacdo diaria do Boletim Informativo Coronavirus produzido pela
Secretaria Municipal de Saude.

N©° Atividade

6. Realizar Blitz Educativa

Acdo:
Blitz educativas nos semaforos conscientizando os condutores sobre as medidas
preventivas ao COVID 19.

Ne° Atividade

7. Realizar abordagem segura - Gamers contra o COVID-19

Acéo:

Os personagens animados do Super Mario — Mario e Luigi (interpretados por Siméo e
Giliard, agentes de endemias) vao as ruas para sensibilizar a populacéo curvelana sobre
a importancia do isolamento social, do distanciamento de 1,5 metros entre as pessoas,
sobretudo em filas e das medidas referente a etiqueta respiratoria e lavagem das maos.
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N©° Atividade

8. roducdo audiovisual para as instituices de ensino

Acao:

roducéo e disponibilizacdo de videos educativos sobre as medidas de prevencao e
controle da COVID-19 para as instituicdes de ensino do municipio. Partes do material
foram adaptadas para envio via WhatsApp, Instagram, dentre outros aplicativos de
mensagens instantaneas.

N° Atividade

9. Blitz educativa

Acao:

Em agédo conjunta, os educadores em saude, profissionais da Atencéo Priméria e alunos
da Faculdade de Ciéncias Humanas de Curvelo (FACIC — PROMOVE) tém intensificado
as abordagens aos motoristas e transeuntes no municipio. O foco da iniciativa é
educativo e visa compartilhar informacdes sobre medidas de prevencdo ao coronavirus.
As equipes se revezam em barreiras, na Praca Benedito Valadares e nos principais
cruzamentos de maior circulacao de veiculos. Na blitz, os profissionais ressaltam a
importancia da utilizacdo de mascaras e reforcam o apelo para que os moradores s6
saiam de suas residéncias em caso de necessidade, para utilizar os servigos essenciais,
e no momento da abordagem, o profissional afere a temperatura corporal do transeunte.

N©° Atividade
10. | Boletim audiovisuais sobre a COVID-19
Acdo:

A Secretaria de Saude, por meio do Setor de Educacdo em Saude e da Assessoria de
Comunicacgéo da Prefeitura de Curvelo, tem produzido semanalmente videos de
atualizacdo do boletim da COVID-19, que contém alerta sobre as medidas
preventivas/controle do novo Coronavirus. Os videos estdo sendo disponibilizados nas
paginas oficiais da Prefeitura de Curvelo e distribuido via aplicativos de mensagens
instantaneas.
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> LABORATORIO

No° Atividade
1. Elaborar fluxo de local de coleta e encaminhamento de amostra de exame.
Acao:

A equipe de saude determinara se o paciente atende aos critérios de teste para COVID-
19 com base nas SituacGes com indicacdo para coleta de amostra e testagem para
COVID-19:

v SITUACOES COM INDICACAO PARA COLETA DE AMOSTRA E TESTAGEM
PARA COVID-19 NO MOMENTO ATUAL:

SITUACOES COM INDICACAO PARA COLETA DE AMOSTRA POR BIOLOGIA
MOLECULAR (RT-PCR) NO MOMENTO ATUAL:

1. Amostras provenientes de unidades sentinelas de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome
Respiratéria Aguda Grave (SRAG);

2. TODOS os casos de SRAG hospitalizados;

3. TODOS os 6bitos suspeitos;

4. Profissionais de saude sintomaticos;

5. Profissionais de seguranca publica sintomaticos;

02/09/2020 SEI/GOVMG - 18899017 - Nota Técnica
https://www.sei.mg.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_o

rigem=arvore_visualizar&id_documento=22300368&infr... 5/10

6. Profissionais de servicos essenciais (categorias da onda vermelha conforme plano
https://www.mg.gov.br/minasconsciente), sintomaticos;

7. Pacientes com comorbidades (QUADRO 1), sintomaticos;
8. ldosos com idade igual ou superior a 60 anos, sintomaticos;

9. Publico privado de liberdade E adolescentes em cumprimento de medida restritiva ou
privativa de liberdade, ambos sintomaticos;

10. Populagbes ou grupos sociais de alta vulnerabilidade (indigenas, quilombolas,
ciganos, circenses e populagdo em condi¢fes de rua), sintomaticos;

11. Por amostragem representativa (minimo de 10% dos casos ou 3 coletas), nos surtos
de SG em locais fechados (ex: asilos, hospitais, etc). Contatos de casos confirmados em
surtos, apos avaliacéo e definicdo pelo CIEVS.

12. Quando houver suspeita de reinfeccao.
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Doencas cardiacas descompensadas;

o Insuficiéncia cardiaca mal controlada;
o Doenga cardiaca isquémica descompensada;

Doenga cardiaca congénita;

Doencas respiratorias descompensadas;
o DPOC e asma mal controlados;
o Doengas pulmonares intersticials com complicagdes;
o Fibrose cistica com infecgdes recorrentes;

Displasia broncopulmonar e com complicagdes;

Criangas com doenga pulmonar crénica da prematuridade;

Doengas renais cronicas em estagio avangado (graus 3, 4 e 5);

o Pacientes em didlise;

Imunossupressao ou Imunodepressdo por doengas e/ou medicamentos (em vigéncia de
quimioterapia/radioterapia, entre outros medicamentos);

o Transplantados de 6rgdos sélidos e de medula dssea;

Portadores de doengas cromossOmicas e com estados de fragilidade imunoldgica (ex.:

Sindrome de Down);

Diabetes, especialmente descompensada (conforme juizo clinico);

Gestante de alto risco;

Doenga hepética em estagio avancado;

Obesidade (IMC 2 40kg/m?);

Tipo de Amostra e Situagdes que indicam a coleta:

PUBLICO TIPO DE EXAMES FORMULAR
COLETA REAL
Amostras de Sindrome Gripal (SG) e COVID-19
Sindrome Respiratdria Aguda Grave Influenza Formulério do SIVEP-
UNIDADES (SRAG) provenientes de unidades Swab Nasofaringeo Virus gripe
SENTINELAS sentinelas; Respiratérios
Escaro OU
Aspirado de
Nasofaringe OU Ficha SIVEP SRAG
Lavado hospitalizado
broncoalveolar OU
CASQS TODOS os casos de SRAG Aspirado traqueal COVID-19 (em caso de SRAG
GRAVES E hospitalizados:; ou Influenza hospitalizado para a
Swab nasofaringeo pesquiza apenas de
OBITOS* covid, encaminhar

Caso negativo no
RT-PCR DEVE ser
submetido a teste
rapido (lgG ou
anticorpos totais)
apds 14 dias de
inicio de sintomas

TODOS os dbitos suspeitos;

Amostras
recomendadas para
SRAG OU Autdpsia

minimarmente
invasiva

Caso tivo no
RT-PCR deve ser
submetido a teste
rapido (1gG ou
anticorpos totais)

Ficha SIVEP SRAG
hospitalizado
ou relatdrio com dados
do paciente e amostra)
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Profizsionais de saldde sintomaticos:

Profissionais de seguranca pablica
sintomaticos,

Profissionais de servigos essenciais
(categorias da onda vermelha
conforme plano
hitps-/fwww.mg.gov_briminasconscie
nte}, gintomaticos:

Pacientes com comorbidades
ANEXO 1, sintomaticos;

ldosos com idade igual ou superior a

60 anos, sintomaticos;
Swab nasofaringeo CoOVID-19 E-SUS VE

CASQS Saliva OU saliva’

LEVES Pdblico privado de liberdade E
[EiHD ROME adolescentes em cumprimento de
medida restritiva ou privativa de

GRlan] liberdade, ambos sintomaticos,

Populacies ou grupos sociais de alta
vulnerabilidade {indigenas,
quilombolas, ciganos, circenses e
populacio em condicbes de rua),
sintomaticos,

Por amostragem representativa Ficha de notificacio de

(rminimo de 10% dos casos ou 3 surto no SINAN-MNat +
coletas), nos surtos de SG em locais Planilha de
fechados (ex: asilos, hospitais, etc). acompanhamento

Contatos de casos confirmados em
surtos, apds avaliagao e definicao
pelo CIEVS;

*Pacientes entubados e oObitos: Priorizar coleta de amostras de trato respiratorio inferior

1Coletar saliva quando n&do houver disponibilidade de kits de coleta com swab rayon no servico local A
estratégia de testagem sorolégica dos casos SRAG e 0Obitos negativos no RT-PCR sera reavaliada a
medida em que a prevaléncia da COVID-19 na populagéo for alterada.

Tempo da Coleta De Amostra: Até o 7° dia apés o inicio dos sintomas,
preferencialmente entre o 3° e 4° dia

Profissional de Saude Responsavel: A amostra deve ser coletada por profissional
capacitado e devidamente paramentado e com EPIs — Equipamentos de Protecao
individual adequados.

Orientacdes para Coleta de Amostras: Devem ser seguidas as orientacdes para coleta
de amostras para diagndstico de Virus Respiratorios, conforme Manual de Coleta,
Acondicionamento e Transporte de Material Bioldégico para exames laboratoriais,
disponivel no site da Funed. http://www.funed.mg.gov.br/wp-
content/uploads/2020/04/Manual-de-Coleta-armazenamento-e-transporte-de-amostras-
biol%C3%B3gicas.docx-1.pdf

Coleta Post Mortem: Para casos suspeitos de COVID-19, o CDC — Centro de Controle
e Prevencdo de Doencas recomenda a coleta e o teste de swabs nasofaringeos post-
mortem e, se uma autopsia for realizada, amostras respiratorias inferiores. Se o
diagndstico de COVID-19 foi estabelecido antes da morte, a coleta dessas amostras para
o teste de COVID-19 pode ndo ser necessaria e deve ser avaliada caso a caso.
Orientacbes sobre a coleta post mortem:

18



e Coleta do swab combinado (nasal/oral): Deve ser coletado imediatamente apos a
declaracdo do Obito, mas caso seja necessario, a coleta pode ser feita em até 12 horas
apos o oObito.

e Coleta de visceras do trato respiratério (pdés mortem):

- Devem ser coletados 01 fragmento de cada tecido (pulméo, brénquio e tragueia) com
dimensdes aproximadas de 1cm.

- Para exames de PCR em tempo real, devem ser utilizados os frascos de meio de
transporte fornecidos pela FUNED, acondicionar os fragmentos e armazenar por até 72
horas apos a coleta. Na impossibilidade de utilizar o KIT de coleta, a amostra deve ser
enviada imediatamente apds a coleta.

- Colocar as amostras de orgaos diferentes em recipientes separados e devidamente
identificados.

- Para exames histopatologicos, acondicionar em frascos de boca larga com formol a 10
%.

ORIENTACOES SOBRE COLETA, ACONDICIONAMENTO E TRANSPORTE DAS
AMOSTRAS PARA DIAGNOSTICO DE CORONAVIRUS E OUTROS VIRUS
RESPIRATORIOS POR RT-PCR.

Orientacfes Gerais:

» Certificar-se de que o paciente atende a definicdo de caso suspeito da COVID-19 e
aos critérios para a testagem por RT-PCR,;

» As amostras de swab nasofaringeo, saliva, aspirado de nasofaringe, escarro, lavado
broncoalveolar, aspirado traqueal coletadas devem ficar armazenadas na temperatura
de 2 a 8°C;

» O material conservado em formol deve ser acondicionado em temperatura ambiente;
* As amostras deverao ser coletadas e encaminhadas com urgéncia, ou no maximo em
até 72 horas apos a coleta, a Fundacao Ezequiel Dias (FUNED) ou ao respectivo
laboratério da rede COVID que atende a demanda de diagndéstico regional do Estado;
» Identificar os tubos ou frasco coletor com etiqueta contendo tipo de material coletado,
0 nome legivel do paciente e data e hora da coleta utilizando caneta resistente a agua;
* Os frascos deverao ser acondicionados e transportados na posigao vertical;

* Os tubos devem ser acondicionados na grade de transporte na mesma ordem das
fichas.

v FLUXO PARA DISPONIBILIZACAO DOS KITS DA PREFEITURA MUNICIPAL DE
CURVELO

A Secretaria Municipal de Saude tem reposic¢ao dos Kits utilizados para coleta de RT-PCR
de casos suspeitos através da Superintendéncia Regional de Saude de Sete Lagoas, de
acordo com disponibilidade que os mesmos tém dos kits.

O municipio de Curvelo armazena os kits recebidos da Regional que seréo utilizados para
0s pacientes de Curvelo e também para os da microrregido buscarem e realizarem a
coleta dos casos leves e quando possivel por esses municipios, também os graves.

Em Curvelo, a coleta de material dos casos graves e internados é realizada pelos
profissionais capacitados de cada hospital, Pronto Atendimento Municipal, Unimed e
Laboratorio Municipal.

Quando necessaria a coleta de RT PCR de casos leves (profissionais de saude), a
mesma é realizada por uma profissional enfermeira lotada em um ESF — Estratégia de
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Saude da Familia ou da Vigilancia Epidemiolégica do municipio que foi capacitada para
tal.

A amostra coletada € enviada ao Laboratorio de Sete Lagoas por cada municipio que
realizou a coleta.

Das coletas de Curvelo, até o momento do envio, a amostra se mantém armazenada nas
temperaturas recomendadas e por tempo maximo possivel, de acordo com o Manual da
FUNED, no Laboratorio Municipal da Policlinica ou no Laboratério do Hospital Imaculada
Conceicéo (servico 24 horas).

As amostras sdo devidamente cadastradas no GAL e posteriormente encaminhadas a
FUNED através de transporte da Secretaria Municipal de Saude.

No Atividade

2| Elaborar fluxo de local de coleta de coleta de teste rapido

Acdo:

SITUACOES COM INDICACAO PARA TESTAGEM POR SOROLOGIA NO MOMENTO
ATUAL:

Pesquisa de Antigeno

Sintomaticos, de acordo com o periodo de aplicacdo recomendado pelo fabricante. Na
indisponibilidade de teste molecular, ou quando este for negativo/inconclusivo (ex.:
coleta inapropriada ou fora da fase aguda da doenca), pode ser utilizado o

teste imunocromatogréafico para pesquisa de antigeno viral em amostras do trato
respiratorio superior:

Os testes com pesquisa de antigenos da COVID-19 podem ser utilizados para
diagndstico na fase aguda da doenca (janela do 2° ao 7° dia apoés inicio dos sintomas),
no entanto, ainda ndo possuem sensibilidade e especificidade desejada.

Pesquisa de Anticorpos
Sintomaticos, a partir do 14° dia de inicio de sintomas.

O uso destes testes rapidos tem como grupo alvo TODO individuo SINTOMATICO que
nao tenha sido submetido anteriormente a testagem por RT-PCR.

Os testes deveréao ser realizados APENAS em pessoas sintomaticas E a partir do 14° dia
de inicio dos sintomas.

O teste pode ser realizado em amostras de sangue total (capilar ou venoso), soro ou
plasma. No entanto, cabe ressaltar que, a realizacdo do teste com amostra de soro
aumenta consideravelmente a sensibilidade de deteccao dos anticorpos anti-SARSCoV-
2.

Os resultados REAGENTES seréo considerados como casos confirmados por critério
laboratorial. Os resultados negativos ndo podem ser utilizados isoladamente para
descartar 0 caso, uma vez que esse resultado pode demonstrar apenas que a pessoa
ainda n&o produziu quantidade suficiente de anticorpos para detecgéo no teste. E sempre
necessario que os resultados sejam avaliados em conjunto com as demais informacdes
clinico-epidemioldgicas.

20



FLUXO PARA REALIZACAO DE TESTE RAPIDO PELA SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAUDE DE CURVELO

FLUXOGRAMA DE ENCAMINHAMENTO DE PACIENTE PARA
REALIZACAO DE TESTE RAPIDO CONTRA O SARS-COV-2

SECRETARIA MUNICIPAL DE SALIDE DE CURVELD, Z6I0RIE2D

E E
Una DAS CATEGORMWS:
PARA TESTE
RAPDD?

5

MEDICO OU ENFERMEIRD PREENCHE O
FORMULARIC DE TESTE RAPIDG PARA
DETECGAD DE ANTICORPOS SARS-COV-2
{DE ACORDO COM A CATEGORIA QUE O
PACIENTE S5E ENQUADRA)

A0
FREENCHIMENTO
00 FORMULARID, O
PACIENTE CUMPRIU TODOS 05
CRITERIOS E TEMPO DE SIMTOMAS, DE
ACORDO COM OS5 FLUXDS
ESTARELECIDGS?

AGENDAR
TESTE RAPIDD NA
POLICLINICA MUMNICIRAL
DE CURVELD

UNIDADE DE SAUDE DEVERA
AGENDAR A COLETA COM
JAMM'H#_W LABORATORIO DA
POLICLINICA NO TELEFONE:
3722.2000

COMO MEDIDA DE SEGURANGA, O
PACIENTEIPROFISSIONAL DEVERA:
- FAZER USD DE MASCARA DESDE O TRAJETO
ATE O RETORNO AD DOMICILIO.

- 5E DESLOCAR, PARA FAZER O TESTE RARIDO,
PREFEREMNCIALMENTE PELO ESQUEMA DE
DRIVE THRL, SEM QUE SAlA DO VEICLILD,
[Camo MO SEA, POSTREL, O PACIENTERRORASS ONAL

PODERA IR 58 MEID DE TRAKNEPFORTEL

POLISLINICA ENVLARA O RESULTADD 0O
TESTE RAPIDO PARA O EMAIL D LNIDADE PARA,
QUE A UNMIDADE INFORME O MESMO AD
PACIENTE E LANCE NO E-5U5 VE.
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> ASSISTENCIA

N° Atividade
1. | Garantir acolhimento, reconhecimento precoce e controle de caso suspeito.
Acao:

Durante o acolhimento, na recepcéo, todos os individuos que procuram a Unidade sao
guestionados quanto a existéncia de sinais e sintomas referente as sindromes gripais e,
guando presente as medidas de precaucdo sdo adotadas (fornecimento de méscara
cirdrgica para o cidadao e seu acompanhante, encaminhados a uma sala/area especifica
para triagem e priorizado seu atendimento médico).

Controle: Os pacientes com Sindrome Gripal em acompanhamento ambulatorial na
APS/ESF devem permanecer em isolamento domiciliar por 10 dias a contar da data de
inicio dos sintomas. O monitoramento deve ser feito a cada 24h em pessoas com mais
de 60 anos e portadores de comorbidades e com fatores de risco e a cada 48hs nos
demais casos, preferencialmente por telefone. Caso seja necessario, € realizado o
atendimento presencial, no domicilio. Todas as configuracbes de contatos, conforme
Nota Técnica n°® 61 de 06/07/2020 do COES/MG deverao ser afastados por 14 dias e
acompanhados pela APS/ESF, além de serem estratificados de maneira apropriada caso
iniciem com sintomas. S&o realizadas também as orientagbes quanto as medidas de
precaucdo internas no domicilio, além de manter uma boa alimentacdo com a ingestao
de liquidos e uso de medicacgao e também ficar atento quanto aos sinais de gravidade.

Nos casos de SINDROME GRIPAL GRAVE, o servico deve fornecer o transporte
apropriado ao Pronto Atendimento Municipal, para que as devidas intervencdes, que
exijam maior densidade tecnoldgica, sejam adotadas. Em caso de alta, antes dos 10 dias

do inicio dos sintomas, o paciente € orientado quanto ao isolamento domiciliar e,
referenciado para a Atencdo Primaria a Saude para os devidos acompanhamentos.

Fonte:

- ORIENTACOES PARA MANEJO DE PACIENTES COM COVID-19 — Ministério da Saude — disponivel
em https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--0--
esManejoPacientes.pdf

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 21/2020 - 06/04/2020 - disponivel em
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e eventos/000 2020/mar_abr _maio/03 _04-Nota_ Tecnica-
APS 21.pdf

- Nota Informativa COES MINAS COVID-19 N° 14/2020 - 21/05/2020 - disponivel em -
https://www.corenmg.gov.br/wp-content/uploads/2020/04/21-05 Nota-Informativa-14-Oximetro.pdf

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 46/2020 - 05/06/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias e eventos/000 2020/jun-jul-ago/05-06 Nota Tecnica-
COES-N46.pdf

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 47/2020 - 09/06/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e eventos/000 2020/jun-jul-ago/09-06 NotaTecnica-
N47.pdf

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 61/2020 - 06/07/2020 - disponivel em -
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/06-07-NotaTecnica-N61.pdf

- Atualizagé@o Técnica ao Protocolo de Infeccdo Humana pelo SARS-CoV-2 N° 07/2020 - Defini¢cdes de
casos operacionais e fluxos de testagem laboratorial e notificacdo dos casos - 01/09/2020

- disponivel em - http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-
gestores/Protocolo_Vers%C3%A30 7.pdf
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https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--o--esManejoPacientes.pdf
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https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/jun-jul-ago/09-06_NotaTecnica-N47.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/06-07-NotaTecnica-N61.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Vers%C3%A3o_7.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Vers%C3%A3o_7.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Vers%C3%A3o_7.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Vers%C3%A3o_7.pdf

No Atividade

2 Notificar imediatamente.

Acao:
E mandatdria a notificacdo imediata de caso de Sindrome Gripal, via plataforma, de
acordo com a complexidade da instituicdo atendente.

Além da notificacdo, as informacdes sao registradas no prontuario do paciente facilitando
seu acompanhamento.

e Casos leves de Sindrome Gripal, suspeitos de COVID-19, deverao ser notificados no
E-SUS VE: https://notifica.saude.gov.br/login utilizando dados do instrumento online.

e Casos moderados, graves e 6bitos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave: Se
suspeitos de COVID-19, deveréao ser notificados no SIVEP-Gripe utilizando a FICHA DE
INVESTIGAQAO DE SG SUSPEITO DE DOENCA PELO CORONAVIRUS 2019 —
COVID-19 (B34,2), atualizada em 27/07/2020 pelo Ministério da Saude.

e Surtos de Sindrome Gripal (SG) em comunidades/instituicdes fechadas — Notificar
de forma agregada no modulo de surto do SINAN Net. CID JO6. Planilha de Notificacédo
de Surto do SINAN-Net + Ficha Individual para cada caso com coleta.

Fonte: Nota Técnica n® 58/SES/COES MINAS COVID-19/2020 — disponivel em
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/21-07-Nota-Tecnica-COES-
MINAS-COVID-19-N58.pdf

N©° Atividade
Organizagdo do fluxo de atendimento para casos suspeitos, priorizando o
3. isolamento domiciliar nos casos leves.
Acdo:

Todas as pessoas com diagnostico de Sindrome Gripal devem realizar isolamento
domiciliar, sendo fornecido o atestado médico até o fim do periodo de isolamento, 10 dias
a partir do inicio dos sintomas.

A pessoa sintomatica ou responsavel devera informar ao profissional da saude o nome
completo das demais pessoas que residam no mesmo enderec¢o, além dos possiveis
contatos proximos, assinando o Termo de Responsabilidade de Isolamento Domiciliar,
declarando a relacéo dos contatos, sujeitando-se a responsabilizacao civil e criminal pela
prestacdo de informacdes falsas. Caso o contato inicie com sintomas e seja confirmada
SG, deverao ser iniciadas as precaucdes de isolamento para paciente, sendo necessaria
sua notificacdo e o isolamento por 14 dias.

A revisao dos sintomas e o seguimento da evolugéo do quadro devem ser realizados por
um profissional da APS, a cada 24hs em pessoas com mais de 60 anos, portadores de
comorbidades e com fatores de risco e a cada 48hs nos demais casos, até completar 10
dias do inicio dos sintomas. Caso seja hecessario, € realizado atendimento no domicilio.

O paciente e seus contatos devem sempre reportar a equipe de saude que acompanha
0 caso quanto ao surgimento de algum novo sintoma ou piora dos sintomas ja presentes.
Manter paciente em quarto isolado e bem ventilado até o fim do periodo sintomatico.
Destacam-se 0s seguintes fatores do cuidado do paciente em isolamento: a higiene
respiratoria e os habitos saudaveis de alimentagao.
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http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/21-07-Nota-Tecnica-COES-MINAS-COVID-19-N58.pdf
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Fluxo de Assisténcia aos casos de COVID-19

CIEVS Minas : Telefone: 31- 99744 - 6983 ou 31- 3916-0442 ou
31 98282-3550 (URR/CIEVS Minas) . E-mail: notifica.se@saude.mg.gov.br

MINAS
susum A MINOSS

Caso suspeito: Individuo com quadro respiratdrio agudo, caracterizado por sensagdo febril ou febre, mesmo que relatada, acompanhada de tosse OU dor de garganta
0OU coriza OU dificuldade respiratdria, cefaleia, mialgia, nduseas, vémitos, diarreia e anorexia. Anosmia e ageusia podem preceder os sintomas respiratorios
= em criangas < 2 anos: considera-se também obstrugdo nasal, na auséncia de outro diagndstico especifico.
= em idosos: a febre pode estar ausente. Deve-se considerar também critérios especificos de agravamento como sincope, confusdo mental, sonoléncia excessiva,
irritabilidade e inapeténcia.

4

v Fornecer mascara cirdrgica descartavel e conduzir o paciente para uma sala isolada. Se houver muitos casos suspeitos o isolamento pode ser realizado na forma de
coorte, todos com mascara e a uma distancia minima de 2 metros por pessoa.

v Profissionais de satde gue irdo prestar atendimento (sem procedimento gerador de aerossol): utilizar precaucdes de contato | mascara cirdrgica descartavel,
protegdo ocular, luvas, capote descartavel)

s 2

Presenca sinais de gravidade - SRAG: Saturagio de Sp02 < que 95% em ar ambiente. » Sinais de desconforto respiratério ou aumento da frequéncia respiratdria
avaliada de acordo com a idade. # Piora nas condi¢Bes clinicas de doenca de base. * Hipotensdo em relagdo a pressdo arterial habitual do paciente. * Individuo de
qualquer idade com quadro de insuficiéncia respiratdria aguda durante o periodo sazonal. Em criangas: além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa nasal,
cianose, tiragem intercostal, desidratagdo e inapeténcia.

ml lsm

Se presenca fatores de risco [1):

v Prescrever oseltamivir ) Vide Fluxo de Assisténcia para

v Antitérmico e antipirético (evitar AINE) pacientes com sinais de gravidade )

v Isolamento domiciliar até 102 dia, devendo apresentar melhara clinica (auséncia de febre e sintomas respiratérios)

v Isolar contatos domiciliares por 14 dias

v Orientar sobre sinais de gravidade.

v Monitorar o paciente e contatos (a cada 48h até 102 dia de doenca, ou mais se persisténcia de febre e sintomas
respiratorios e contatos até o 14° dia).

v Emitir atestado médico, se necesséario.

v QOrientar medidas de isolamento no domicilio;

v Notificar no e-SUS VE (notifica.saude.gov.br)
(1) Fatores de risco: Idade > a 60 anos; |dade < a 2 anos; Cardiopatias graves ou descompensados (insuficiéncia cardiaca, (2) O oseltamivir deve ser prescrito devido a possibilidade de influenza. A
cardiopatia isquémica); Pneumopatias graves ou descompensados (asma moderada/grave, DPOC); Doengas renais crénicas dose habitual para adolescentes e adultos é de 75 mg de 12/12 horas
em estagio avancado (graus 3, 4 e 5); Diabetes mellitus; Doencas cromossémicas com estado de fragilidade imunolégica; durante 5 dias. Para criangas calcular a dose de acordo com o peso ou
Gestacdo e Puerpério; Pessoas com deficiéncias e cognitivas fisicas; Estados de imunocomprometimento, devido ao uso de faixa etédria (para menores de 1 ano de idade. Atentar para NOTA
medicamentos ou doengas, incluindo os portadores de HIV/Aids e neoplasias; Doencas neurclégicas; populagdo indigena INFORMATIVA SES/SUBPAS-SAF-DMEST 1175/2020 (Indicagdo, em
aldeada. cardter excepcional, do uso do fosfato de oseltamivir durante a

pandemia da COVID-19).

Versio 05-06-2020. Adaptado de Organizagio Mundial da Satde - Chnical management of COVID-19: Interim guidance de 27/05/2020. Dispoaiuel em: https://www.who. nt/publications-detail/dinical-management-of-covid-19 & Protocolo de Tratamento da Influenza,
Ministerio da Satide, 2017, disponivel em: http://saude gov br/saude-de-a-2/gripe

s = A GERAIS » COVID-19 com sinais de Gravidade - SRAG

CIEVS Minas: Telefone: 31- 99744 - 6983 ou 31- 3916-0442 ou
31 98282-3550 (URR/CIEVS Minas) . E-mail: notifica.se@saude.mg.gov.br

Adolescente, adulto ou idoso com sinais clinicos de pneumonia (febre, tosse, dispneia e respiracdo rapida) mais um dos seguintes:; dificuldade respiratdria
grave ou Sat 02<90% no ar ambiente.

Criangas com sinais clinicos de pneumonia (tosse ou dificuldade

em respirar) + pelo menos um dos seguintes: cianose central ou Sat 02<90%; geméncia; esforco respiratério grave; prostragdo ou rebaixamento do nivel de
consciéncia ou convulsdes.

Para todas as idades: Presenca de sinais de sepse, choque, SARA, disfungdo de orgaos vitais, instabilidade hemodindmica.

4 :

NAO Sim
Internagdo em enfermaria Internagdo em CTI

L )

v’ Cadastrar na Central de Regulagdo

v 02até 61/min

v Avaliar criteriosamente uso de cateter de alto fluxo (HFO)

v Se fluxo de 02 > 10 I/min OU Venturi = 50% OU sinais de desconforto respiratorio avaliar intubagdo orotraqueal.

v Exames complementares: hemograma completa, proteina C reativa, fungdo renal e eletrdlitos, perfil hepatico, gasometria arterial, coagulograma, D-dimero, CPK, LDH;

¥ Notificar SRAG no SIVEP - Gripe - FICHA DE INVESTIGACAO DE CASOS DE SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE HOSPITALIZADO

v' Exame radioldgico de térax; realizar TC tdrax, sempre que possivel;

¥ Exame especifico de acordo com inicio dos sinais e sintomas: Biologia molecular ¥ (RT-PCR para COVID-18) no periodo de 3 a 7 dias de inicio ou teste répido de 8 a 14 dias.

v Glicocorticoides ndo devem ser prescritos de rotina - considerar em situacfes especificas, quando houver indicagdo clara para sua utilizagdo;

v Evitar prescricdo de AINE (ex: ibuprofena);

v Prescrever oseltamivir, suspender o uso, caso seja confirmado COVID-19;

¥ Iniciar antibioticoterapia com cobertura de agentes etioldgicos de pneumania comunitaria grave;

v Prevencdo de complicagBes: em pacientes adultos e adolescentes usar heparina de baixo peso molecular de acordo com padrdes locais e internacionais, para prevenir
tromboembolismo venoso. Para aqueles com contra-indicacdes, usar profilaxia mecanica (pneumatica intermitente dispositivos de compressdo);

v Tratamento com antivirais, imunomoduladores e outras terapias adjuvantes: a OMS recomenda que ndo devem ser administrados como tratamento ou profilaxia para

COVID-19, fora do contexto de ensaios clinicos.

(4) Para coleta de swab: utilizar apenas um swab por paciente, para as duas narinas. Na falta do swab e quando possivel (de acordo com os critérios médicos) fazer a coleta de amostras do trato
respiratério inferior, incluindo escarro, lavado broncoalveolar e aspirado tragueal. Se o exame for encaminhado para a FUNED cadastrar no GAL Para maiores informacGes consulte:
http://www.funed.mg.gov.br/wp-content/uploads/2020/05/nota-tecnica-CoronavC3%ADrus-e-Outros-V3C3%ADrus-Res pirat % C3%B3rios-Vers%C3%A30-5.pdf

Vers3n 05-06-2020). Adaptado de Organizagio Mundial da Saide - Clinical management of COVID-19: interim guidance de 27/05/2020. Disponivel em: hitps:/ /wiw. who.nt/publications-detall/clinica-management-of-covid-19 & Protocol de Tratamento da
Influenza, Ministerio da Saide, 2017, disponivel em: http://saude gov.be/saude-de-2-2/gripe
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swsu - A MIVAS © ASSINTOMATICO COM TESTE LABORATORIAL POSITIVO

CIEVS Minas: Telefone: 31- 99744 - 6983 ou 31- 3916-0442 ou
3198282-3550 (URR/CIEVS Minas) . E-mail: notifica.se@saude.mg.gov.br

Pessoa assintomatica, que por gualguer motivo tenha realizado exame especifico para SARS-COV2 com resultado positivo

!

¥ Notificar e-SUS VE (notifica.saude.gov.br))
v" Se apresentar sintomas durante o periodo de isolamento conduzir como caso sintomatico

! !

Biologia molecular (PCR) Teste rapido ¥ , exames soroldgicos
isolamento domiciliar por 10 dias Isolamento domiciliar por 7 dias

I Para notificagdo: no item de sinais e sintomas, assinalar “outros” e no espaco em branco colocar "assintomatico”

8} Quando considerar verdadeiros positivos testes soroldgicos no diagndstico de COVID-19, seja por teste rapido ou por imunoensaios convencionais: a) Na
soroconversao documentada, utilizando o mesmo teste com intervalo minimo de duas semanas entre eles; b) Quando houver contato préximo ou contato
domiciliar com caso confirmado; ¢) Quando dois testes sorologicos de fabricantes diferentes forem reagentes; d) Quando houver histdria prévia tipica de COVID-
19; f) Quando for detectado simultaneamente IgM e IgG, IgA e IgM ou IgA e IgG; g) Em profissionais de salide que trabalham em unidades especializadas ao
atendimento da COVID-19; h)) Em investigacdo de surtos

Versio 05-06-2020. Adaptada de Organizagio Mundial da Salide - Clinical management of COVID-19: Interim guidance de 27/05/2020. Disponivel em: https:/fwww.who.int/publications-detail/dinical-management-of-covid-19 e Protocolo de Tratamenta da Influenza
Minksterio da Salde, 2017, disponivel em: http://saude.gov.br/saude-de-a-2/gripe

Fonte:

- FLUXO DE ASSISTENCIA AOS CASOS DE COVID-19 — CIEVS MINAS - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e eventos/000 2020/jun-jul-ago/16-06-Fluxo2-Assistencia-
COVID19-Atualizado-em-15-06-2020 V3.pdf

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 61/2020 - 06/07/2020 - disponivel
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/06-07-NotaTecnica-N61.pdf

N©° Atividade

4 Orientar os profissionais dos servicos de salude e a populacdo sobre as medidas

individuais e coletivas de prevencao e controle para o Covid-19.
Acéo:

Os profissionais estao orientados quanto a busca frequente e a utilizacdo de Manuais,
Protocolos e Notas Técnicas disponibilizados pela Secretaria Estadual de Saude de
Minas Gerais (SES/MG), Ministério da Saude (MS) e ANVISA.

A Prefeitura de Curvelo, através da Secretaria Municipal de Saude confeccionou
panfletos com orientagdes quanto as medidas de precaucéo individuais, estando
disponiveis em todas as Unidades da Secretaria Municipal de Saude e comeércios
essenciais (acgougues, farméacias, supermercados, rodoviaria, entre outros), além da
publicacdo de decretos quanto ao fechamento de comércio ndo considerado essencial.

O setor de Vigilancia em Saude, em conjunto com o departamento de fiscalizacao e
Policia Militar tem realizado vistorias no comércio, para o cumprimento dos decretos
municipais.
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As Unidades foram orientadas a afixar cartazes orientando a populacao quanto aos sinais
e sintomas da Sindrome Gripal além dos meios de precaucdo (etiqueta respiratoria,
lavagem de maos, entre outros), estando disponivel o sabonete liquido, papel toalha,
alcool 70% para uso na Unidade e mascara cirdrgica para casos suspeitos e profissionais
(Equipamentos de Protecao Individual - EPI).

Organizagdo quanto ao fluxo de atendimento nas Unidades, sendo priorizado
atendimento a casos sintomaticos, idosos, e agendado de forma escalonada para o
acompanhamento de gestantes, além de restringir assentos proximos, determinando
distancia minima entre os usuarios que aguardam atendimento.

Fonte: https://coronavirus.saude.gov.br/
https://www.saude.mg.gov.br/coronavirus
http://portal.anvisa.gov.br/coronavirus/requlamentos

N° Atividade
5 Elaborar fluxo de transporte pré-hospitalar e inter-hospitalar para itinerarios do
" | paciente nos casos moderado e graves.

Acdo:

Para o atendimento pré-hospitalar movel de urgéncia e transporte interinstitucional de
casos suspeitos ou confirmados de infec¢do pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) deve-
se melhorar a ventilagcdo do veiculo para aumentar a troca de ar durante o transporte,
sempre notificar previamente o servico de salde para onde 0 caso suspeito ou
confirmado sera encaminhado, limpar e desinfetar todas as superficies internas do
veiculo apos a realizacdo do transporte seguindo procedimento operacional padrao
definido para a atividade de limpeza e desinfeccdo do veiculo e seus equipamentos
(alcool a 70%, hipoclorito de sédio ou outro desinfetante indicado) e realizar higiene das
maos com alcool em gel ou agua e sabonete liquido.

Observacao: Se a transferéncia do paciente for realmente necessaria, o paciente deve
utilizar mascara cirargica durante todo o percurso, obrigatoriamente.

Sempre que necessario o encaminhamento do paciente suspeito a outros pontos de
assisténcia, a Unidade de Saude requisita ao Setor de Transporte o veiculo para a
conducéo do paciente, sendo preferencialmente disponibilizado uma ambulancia.
Durante todo o deslocamento o paciente € orientado quanto a utilizacdo da méascara
cirdrgica, e o acompanhante, o profissional acompanhante e o condutor é instruido
quanto a utilizacédo dos EPI’s.

No caso de Transporte inter-hospitalar, a Instituicio Hospitalar entra em contato com o
Setor de Transporte da Secretaria Municipal de Saude que providencia a liberacdo da
ambulancia, sendo a paramentacdo da tripulacado e equipamentos definidos de acordo
com o estado clinico do paciente.

- NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA Ne° 04/2020 - disponivel em
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-
ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28

- NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA No 07/2020 - disponivel em -
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+-GIMS-GGTES-
ANVISA+N%C2%BA+07-2020/f487f506-1eba-451f-bccd-06b8f1b0fed6

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 28/2020 - 30/04/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e eventos/000 2020/Coronaleqisl/04-05-Nota-Tecnica-
COES-N28.pdf
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https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/CoronaLegisl/04-05-Nota-Tecnica-COES-N28.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/CoronaLegisl/04-05-Nota-Tecnica-COES-N28.pdf

> DEMAIS SEGMENTOS

Ne° Atividade

1 Elaborar fluxo de transporte de amostras para diagnostico encaminhadas ao Municipio
" | de Sete Lagoas.

Acao:

Apos definir um caso suspeito, conforme determinado pelo Ministério e a Secretaria Estadual de
Saude, é realizada a coleta de materiais e estes materiais sdo encaminhados ao Laboratdrio
Municipal de Sete Lagoas para realizacdo do exame de deteccdo de RNA viral por RT-PCR em
tempo real (biologia molecular).

O transporte da amostra € disponibilizado pela Secretaria Municipal de Saude, devendo a
amostra estar dentro das condi¢des preconizadas pela Instituicdo e, o condutor devera estar
paramentado com os EPI’s.

FLUXO DE COLETA E ENVIO DE AMOSTRAS DE COVID-19 PARA LABORATORIO MUNICIPAL DE SETE LAGOAS

¥ Endereco de entrega das amostras: Laboratério de Sete Lagoas
Rua Pedra Grande, n? 1340, Bairro Santo Anténio, Sete Lagoas/MG, CEP 35701-242

PARA USO DOS SETORES DE PARA USO DO SETOR DE TRANSPORTE
EPIDEMIOLOGIA E LABORATORIOS MUNICIPAIS E DO HIC
P HORARIO MAXIMO DE
AMOSTRAS HORARIO AMOSTRAS HORARIO DATA DE ENVIO A | HORARIO DE RECEBIMENTO NO
COLETADAS DE: COLETADAS ATE: sL saiDA VT R
Colher amostras
, SOMENTE a , s
62 FEIRA b 22 FEIRA 07 HORAS 22 FEIRA 12 HORAS 15 HORAS
16 HORAS !
22 FEIRA 07 HORAS 42 FEIRA 07 HORAS 42 FEIRA 12 HORAS 15 HORAS
62 FEIRA
42 FEIRA 07 HORAS 52 FEIRA 15 HORAS Carro da Farmacia 07 HORAS 15 HORAS
Municipal
52 FEIRA 15 HORAS 62 FEIRA 07 HORAS 62 FEIRA"2 12 HORAS 15 HORAS

- IMPORTANTE: Adriana necessita receber as Fichas de Notificagdo assim que ocorrer as coletas, uma vez que, caso haja atraso, ndo haverad tempo habil para
envio, dentro do fluxo. As Fichas devem ainda virem devidamente preenchidas, pois caso contrario havera o risco da amostra nao ser enviada.

CONSIDERANDO QUE O LABORATORIO DE SETE LAGOAS NAO ESTA PROCESSANDO AMOSTRAS NOS FINAIS DE SEMANA, FAZ-SE NECESSARIO QUE AS
COLETAS OCORRAM SOMENTE ATE AS 07:00 HORAS DA MANHA E APGS AS 16:00 HORAS. OU SEJA, ENTRE 07H E 16H DAS 62 FEIRAS, NAO DEVERA SER
REALIZADA COLETA DE MATERIAL DE RT-PCR, EXCETO EM CASO DE PACIENTES EXTREMAMENTE GRAVES OU DE OBITOS.

- "2 Havera viagem somente se houver amostra coleta no periodo referente.

N° Atividade
2. | OrientacOes aos trabalhadores dos servigos essenciais
Acéo:

Recomendar a adogdo das MEDIDAS GERAIS PREVENTIVAS abaixo aos trabalhadores e
empregadores nos seus estabelecimentos produtivos e comerciais dos servigos essenciais,
como forma de assegurar o sucesso da estratégia epidemiolégica de isolamento social
temporario implantada em Minas Gerais:

-Fornecer espaco para lavagem adequada das maos com agua limpa e sabdo;

- Quando nao houver pia ou na impossibilidade de ir com a frequéncia necessaria ao espaco
destinado a lavagem das méaos, fornecer alcool 70% em gel ou outro sanitizante adequado,
instruindo e propiciando a ado¢do das medidas adequadas e periddicas de higiene;

- Orientar os trabalhadores sobre a etiqueta respiratdria: pratica de cobertura do rosto com o
antebraco ao tossir ou espirrar, conforme orientagdes dos 6rgdos de saude;
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- Atentar a importancia de se evitar tocar os olhos, o nariz e a boca,;

- Fornecer lencos de papel, papel-toalha, alcool 70% em gel e lixeira para os trabalhadores
e 0 publico em geral. E orientar o procedimento de lavagem das méos, apos realizar a higiene
nasal com lenco de papel descartével;

- Delimitar o chdo com fitas adesivas, estabelecendo a distancia minima de 1,5 metros nas
filas do estabelecimento e educar trabalhadores e puablico geral, a sempre que possivel,
adotar este distanciamento;

- Reorganizar os fluxos e processos de trabalho, possibilitando que os trabalhadores em
grupos de risco ndo tenham contato com clientes e usuarios do servico;

- Flexibilizar os horarios de trabalho com a adocdo de sistemas de escalas minimas;
revezamentos de turnos e saidas para almoco e lanches; e alteracdes de jornadas, para
assim reduzir a proximidade e aglomeracdes entre os trabalhadores, inclusive durante o
percurso casa-trabalho em transporte publico ou fretado pela empresa;

- Orientar os trabalhadores a ndo compartilharem itens pessoais, como equipamentos de
protecao individual (EPI), fones, aparelhos de telefone, mesas e outros;

- Limpar e desinfetar com produtos registrados e recomendados para o controle do COVID-
19 as superficies e instrumentos de trabalho. Esse procedimento deve ser feito de forma
regular, apés o expediente de trabalho e trocas de turno, ou sempre que necessario.
Considerar, inclusive, os equipamentos e superficies tocados por clientes/usuarios do
Servico;

- Manter o ambiente de trabalho com ventilagdo adequada, sempre que possivel, deixando
portas e janelas abertas. Se for indispensavel o uso de ar condicionado, manter os sistemas
de tratamento de ar condicionado e exaustao higienizados e em adequadas condi¢cOes de
uso, garantidas por manutencdes preventivas e corretivas;

- Incentivar o autocuidado para identificacdo de potenciais sinais e sintomas relacionados
ao COVID-19 de forma imediata e oportuna, seguido de posterior isolamento;

- Estabelecer procedimentos para o recebimento remoto de atestados médicos de
trabalhadores com COVID-19, sintomaticos respiratorios ou que, mesmo assintomaticos,
residam com casos suspeitos ou confirmados de COVID-19, conforme disposto na Portaria
do Ministério da Saude n° 454, de 20 de marco de 2020 e suas atualizacfes, evitando a
superlotacéo e saturacéo dos servicos de salde;

- Estabelecer normas e readequacado de ambientes e processos de trabalho e refeitorios, de
modo que seja respeitada a distancia minima de 1,5 metros entre trabalhadores, e
clientes/usuarios. Podem ser instaladas barreiras fisicas, como protecdes de plastico
transparentes ou vidro, sempre que possivel, e demarcacdes de acesso no chdo e moveis;
- Evitar reunifes e contatos presenciais, priorizando reuniées a distancia;

Orientar ainda sobre as RECOMENDACOES ESPECIFICAS E ADICIONAIS disponiveis
em:

- Nota Técnica Conjunta COES Minas COVID-19/ Instituto Mineiro de Agropecuéria (IMA) N° 69 (NOVA):
Estabelece medidas de prevencédo, controle e mitigacdo dos riscos de transmissdo do SARS-COV-2 a
serem implementadas pelos empregadores nos estabelecimentos elaboradores de produtos de origem
animal, registrados no Instituto Mineiro De Agropecuaria -
IMA.(http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/31-07-Nota_Techica-COES-
MINAS-COVID-19-N69.pdf)

- Nota Técnica n° 60 (NOVA): Recomendacdes aos empregadores e trabalhadores do setor de transporte,
motoristas de veiculos de cargas e pessoas, trabalhadores do transporte de pessoas, trabalhadores de
aplicativos, profissionais do transporte escolar, caminhoneiros, motoboys, taxistas e profissionais analogos
para contencéo da COVID-19 (http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-
gestores/Nota_Tcnica COES n_60.pdf)

- Nota Técnica n° 55 : Orientacdes gerais aos Servicos de Saude do Trabalhador para a realizacao das
acOes de VigilAncia de Ambientes e Processos de Trabalho (VAPT) em razdo da pandemia da COVID-19.
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http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/31-07-Nota_Tecnica-COES-MINAS-COVID-19-N69.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/31-07-Nota_Tecnica-COES-MINAS-COVID-19-N69.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/31-07-Nota_Tecnica-COES-MINAS-COVID-19-N69.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Nota_Tcnica_COES_n_60.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Nota_Tcnica_COES_n_60.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Nota_Tcnica_COES_n_60.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/25-06_NotaTecnica-N55.pdf

(http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/25-06 NotaTecnica-N55.pdf)

- Nota Técnica n° 20: Orientacdes aos Trabalhadores dos servicos essenciais no atual cenario
pandémico de COVID-19(
(https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e eventos/000 2020/Coronalegisl/Nota T%C3
%A9cnica_20-_saude_trabalhador.pdf

Fonte:

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 20/2020 - 03/04/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias e _eventos/000 2020/Coronal egisl/Nota T%C3%A9cnica
20- saude trabalhador.pdf

- Atualizacéo Técnica ao Protocolo de Infeccdo Humana pelo SARS-CoV-2 N° 07/2020 - Defini¢cdes de
casos operacionais e fluxos de testagem laboratorial e notificacdo dos casos - 01/09/2020

- disponivel em - http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-
gestores/Protocolo Vers%C3%A30 7.pdf

No Atividade

3. | Orientagbes quanto ao acompanhamento dos pacientes na Rede de Cuidados da
Pessoa com Deficiéncia - RCPD.

Acdao: Orientacdes por areas:
SERVICOS DE REABILITACAO:

Como medida de prevencao e contencdo a propagacédo do novo coronavirus foi necessaria a
suspensao temporaria dos atendimentos dos servi¢cos considerados de atendimentos eletivos
até que a situacao se normalize. Os atendimentos eletivos sdo aqueles programados, marcados
previamente, ndo sendo considerados de urgéncia e emergéncia.

Os servigos de saude que compde a RCPD do SUS-MG, prestam atendimento nas modalidades
de reabilitacdo intelectual, auditiva, visual, fisica, ostomia e/ou em mdiltiplas deficiéncias e
possuem carater eletivo. Estes servicos foram suspensos temporariamente ou parcialmente em
todo o Estado para evitar ou reduzir a0 maximo a exposicao dos USUarios ao novo coronavirus.
Ressalta-se que esses servicos sao locais de grande transito de pessoas, com diversas
enfermidades e niveis de vulnerabilidade imunoldgica diferenciados.

Com base nas orientagfes clinicas do paciente, os casos excepcionais continuam sendo
acompanhados no Centro de Referéncia do Municipio.

OSTOMIA

A Secretaria Municipal de Saude — SMS realiza a retirada das bolsas de seus usuarios no Centro
de Especialidade Médica — CEM em Sete Lagoas e as disponibiliza aos pacientes, atraves das
Unidades Basicas de Saude e do setor de acompanhamento de pacientes acamados, residentes
em areas nao cobertas por Estratégia Saude da Familia - ESF, este lotado na SMS.

Para novos pacientes € realizada a avaliacdo e encaminhado a documentagédo ao CEM para o
cadastramento do usuério e disponibilizacéo das bolsas.

Fonte:
NOTA INFORMATIVA COES MINAS COVID-19 N°01/2020 - 27/03/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/Nota Informativa Deficientes.pdf
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http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/25-06_NotaTecnica-N55.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/CoronaLegisl/Nota_T%C3%A9cnica_20-_saude_trabalhador.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/CoronaLegisl/Nota_T%C3%A9cnica_20-_saude_trabalhador.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/CoronaLegisl/Nota_T%C3%A9cnica_20-_saude_trabalhador.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/CoronaLegisl/Nota_T%C3%A9cnica_20-_saude_trabalhador.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/CoronaLegisl/Nota_T%C3%A9cnica_20-_saude_trabalhador.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/CoronaLegisl/Nota_T%C3%A9cnica_20-_saude_trabalhador.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Vers%C3%A3o_7.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Vers%C3%A3o_7.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Vers%C3%A3o_7.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/Protocolo_Vers%C3%A3o_7.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/Nota_Informativa_Deficientes.pdf

Ne° Atividade

4. | Acompanhamento de pacientes em Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS)

Acdo: O CAPS realiza atendimento prioritario as pessoas com sofrimento ou transtornos
mentais graves, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso prejudicial de alcool
e outras drogas. Os atendimentos de urgéncia estdo mantidos, através de plantdo médico
diario, estando suspensos grupos e demais atividades/oficinas.

Visando o acompanhamento do paciente, o CAPS tem fornecido medicamento em domicilio
aos pacientes criticos que necessitam de medicacdo assistida, sendo a mesma
disponibilizada a um familiar devidamente protocolado.

Para atendimentos de urgéncia, sdo recomendadas e orientadas as medidas de precaucéao
e, para os profissionais, a utilizagdo de EPI’s.

Fonte:

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 5 — 20/03/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/Nota_tecnica 5- psicosocial.pdf

- Nota Informativa COES MINAS COVID-19 N° 06/2020 - 14/04/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e _eventos/000 2020/mar_abr_maio/14-04 NI-n26.pdf

N° Atividade
5. | Manter Leitos De Saude Mental em Hospital Geral
Acao:

Os leitos estdo sendo mantidos conforme nota técnica:

Fonte:

- Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 5 — 20/03/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/Nota tecnica 5- psicosocial.pdf

- Nota Informativa COES MINAS COVID-19 N° 06/2020 - 14/04/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e _eventos/000 2020/mar_abr_maio/14-04 NI-n26.pdf

N©° Atividade

6. | Acompanhamento de casos suspeito em Privados de Liberdade

Acdao: Considerando que o Presidio ndo possui em seu corpo de servidores o profissional
médico, o Municipio disponibiliza vagas para consulta médica eletiva em Unidade Béasica de
Saude sendo que o enfermeiro do Presidio solicita 0 agendamento e a Unidade Prisional é
responsavel pelo deslocamento e a realizagdo de medidas de precaucdes de contato,
conforme Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 07/2020 - SEJUSP/ DSP/ SES/ SAPS/
CSIPPES/ SVPS/ SVE/ DVAT 20/03/2020 - Orientacdes gerais sobre o Novo Coronavirus e
acOes de prevencao nas Unidades Prisionais da Secretaria de Estado de Justica e Seguranca
Pudblica de Minas Gerais.

Foi acordado através de reunido entre Prefeito, Secretario de Saude, Juridico, Promotoria de
Justica e Dire¢do Prisional quanto a contratacdo de um profissional médico para assisténcia,
no qual o Municipio se comprometeu no custeio deste profissional ficando a cargo do presidio
viabilizar o profissional. Posteriormente, fomos informados pelo Diretor do Presidio que a
Secretaria de Estado/MG estava viabilizando e custeando esta contratacao.

Fonte:

Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 58/2020 - 29/06/2020 - disponivel em -
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/29-06_NotaTecnica-N58.pdf
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https://www.saude.mg.gov.br/images/Nota_tecnica_5-_psicosocial.pdf
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Ne° Atividade

7. | Atendimento e acompanhamento odontoldgico na rede municipal.

Acéo:
Os atendimentos odontoldgicos eletivos na rede municipal estdo suspensos, sendo
realizadas avaliacbes e tratamentos apenas de casos urgentes. Em caso de auséncia ou
inexisténcia do profissional Dentista na Unidade, o cidaddo devera procurar o Nucleo
Odontoldgico para avaliagdo e condutas cabiveis, conforme orientacfes e medidas a serem
adotadas minimizando o risco de transmisséo constantes na Nota Técnica n°68/2020 vigente
e suas atualizacdes. Estd em andamento a confeccionado de um plano para retorno aos
atendimentos Odontolégicos no Municipio, conforme orientacdo do Estado.

Fonte:

Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 68/2020 - 23/07/2020 - disponivel em -
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/23-07 Nota-Tecnica-COES-MINAS-
COVID-19-N68.pdf

N° Atividade
8. Garantir a assisténcia farmacéutica adequada
Acéo:

- Atualizacgdes frequentes referentes aos principais medicamentos descritos na literatura
internacional como conduta terapéutica no enfrentamento da COVID-19.

- Intensificacdo do monitoramento do estoque, ampliacdo da aquisicdo de medicamentos
gue apresentarem aumento da demanda, a fim de garantir o abastecimento da Farmacia
Municipal e das Unidades Basicas de Saude.

- Acompanhamento das orientacbes estaduais com relacdo a medicamentos
disponibilizados, mantendo o fluxo de acesso ativo conforme demanda, dos
medicamentos disponibilizados pela SES/MG.

- Recepcéo de fornecedores e mercadoria em area delimitada, aplicando as medidas de
distanciamento preconizadas.

- Criacao de fluxos alternativos para dispensacédo de insumos e medicamentos para
cumprimento de demandas judiciais.

- Adocao de medidas de distanciamento ao atendimento ao publico.

- Higienizagdo das maos entre cada atendimento.

- Disponibilizacéo de éalcool gel.

- Adocao de medidas especificas de limpeza de objetos e superficies frequentemente
tocadas.

- Intensificagdo da limpeza de areas comuns.

- Minimizar a transmissdo entre funcionarios, orientando sobre comportamentos de
etiqueta respiratoéria, higiene de maos e uso correto de mascaras.

Fonte:

Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 42/2020 - 25/05/2020 - disponivel em
https://www.cosemsmg.org.br/site/Arquivos/PDF/ntcoes42.pdf

Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 35/2020 - 06/05/2020 - disponivel em
https://intranet.cosemsmg.com.br/coronavirus/uploads/2020-05-20 6652001454.pdf

Nota Informativa SES/SUBPAS-SAF-DMEST 1148/2020 - 27/04/2020 - disponivel em
https://lwww.cosemsmgq.org.br/site/Arquivos/PDF/notal148.pdf
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http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/23-07_Nota-Tecnica-COES-MINAS-COVID-19-N68.pdf
http://coronavirus.saude.mg.gov.br/images/profissionais-e-gestores/23-07_Nota-Tecnica-COES-MINAS-COVID-19-N68.pdf
https://www.cosemsmg.org.br/site/Arquivos/PDF/ntcoes42.pdf
https://intranet.cosemsmg.com.br/coronavirus/uploads/2020-05-20_6652001454.pdf
https://www.cosemsmg.org.br/site/Arquivos/PDF/nota1148.pdf

Nota Técnica n° 6/ SES/SUBPAS-SAF-DMEST/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e eventos/000 2020/Coronav%C3%ADrus/Nota_tecn
ica n_6- N%C3%BAcleo de Farm%C3%Alcia.pdf

Nota Técnica COES MINAS COVID-19 N° 25/2020 - 20/04/2020 - disponivel em -
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e eventos/000 2020/mar_abr maio/20-04-Nota-
Tecnica-COES-25.pdf

NOTA INFORMATIVA SES/SUBPAS-SAF-DMEST 1175/2020 — 15/05/2020 — disponivel em -
https://drive.google.com/file/d/1ufODq_scfImxQkvX-P4aX6Wu2Xa8osFu/view

N° Atividade
1. Acompanhamento de casos suspeito no Asilo e na Vila S&o Vicente de Paula
Acéo:

Considerando que as pessoas idosas residentes em Instituicées de Longa Permanéncia de
Idosos (ILPI) se encontram em situacdo de vulnerabilidade, pela idade avancada, maior
presenca de comorbidades, compartilhamento de ambientes coletivos e dependéncia para a
realizacdo de atividades diarias € necessario que essas instituicbes adotem cuidados
especificos para prevenir a contaminacgao e o risco da disseminacéo do Coronavirus nesses
estabelecimentos. As medidas de prevencao que devem ser aplicadas sdo as mesmas para
detectar e impedir a propagacédo de outros virus respiratorios, como por exemplo a influenza,
gue causa gripe. As orientacdes incluem medidas de prevencao e controle que devem ser
adotadas durante a assisténcia aos residentes, principalmente com relacdo aos casos
suspeitos ou com diagnéstico confirmado de Covid-19. Um ponto bastante importante é a
orientacdo sobre a higienizacdo das maos, que deve ser feita com agua e sabédo ou alcool
gel 70% — este produto deve ser colocado em diversos ambientes, como a recepcao, 0s
guartos, refeitorios, consultérios, salas de estar e lazer e qualquer outra area de uso comum.

Estreitamento de vinculo com a administracdo e equipe assistencial do Asilo da Velhice
Desamparada de Curvelo — Lar dos Idosos, sendo comunicado diariamente o surgimento de
sintomaticos para acompanhamento e definicdo de condutas em tempo habil.

Para nortear a realizacao dessas acoes pela ILPI e pela Secretaria Municipal de Salde de
Curvelo, seguiremos as recomendacdes constantes
na Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA n° 05/2020 Orientacbes para a Prevencdo e o
Controle de Infecgbes pelo Novo Coronavirus (Sars-Cov-2) em Instituicdbes de Longa
Permanéncia para ldosos (ILPI). (Atualizada em 24/06/2020).

Fonte:

http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+N%C2%BA+05-
2020+GVIMS-GGTES-ANVISA+-
+ORIENTA%C3%87%C3%95ES+PARA+A+PREVEN%C3%87%C3%830+E+O+CONTROLE+DE+INFE
C%C3%87%C3%95ES+PELO+NOVO+CORONAV%C3%8DRUS+EM+INSTITUI%C3%87%C3%95ES+
DE+LONGA+PERMAN%C3%8ANCIA+PARA+IDOSOS%28ILP19%29/8dcf5820-fe26-49dd-adf9-
1ceed4e6d3096
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https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/mar_abr_maio/20-04-Nota-Tecnica-COES-25.pdf
https://www.saude.mg.gov.br/images/noticias_e_eventos/000_2020/mar_abr_maio/20-04-Nota-Tecnica-COES-25.pdf
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+N%C2%BA+05-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA+-+ORIENTA%C3%87%C3%95ES+PARA+A+PREVEN%C3%87%C3%83O+E+O+CONTROLE+DE+INFEC%C3%87%C3%95ES+PELO+NOVO+CORONAV%C3%8DRUS+EM+INSTITUI%C3%87%C3%95ES+DE+LONGA+PERMAN%C3%8ANCIA+PARA+IDOSOS%28ILPI%29/8dcf5820-fe26-49dd-adf9-1cee4e6d3096
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+N%C2%BA+05-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA+-+ORIENTA%C3%87%C3%95ES+PARA+A+PREVEN%C3%87%C3%83O+E+O+CONTROLE+DE+INFEC%C3%87%C3%95ES+PELO+NOVO+CORONAV%C3%8DRUS+EM+INSTITUI%C3%87%C3%95ES+DE+LONGA+PERMAN%C3%8ANCIA+PARA+IDOSOS%28ILPI%29/8dcf5820-fe26-49dd-adf9-1cee4e6d3096
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+N%C2%BA+05-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA+-+ORIENTA%C3%87%C3%95ES+PARA+A+PREVEN%C3%87%C3%83O+E+O+CONTROLE+DE+INFEC%C3%87%C3%95ES+PELO+NOVO+CORONAV%C3%8DRUS+EM+INSTITUI%C3%87%C3%95ES+DE+LONGA+PERMAN%C3%8ANCIA+PARA+IDOSOS%28ILPI%29/8dcf5820-fe26-49dd-adf9-1cee4e6d3096
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+N%C2%BA+05-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA+-+ORIENTA%C3%87%C3%95ES+PARA+A+PREVEN%C3%87%C3%83O+E+O+CONTROLE+DE+INFEC%C3%87%C3%95ES+PELO+NOVO+CORONAV%C3%8DRUS+EM+INSTITUI%C3%87%C3%95ES+DE+LONGA+PERMAN%C3%8ANCIA+PARA+IDOSOS%28ILPI%29/8dcf5820-fe26-49dd-adf9-1cee4e6d3096
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+N%C2%BA+05-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA+-+ORIENTA%C3%87%C3%95ES+PARA+A+PREVEN%C3%87%C3%83O+E+O+CONTROLE+DE+INFEC%C3%87%C3%95ES+PELO+NOVO+CORONAV%C3%8DRUS+EM+INSTITUI%C3%87%C3%95ES+DE+LONGA+PERMAN%C3%8ANCIA+PARA+IDOSOS%28ILPI%29/8dcf5820-fe26-49dd-adf9-1cee4e6d3096
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/NOTA+T%C3%89CNICA+N%C2%BA+05-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA+-+ORIENTA%C3%87%C3%95ES+PARA+A+PREVEN%C3%87%C3%83O+E+O+CONTROLE+DE+INFEC%C3%87%C3%95ES+PELO+NOVO+CORONAV%C3%8DRUS+EM+INSTITUI%C3%87%C3%95ES+DE+LONGA+PERMAN%C3%8ANCIA+PARA+IDOSOS%28ILPI%29/8dcf5820-fe26-49dd-adf9-1cee4e6d3096

6 — REDE ASSISTENCIAL

A rede assistencial municipal publica e privada para atendimento do Covid19 é composta
por:

v' ESF — Estratégia de Saude da Familia Bandeirantes
Rua Itajai, 259 - Bandeirantes Il — TEL.: 3721 5774
v' ESF — Estratégia de Saude da Familia Bela Vista
Rua: Padre Paulo Rutten, N° 342 - Bela Vista — TEL: 3721 2077
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Bom Jesus
Av. Carijos, 730 - Santa Maria — TEL: 3721 4993
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia CAIC
Rua: Manoel de Abreu, 165 - Bela Vista — TEL: 3721 2897
v' ESF - Estratégia de Salde da Familia Esperanca
Rua Francisco Bispo, 75 — Esperanca — TEL: 3722 3976
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Ponte Nova
Alameda Gastao Coimbra de Paula, N° 1.459, Ponte Nova — TEL: 3721 5303
v' ESF - Estratégia de Salde da Familia Ipiranga
Av. Leonardo da Vinci N° 541 - Ponte Nova — TEL: 3721 7210
v' ESF — Estratégia de Saude da Familia Mato do Engenho
Rua Salgado Filho, N°. 540 — Bela Vista TEL: 3722 5474
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Santa Cruz
Rua: Melo Viana, N°. 104 — Santa Cruz TEL: 3722 3446
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Sao Geraldo
Rua: Veneza N°. 443, S&o Geraldo TEL: 37223445
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Santa Filomena
Avenida Suzana Pinto Canabrava, N° 440 - Santa Filomena TEL: 3721 6562
v' ESF - Estratégia de Salde da Familia Santa Rita
Rua S&o Tarcisio N°.200 — Santa Rita TEL: 3722 3448
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Sdo José da Lagoa
Praca Sao José N°. 318 — Sao José da Lagoa - TEL: 37239099
v' ESF - Estratégia de Salde da Familia Vila Sdo José
Rua Senhor dos Passos, N°. 73 — Vila S&o José - TEL: 37222779
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Vila de Lourdes
Rua Nilo Peganha, N° 400 — Vila de Lourdes - TEL: 3721 4369
v' Centro de Saude Dr. Rubens Lucena
Rua Manoel de Abreu, N° 25 - Bela Vista - TEL: 37223272
v' Centro de Saude Irma Martinha
Rua Couto Magalhdes de Minas, N° 20 — Passaginha - TEL: 37225219
v Posto de Assisténcia médica
Rua Coronel Pedro Augusto, N° 13 — Centro — TEL: 3722 32 80
v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Dr. Geraldo Castelo Branco Valadares
Zona Rural: Angicos, Estiva, Mascarenhas, Roca do Brejo, Santa Rita do Cedro,
Véarzea de Cima.
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v' ESF - Estratégia de Saude da Familia Dario Becatini
Zona Rural: Angueretd, Cobu, Bananal, S&o José das Pedras, Sdo Geraldo do Jatai,
Saco Novo, Tomaz Gonzaga e Primavera.

v' CAPS — Centro de Atencao Psicossocial
Rua Juvenal Gonzaga, N° 565 — Centro - TEL: 3721 4045

v Nucleo Odontoldgico Infantil
Rua Desembargador Fleury, N° 30 — Centro - TEL: 37212999

v Laborat6rio Municipal
Rua Viana do Castello, S/N° - Tibira — TEL: 3722 2910

v' Farmacia de Todos
Rua General Ozorio, N° 173 - Centro- TEL: 37222865

v" Pronto Atendimento Municipal (porta de entrada da urgéncia e emergéncia SUS)
Endereco: Avenida Tibira n® 756 — Tibira — TEL: 3729 1211

v" Unimed 24 Horas (porta de entrada da urgéncia e emergéncia Convénio/Particular)
Avenida Tibira, N° 580 — Tibira — TEL: 3729 7297

v Prontoclinica (porta de entrada da urgéncia e emergéncia Convénio/Particular)
Pracga Doutor Marcio Carvalho Lopes, N° 501 — Centro — TEL: 3721 2111

v Hospital Imaculada Conceicao
Avenida Tibira, N° 590 — Tibira — Tel: 3729 1211

v" Hospital Santo Antbnio
Praca Doutor Mércio Carvalho Lopes, N° 501 — Centro — TEL: 3721 2111

Para enfrentamento da pandemia o municipio tem seguido as orientacfes da Secretaria
Estadual de Saude de Minas Gerais em consonancia com as do Ministério da Saude.

Inicialmente, considerando a Analise da Equipe Técnica Secretaria de Estado da Saude
de Minas Gerais - SES/Nivel Central sobre osPlanos Operativos de Contingéncia
Macrorregional, a proposta para o municipio de Curvelo deve seguir:

6.1- Alinhamento Conceitual

» Leitos disponiveis: Leitos existentes ou novos (precisam apenas de custeio e/ou
organizagao interna) com disponibilizacéo imediata a Central de Regulacao para atendimento
exclusivo aos casos suspeitos e confirmados de infec¢cao por COVID-19. Independentemente
de serem publicos ouprivados.

» Leitos possiveis de ampliacdo: Leitos novos que precisam de adequacdes de
estrutura fisica e/ou equipamentos para posterior disponibilizacdo a Central de Regulacéo.

» Referéncia SRAG: Hospital com existéncia prévia de Unidade de Terapia Intensiva

(= 8 leitos) adulto e/ou pediatrico e leitos clinicos (adulto e/ou pediatrico) disponiveis para
COVID-19, elencado no Plano de Contingéncia. Sdo estabelecimentos elegiveis para o
processamento do procedimento 03.03.01.022 — 03 (Tratamento de infeccdo pelo novo
Corona virus COVID-19) e para recebimento de diaria de UTI diferenciada conforme
disposto na Portaria n° 568 de 26 de marco de 2020.
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» Referéncia SRAG - ONCO e/ou Obstetricia: Mesma definicdo do Hospital
“‘Referéncia SRAG” acrescida a necessidade de manutencdo dos atendimentos a pacientes
oncoldgicos e/ou obstetricia observando as medidas de conten¢éo de contaminacao.

» Leitos Clinicos COVID-19: Hospitais que ndo possuem leitos de terapia intensiva,
mas que disponibilizam leitos clinicos (adulto e/ou pediatrico) para atendimento a casos
suspeitos e confirmados de infec¢do por COVID-19 com sintomatologia grave sem indicagéo
de internacdo em unidades de terapia intensiva. Sao estabelecimentos elegiveis para o
processamento do procedimento 03.03.01.022 — 03 (Tratamento de infeccdo pelo novo
Corona virus COVID-19)

» Retaguarda Nao COVID-19: Sao hospitais que, no Plano de Contingéncia, seréo
responsaveis por absorver a demanda ndo-COVID dos Hospitais referéncia para
SRAG e/oucom leitos clinicos disponiveis para atendimento a pacientes
acometidos pelo COVID-19.

6.2- Premissas Utilizadas na Analise, em Ordem de Prioridade

> Considerar a estimativa de leitos necessérios (clinicos e de UTI), para
populacdo total, conforme projecdo realizada em 30/03/2020, portanto 0 numero
necessario é passivel de alteracbes em virtude do transcorrer da pandemia em
Minas Gerais;

> Concentrar os casos de COVID-19 em poucos estabelecimentos, agrupando
leitos clinicos e UTI até esgotar a capacidade instalada total do prestador;

» Ampliar leitos prioritariamente em instituicdes que ja possuem leitos de UTI,
portanto RH e expertise ja estabelecidos, exceto em casos de vazios assistenciais e
excepcionalidades, inclusive leitos em instituicbes da salude suplementar;

» N&o mesclar na mesma instituicdo atendimento a pacientes COVID-19 e
outrascondicdes;

> Definir claramente hospitais para atendimento dos casos ndo COVID-19 para
retaguarda aos hospitais que atenderdao COVID-19;

» Tentar manter uma referéncia SRAG por microrregido para evitar deslocamentos
simultdneos no momento do pico;

» Em territdrios muito extremos avaliar a possibilidade de criagcdo de UTI, desde
gue haja compromisso para a obtencéo e qualificacdo do RH;

» Considerar a possibilidade de ampliacdo de leitos de UTI sinalizada pelo
territorio, desde que consideradas as premissas acima.

» Deve-se evitar selecionar hospitais como referéncia SRAG/COVID-19 UTI que
agreguem outros servigos (Onco e/ou GAR) (nos casos, excepcionais em que forem
selecionados devem se organizar para conter a contaminacao);

» A criacdo de leitos clinicos isolados esta condicionado a necessidade
assistencial e a avaliagéo da VISA das condi¢gdes de isolamento.
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6.3— Papéis a serem Exercidos pelos Hospitais na/da Regiao

Pacientes que. SRAG / COVID-
apresentam sintomas = 19 UT)
graves de SRAG
Pacientes que
apresentam sintomas =  Leitos Clinicos
de SRAG que ndo COVID-19
requerem UTI
Pacientes que ndo
apresentam sintomas Leitos
SRAG, mas outras i Retaguarda
condi¢des de saude nao-COVID

=

=

Deve atender pacientes que apresentam sintomas graves de
COVID-19 da macrorregiao;

Deve atender pacientes que apresentam sintomas de SRAG,
que requerem UTI ou ndo, residentes da micro até que
esgotada toda a capacidade instalada;

Deve atender pacientes transferidos dos hospitais Leitos
Clinicos COVID-19;

Deve atender pacientes que apresentam sintomas de SRAG,
que NAO requer UTI, residentes da micro e, eventualmente,
de outras micros da macrorregiao;

Deve atender pacientes com alta de UTI que ndo puderam
ser absorvidos pelos hospitais SRAG/COVID-19 UTI;

Deve assistir e estabilizar pacientes COVID-19 que se
agravaram até transferéncia para hospitais SRAG/COVID-19
UTI;

Deve atender pacientes que seriam atendidos nos hospitais
Leitos Clinicos COVID-19 e SRAG/COVID-19 UTI e gue nao
apresentam sintomas SRAG, de acordo com a complexidade
sinalizada;

S3o de alta, média e baixa complexidade

6.4—Estudo de Necessidade de Leitos exclusivos COVID-19 na Macrorregido Centro

Z.000

1300

300

Sl il Z3/3200

Esti mativas de novos casos por Macrorr egides deSadde
(MG tendéncia BRA)

2003300 S/4/a0E

1z/4/300

T4 Lt 13530 1533020

Estimado em 31/03 a ocorréncia de casos novos no dia, de forma simultanea.
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Leitos Clinicos e de UTI Adulto
2.865
2.456
1.581
1.150
987
. B
Leitos Clinicos Leitos de UTI Adulto
M Necessarios M Disponiveis Teto

Teto = N° de leitos total (n°® maximo de leitos + ampliagao)
6.5— Dimensionamento Quantidade de Leitos COVID-19

Este dimensionamento foi feito considerando que na Proposta da SES/NC o Hospital
Santo Antonio seria o hospital de Referéncia SRAG, ou seja, somente ele atenderia
todos os casos de Covidl9 uma vez que o Hospital Imaculada Conceigdo possui
oncologia e maternidade (GAR — Gestante de Alto Risco).

BH/Nova Lima/Caeté 1261 1061 0 1630
Betim 268 111 0 263
Contagem 324 144 0 340
Curvelo 69 35 6 91
Guanhéaes 35 18 0 65
Itabira 88 41 37 85
Jo&o Monlevade 52 30 5 87
Ouro Preto 69 40 15 93
Sete Lagoas 167 57 0 103
Vespasiano 122 44 0 108

1 Requer equipamento e RH

2 Quantidade maxima de leitos dimensionada quando se considera que todos os leitos do estabelecimento
se tornardo COVID-19, considerando CNES.
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BH/Nova Lima/Caeté 507 239 449 692
Betim 108 20 81 137
Contagem 130 37 104 159
Curvelo 28 10 18 28
Guanhaes 14 0 0 0

Itabira 35 10 30 40
Jodo Monlevade 21 8 6 16
Ouro Preto 28 20 0 20
Sete Lagoas 67 10 30 40
Vespasiano 49 0 10 18

1 Requer equipamento e RH

2 Quantidade maxima de leitos dimensionada quando se considera que todos os leitos do estabelecimento
se tornardo COVID-19, considerando CNES.

Importante ressaltar que estas sugestdes foram feitas com base nas premissas e
informacdes contidas no plano de Contingéncia que foi elaborado pela
Superintendéncia Regional de Saude de Sete Lagoas mas ndo foram consideradas
as especificidades da microrregido. Desta forma a proposta da SES/NC para Curvelo
é:
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6.6— Proposta Apresentada pela SES/MG para Microrregido de Curvelo

Além da ampliacao de 10 leitos de UTI
propostos, seriam necessarios mais 08 leitos de
UTI para suprir a Micro

Necessidade:
69 Leitos Clinicos
28 leitos UTI

Retaguarda 11 0 15
Tres 2796112| Hospital Sao|  n&o-COVID (24 -11 = 13)
Marias Francisco media (33) 0) - - - i
complexidade
. Retaguarda 41
Hospital | 5 covip 28 [10| 6 0 | (68-28-10 =30)|  ONCO/
Curvelo |2148293| Imaculada It Ob -
Conceicao atla x stetricia
complexidade (28) |(10) (8) (10) 0) O certo séo 30
Ampliar os 10
. leitos de UTI
Hospital A 50
Referéncia o 35 10 6 18 0 e propostos e
Curvelo |2178559 ASFI?Q;?O SRAG 1 (61 —35-10 = 16) mais 08 leitos de
(35) |(10) (0) (20) (0) (16) UTI para suprir a
micro

6€



Foi realizada uma videoconferéncia no dia 20/04/2020 com o objetivo de apresentacao da
Andlise da Equipe Técnica SES/NC sobre os Planos Operativos de Contingéncia
Macrorregional com a participagdo pela Secretaria Municipal de Saude de Curvelo da
secretaria, da coordenadora de atencéo primaria a saude, da coordenadora de Média e Alta
Complexidade e da coordenadora de Vigilancia em Saude, de representantes do Hospital
Imaculada Conceicao, representantes do Hospital Santo Anténio, apoiadora e presidente
do Cosems/MG - Conselho de Secretarias Municipais de Saude de Minas Gerais da
Regional de Sete lagoas e com os servidores da SRS - Superintendéncia Regional de
Saude de Sete Lagoas.

Feita a apresentacdo e ap0s as ponderacgfes ficou definido que a SRS/Sete Lagoas iria
confirmar com a Secretaria Municipal de Saude de Trés Marias se o Hospital Sado Francisco
de Trés Marias que é um HPP — Hospital de Pequeno Porte seré retaguarda ndo-Covid de
média complexidade conforme Portaria n° 561 de 26/03/2020 e considerando as
especificidades da nossa microrregido nao seria possivel concentrar todo o atendimento de
Covid19 em um s6 hospital e que seria mais prudente que os dois hospitais atendessem 0s
casos que habitualmente j4 atendem e mais os casos de Covid19.

Ficou estabelecido também que os casos de pacientes oncoldgicos, gestantes e criancas
com suspeita de Covid19 seréo atendidos no Hospital Imaculada Conceicéo e que 0s casos
de pacientes da hemodialise e da hemodindmica serdo atendidos no Hospital Santo
Antonio. Os demais casos serao atendidos pelos dois hospitais sendo que se um caso for
para um hospital o outro caso vai para 0 outro para ndo sobrecarregar uma instituicdo
apenas, valendo a ressalva que caso o hospital da vez ndo tenha vaga o outro devera
atender.

Nesta videoconferéncia ficou acordado que caso a capacidade instalada dos hospitais da
regido atingirem 90% de ocupacédo, nossa referéncia sera o municipio de Belo Horizonte,
gue é nossa referéncia natural e que conta também com o hospital de campanha que foi
construido e gerenciado pela policia militar de Minas Gerais.

Considerando o que foi pactuado a proposta ficou assim:
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6.7 — Proposta Definida em Videoconferéncia realizada no dia 20/04/2020

Retaguarda

. ~ 11 0 15
Tres 2796112 Hospital Sao|  ndo-COVID (24 -11=13)
Marias Francisco media 33 | () = = - )
complexidade
Referéncia
Hospital AN 41
Retaguarda o 21 10 13 5 0 ONCO/
UV e S c';g?\?g;i% ndo-COVID ! (68 —28 -10=30)| Opstetricia
alta (28) |(10)| (@) (10| (0 <
Referéncia 50
Hospital Rgtggiﬁj . (61 — 35 — 10 =16)
35 10 16 0 0 Hemodialise/
~ [}
Curvelo 2178559 Asn?cr::\ci)o nao-ﬁOVlD 1 Hemodinamica
a-a (35 (O] (O [(10)| (0 (16)

complexidade

1%



Considerando a necessidade premente de ampliacdo do leitos para resposta a pandemia
do coronavirus e de acordo com as orientacdes constantes deste Plano, em 04/05/2020 as
15 horas foi realizada uma reunido com os planos de salude que tem convénio com 0s
hospitais do Municipio para discussdo sobre as estratégias de enfrentamento. Os planos
de saude convidados foram:

UNIMED GERAIS DE MINAS
FUNDAFFEMG FUND AFFEMG
BANCO DO BRASIL — CASSI
CAPESAUDE

CEMIG SAUDE

COPASA AECO

GEAP FUNDACAO SEGURIDADE SOCIAL
SAUDE CAIXA

ASSEFAZ FUND ASSIST SERV MF
FUNDACAO LIBERTAS

IPSEMG

SAUDE BRADESCO EMPRESARIAL
PETROBRAS PETROLEO BRASILEIRO
GOLDEN CROSS

SAUDE BRASDESCO INDIVIDUAL
PREMIUM SAUDE

PROMED ASSISTENCIA MEDICA LTDA
AWP SERVICE BRASIL LTDA
PETROBRAS DISTRIBUIDORA S/A
ALLIANZ SAUDE S.A

AMIL — ASSITENCIA MEDICA INT
MEDISANITAS ASSIST. INTEGRAL
MARINHA DO BRASIL/CAPITANIA
FUSEX — UNIAO FEDERAL/MINIS
AMAGIS SAUDE

CASU/UF MG CAIXA DE ASSIT SAUDE
FUNDACAO ITAU

PASA

POSTAL SAUDE

SAUDE SISTEMA

SUL AMERICA SEGUROS

USISAUDE.

Apenas representantes da Unimed Gerais de Minas compareceram e apos discusséo
ficaram de repassar o0s assuntos tratados para os diretores do convénio e depois
manifestarem, até 0 momento néo recebemos o retorno.

Dando continuidade a proposta de ampliacdo dos leitos, foi realizada uma reunido com os
prefeitos e secretarios municipais de saude da nossa microrregidao no dia 20/05/2020 as 14
horas para repasséa-los a situagdo do momento e a necessidade de mobilizagcdo de todos.
O Municipio informou que ja tinha combinado a ampliacdo de 10 leitos de UTI e 10 leitos
de enfermaria no Hospital Imaculada Conceicdo que no plano de trabalho constaria a
implantacdo e no minimo dois meses de recurso para custeio com financiamento atraves
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dos recursos da Portaria 774/2020 destinados ao Municipio de Curvelo até que os leitos
fossem habilitados e que o hospital receba pelos procedimentos.

Foi informado também que o Municipio ainda estava em negociacdo com o Hospital Santo
Antdnio para viabilizar a ampliacdo de 15 leitos de enfermaria que no plano de trabalho
constaria a implantacdo e no minimo dois meses de recurso para custeio com
financiamento através dos recursos da Portaria 774/2020 destinados ao Municipio de
Curvelo e com recursos proprios uma vez que o valor recebido ndo seria suficiente para
tudo, até que os leitos fossem habilitados e que o hospital receba pelos procedimentos.

Foi verificado por todos que apesar deste investimento por parte do Municipio, ndo
conseguiriamos suprir a necessidade colocada pela Secretaria de Estado da Saude e apos
discussdo ficou deliberado que seria agendada uma reunido com o Secretario de Estado
da Saude com o objetivo de solicitar mais apoio a nossa regido e de tentar garantir que
nossa microrregido teria garantida de retaguarda em Belo Horizonte que € nossa referéncia
natural. Ficou deliberado também que o CISMEV — Consércio Intermunicipal de Saude do
Médio Rio das Velhas e os municipios fariam um levantamento de quanto poderiam
contribuir com o municipio de Curvelo para viabilizar uma ampliacdo maior de leitos.

No dia 26/05/2020 foi realizada uma reunido com os hospitais pois 0 Municipio recebeu a
primeira parcela do recurso referente a Lei n°® 13.995 de 05/05/2020 e portaria 1393 de
21/05/2020 que em seu art 5° prevé: “A integralidade dos recursos transferidos as entidades
beneficiadas deverd ser aplicada, obrigatoriamente, na aquisicdo de medicamentos,
suprimentos, insumos e produtos hospitalares para o atendimento adequado a populacao,
na aquisicao de equipamentos e na realizacao de pequenas reformas e adaptacdes fisicas
para aumento da oferta dos leitos de terapia intensiva, bem como no respaldo ao aumento
de gastos que as entidades terdo com a definicdo de protocolos assistenciais especificos
para enfrentar a Pandemia da Covid-19 e, ainda, com a contratacdo e o pagamento dos
profissionais de satide necessarios para atender a demanda adicional.”

Desta forma considerando estes recursos ja recebidos e considerando que esta portaria
prevé o repasse de uma segunda parcela com este mesmo objetivo, foi feita nova discusséo
com os hospitais e ficou acertado que cada um dos hospitais ampliara 10 leitos de UTI e 10
leitos de enfermaria e que o recurso a ser utilizado sera este, tornando sem efeito a primeira
negociacdo com o Hospital Imaculada Conceicéao.

Foram celebrados convénios com os hospitais com objetivo de ampliagdo dos leitos, a
primeira parcela do recurso ja foi repassada em 01/06/2020. A Secretaria Municipal de
Saude de Curvelo solicitou a Superintendéncia Regional de Sete Lagoas a alteracdo do
Plano da Macro Centro incluindo os novos leitos. Em 02/06/2020 foi encaminhado oficio a
Coordenacédo Geral de Atencéo Hospitalar e Domiciliar do Ministério da Saude solicitando
a habilitacdo dos novos leitos de UTI em conformidade com a Portaria MS/GM n° 568/2020.
Também ja foram incluidos os leitos no CNES.

Sendo assim, a nova planilha de dimensionamento da necessidade de leitos covid-19 para
a microrregiao é:
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Leitos Clinicos Leitos de UTI

Leitos para Leitos para
A . - ampliacédo Déficit/ A . e ampliaGdo | .. . "
Necessérios | Disponibilizados ap6s superavit Necessarios | Disponibilizados ap6s Déficit/ superavit
equipar equipar

Curvelo 69 18 20 -31 28 4 20 -4

Desta forma depois de todos os esforcos a microrregido tentard garantir a retaguarda
referente ao déficit acima no municipio de Belo Horizonte e/ou nos Hospitais de campanha
da Policia Militar.

Apesar do decorrer do tempo, da expansao dos leitos e da evolugdo da pandemia ainda
nao foi realizado pela Secretaria de Estado da Saude de Minas Gerais (SES/MG) 0 novo
calculo de necessidade de leitos. O que vem sendo feito é a atualizacao da quantidade de
leitos existentes, de leitos aumentados e habilitados pelo Ministério da Saude através dos
Planos Operativos de Contingéncia Macrorregional.

Em 03 de setembro de 2020 foi realizada reunido do Comité Macrorregional Centro e com
relacdo ao Municipio de Curvelo a necessidade de leitos continua a mesma mas com a
ressalva que conforme pactuado foram colocados a disposicdo da populacdo desde
meados de Julho/2020 mais 20 (vinte) leitos de UTI Adulto exclusivos para Covid-19 sendo
10 (dez) leitos no Hospital Imaculada Concei¢cao 10 (dez) leitos no Hospital Santo Anténio
e mais 20 (vinte) leitos de enfermaria exclusivos para Covid-19 sendo 10 (dez) leitos no
Hospital Imaculada Conceicdo 10 (dez) leitos no Hospital Santo Anténio. Como a
habilitacdo pelo Ministério da Saude era feita por trés meses e considerando que a
habilitacdo foi em Julho/2020 foi devidamente acordado com os hospitais e pactuado pelo
Comité o encaminhamento ao Ministério da Saude da solicitacdo de prorrogacdo da
habilitacdo destes leitos por mais 01(um) més tendo em vista que este processo de agora
em diante sera feito mensalmente. Como ja registrado anteriormente caso estes leitos
atinjam a taxa de ocupacédo de 90% dos pacientes deverdo ser encaminhados para os
Municipios de referéncia através do SUS Facil. Vale registrar que até o momento o
Municipio de Curvelo vem apresentando uma alta resolutividade dos casos como mostra o
relatorio abaixo apresentado na reuniao:

TABELA 2: INTERNA(;@ES/TRAI\NISFERENCIAS PERMITIDAS/ REALIZADAS - CID
B342 B972 U071 - MICRORREGIAO DE ORIGEM MUNICIPIO DE DESTINO (01 DE
MARCO A 29 AGOSTO 2020)

31019 —CURVELO (Micro de Origem) 286
312090-CURVELO (Municipio de destino) 270
316935-TRES MARIAS (Municipio de destino) 6

310620-BELO HORIZONTE (Municipio de destino)

316720-SETE LAGOAS (Municipio de destino)
Fonte: SUSFACIL/MG
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6.8 — Papéis e responsabilidades relativos a gestdo de leitos e ao processo
regulatoério

>

v

AN

Prestadores Hospitalares referéncia ou néo para Covid-19:

Manter os dados de ocupacao dos leitos atualizados, alimentando 0os censos
de ocupacao hospitalar e os mapas de leitos do SUSFacil — MG;

Os prestadores de referéncia micro, macrorregional ou estadual devem instituir
Nucleo Interno de Regulacédo, ou estrutura analoga, para: 1) monitoramento da
ocupacédo dos leitos; 2) inducédo de estratégias para aumento do giro de leitos; 3)
criacdo de mecanismos da resposta tempestiva as solicitacdes da Central de
Regulacéo; e 4) garantia da fidedignidade das informacdes relativas a ocupacéo
hospitalar;

Os prestadores, classificados como de baixa complexidade ou HPP, deveréo indicar
um profissional médico ou enfermeiro que sera o ponto focal na instituicdo para:
1) o monitoramento da ocupacéo dos leitos; 2) criacdo de mecanismos da resposta
tempestiva as solicitacdes da Central de Regulacéo; e 3) garantia da fidedignidade
das informac0es relativas a ocupacao hospitalar;

Acatar as diretrizes e atribuicbes assistenciais definidas neste Plano de
Contingéncia;

Receber prontamente os pacientes encaminhados pela Central de Regulacao.

Gestores Municipais:

Criar mecanismos para que os prestadores cumpram seu papel assistencial
definido neste Plano de Contingéncia;

Garantir a gestao intra-hospitalar adequada dos leitos;

Garantir a fidedignidade e tempestividade das informacdes relativas a ocupacéo de
leitos hospitalares do seu territorio;

Para os que detém gestdo dos prestadores, ajustar os instrumentos juridicos de
contratacao para adequado cumprimento do papel do prestador para enfrentamento
da pandemia, assim como possibilitar a remuneracéo para tal fim.

Regulacado Assistencial Estadual:

v

v
v

6.9 —

>

Definir a prioridade das demandas de internacéo de forma isenta e utilizando-se de
critérios técnicos-assistenciais;

Atuar de forma remota em todo o territério estadual,

Mediar a internac&o hospitalar dos pacientes, de acordo com sua necessidade
assistencial, em qualquer leito SUS no Estado e, em casos, excepcionais, de
acordo com a prioridade clinica, na rede suplementar.

Orientacdes Gerais — Equipamentos e RH para UTI

Possibilidades para identificacdo de RH para leitos novos UTI

<

Parceria com as Universidade locais com cursos da area da saude para
capacitacao de profissionais;

Utilizac&o da forma de trabalho de residentes;

Parcerias para viabilizar telemedicina;

Parceria com consorcios para contratacao;

Contratos emergenciais;

AN
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v Parceria com a Rede Suplementar;
v Dentre outros.

> Possibilidades para identificacao de equipamentos para leitos
novos UTI

Compra Ministério da Saude;

Compra/Aluguel Secretaria de Estado daSaude;

Compra/Aluguel Secretaria Municipal de Saude;

Remanejamento de ambulatérios cirdrgicos, unidades menos
resolutivas, salas de recuperagéo cirdrgicas, etc.;

Recuperacéo de equipamentos danificados;

Parceria com a Rede Suplementar;

Dentre outros.

AN NI NN

AN

6.10 — Financiamento
» Municipal

O Municipio de Curvelo ja repassou o valor de R$ 400.000,00 (quatrocentos mil reais) para
0 Hospital Imaculada Conceigcdo com o objetivo de aquisicdo de equipamento de protecao
individual e manutencéao de respiradores para atendimento na porta de entrada da urgéncia
e emergéncia (Pronto Atendimento Municipal) e no CTI do hospital.

Pela mesma forma repassou o valor de R$ 200.000,00 (duzentos mil reais) para o Hospital
Santo Antbnio com o objetivo de aquisicdo de equipamento de protecdo individual e
manutencao de respiradores para atendimento no CTI do hospital.

O repasse foi feito no dia 31/03/2020. Os hospitais solicitaram prorrogacao da vigéncia da
execucao até Outubro/2020.
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> Possibilidades de Financiamento Estadual/Federal

SRAG / COVID-
19 UTI

Leitos Clinicos
COVID-19

Leitos
Retaguarda
nao-COVID

LY

L AR L ot

FINANCIAMENTO COVID

FINANCIAMENTO DEMAIS CAUSAS

Portaria n? 395, de 16 de mar¢o de 2020
Portaria n? 774, de 9 de abril de 2020

NSNS

Recursos dos Programas Estaduais (habituais)
Portaria n2 395, de 16 de marco de 2020
Portarian? 662, de 12 de abril de 2020
Portaria n? 774, de 9 de abril de 2020

g

Portaria n2 245 de 24 de marc¢o de 2020
Portaria n? 568 de 26 de mar¢o de 2020
Portaria n? 774, de 9 de abril de 2020

SISO TS

Recursos dos Programas Estaduais (habituais)
Portaria n2 395, de 16 de marco de 2020
Portaria n? 662, de 12 de abril de 2020
Portaria n2 774, de 9 de abril de 2020

Portaria n2 245 de 24 de marco de 2020
Portaria n2 774, de 9 de abril de 2020

SN

Recursos dos Programas Estaduais (habituais)
Portaria n2 662, de 12 de abril de 2020
Portaria n? 774, de 9 de abril de 2020

NSNS

Recursos dos Programas Estaduais (habituais)
Portaria n2 395, de 16 de marc¢o de 2020

Portaria n2 561 de 26 de marco de 2020 (para HPP)
Portaria n2 662, de 12 de abril de 2020

Portaria n? 774, de 9 de abril de 2020




» Portaria n® 395, de 16 de marc¢o de 2020

Estabelece recurso do Bloco de Custeio das A¢des e Servi¢cos Publicos de Saude - Grupo
de Atencdo de Média e Alta Complexidade-MAC, a ser disponibilizado aos Estados e
Distrito Federal, destinados as ac¢des de saude para o enfrentamento do Coronavirus -
COVID 19.

v' Tipologia no Plano de Contingéncia: A definir, podendo ser referéncia SRAG e

retaguarda COVID-19.

Beneficiario: a definir.

Financiamento: R$ 42.403.926,60. Alocacao a definir

Papel Assistencial do Beneficiario: Realizar ac6es de saude para o enfrentamento

do Coronavirus — COVID 19 de acordo com o Plano de Contingéncia Macrorregional.

v' Observacfes: 1% alocacédo realizada por meio da Deliberacdo CIB-SUS/MG n°
3.137, de 25 de marc¢o de 2020, mas alguns territérios manifestaram que havia erros
no dimensionamento e a CIB definiu rever o dimensionamento. Havera republicacéo
da Deliberacéo e seus anexos.

AN

ANEXO I DA RESOLUCAO SES/MG N° 7.070, DE 25 DE MARCO DE 2020.

Distribuic¢io do recurso financeiro por beneficiirio

NUMERO

. CODIGO UTI
MUNICIiPIO NOME FANTASIA S Federal POTENCIAL $ Federal Total $
CNES CNES
DE LEITOS
HOSPITAL IMACULADA RS RS RS
CURVELO 2148293 i ) 10 10
CONCEICAO 86.745.60 108.000,00 194.745,60
] e : ] RS RS RS
CURVELO 2178559 | HOSPITAL SANTO ANTONIO |10 10
86.745.60 108.000,00 194.745.60
e e
) o ] ) ) RS RS RS
SETE LAGOAS  [2109867 | MONSENHOR FLAVIO | 10 30
86.745.,60 324.000,00 410.745.60
DAMATO
) — | HOSPITAL NOSSA SENHORA RS RS RS
SETE LAGOAS  [2206528 12
DAS GRACAS 69.396.48 z 69.396.48

Obs.: Considerando a proposta feita pelos hospitais no caso do Hospital Imaculada
Conceicdo o numero de potencial de leitos passaria de 10 para 05 e no caso do Hospital
Santo Antonio de 10 para 0, o que implicar4 no valor financeiro a ser recebido por cada
instituicao.

Em 10 de junho de 2020 a deliberacdo CIB-SUS/MG n° 3137/2020 que trata do recurso
desta portaria foi revogada pela deliberacdo CIB-SUS/MG n° 3170/2020.

» Portaria n°® 480 de 23 de marc¢o de 2020 e Deliberacado CIB-SUS/MG n° 3138 de
26 de marco de 2020

Aprova a distribuicdo de recursos do Bloco de Custeio das Ac¢des e Servigos Publicos de
Saude, previsto na Portaria GM/MS n° 480, de 23 de marco de 2020, destinados as a¢des
de saude para o enfrentamento do Coronavirus - COVID 19 no estado de Minas Gerais.

O valor referente ao Municipio de Curvelo foi de R$230.084,71, ja foi creditado esta sendo

utilizado para custeio das acdes e servicos de saude e sera prestado contas no Relatorio
Anual de Gestao.
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Portaria n® 561 de 26 de mar¢o de 2020

Autoriza a utilizac&o de leitos de hospitais de pequeno porte para cuidados prolongados em
atendimento dos pacientes cronicos oriundos de Unidade de Terapia Intensiva e leitos de
enfermaria de hospitais de referéncia ao COVID-19.

v Tipologia no Plano de Contingéncia: Retaguarda ndo- COVID de baixa ou média
complexidade
v' Beneficiario: Hospitais de Pequeno Porte com leitos TOTAIS entre 31 e 49 leitos
(inclusos)
v" Financiamento: Orgcamentacao global conforme nimero deleitos
v' Papel Assistencial do Beneficiario: Mantém seus atendimentos habituais,
disponibiliza seus leitos para a Central de Regulacéo para absorver parte da demanda
nao-COVID dos hospitais de Referéncia SRAG e Leitos Clinicos COVID-19
v' Observacéo: Disponibilizar 100% dos seus leitos para as Centrais de Regulacéo.
o . Leitos Existentes ANEXO
Municipio Hospital
(SUS + N&o SUS) (Valor més por hospital RS)
Abaeté Hospital S3o Vicente de Paulo 46 R$ 276.000,00
Caetandpolis| Hospital Dr. Pacifico Mascarenhas 45 RS 270.000,00
Pompeu Santa Casa de Pompeu 33 R$ 198.000,00
Trés Marias | Hospital S3o Francisco 33 RS 198.000,00

O hospital Sdo Francisco de Trés Marias foi autorizado a utilizar temporariamente os leitos
clinicos para o cuidado prolongado através da portaria n® 1786 de 17/07/2020.

>

Portaria n® 662, de 1° de abril de 2020

Estabelece regras de forma excepcional - para as transferéncias de recursos do
Bloco de Custeio - Grupo de Atencdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar - MAC pelo periodo de 90 (noventa) dias.

v

v

Tipologia no Plano de Contingéncia: Referéncia SRAG, Leitos Clinicos COVID-19
e Retaguarda ndo-COVID.

Beneficiario: Estabelecimentos de saude que realizam procedimentos de média e
alta complexidade (MAC e FAEC).

Financiamento: serd com base na média da producédo aprovada no segundo
semestre de 2019.

Papel Assistencial do Beneficiario: Mantém seus atendimentos habituais,
disponibiliza seus leitos para a Central de Regulacdo para absorver parte da
demanda nao-COVID e COVID-19, de acordo com seu papel no Plano de
ContingénciaMacrorregional.

Observacao: Gestores estaduais e municipais de saude devam manter o pagamento
aos estabelecimentos de saude, referentes a prestacdo de servigos custeadas com
0s recursos do limite financeiro MAC.

Foi devidamente cumprida pelo municipio sendo o repasse feito aos prestadores pelo valor

global.
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> Portarian® 677 de 02 de abril de 2020

Habilita o Estado, Municipio ou Distrito Federal a receber recursos referentes ao incremento
temporario do Limite Financeiro da Assisténcia de Média e Alta Complexidade (MAC). O
recurso no montante de R$500.000,00 ja foi creditado e repassado ao Hospital Imaculada
Conceicédo no dia 05/06/2020.

» Portarian® 721 de 06 de abril de 2020.

Habilita o Estado, Municipio ou Distrito Federal a receber recursos referentes ao incremento
temporério do Limite Financeiro da Assisténcia de Média e Alta Complexidade (MAC). O
recurso no montante de R$470.227,00 ja foi creditado e repassado ao Hospital Imaculada
Conceicéo no dia 05/06/2020.

> Portarian® 774, de 4 de abril de 2020

Estabelece recursos do Bloco de Custeio das A¢bes e dos Servicos Publicos de Saude a
serem disponibilizados aos Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados ao custeio de
acOes e servicos relacionados a COVID 19.

v Tipologia no Plano de Contingéncia: A definir, podendo ser referéncia SRAG e
retaguarda COVID-19.

v Beneficiario: a definir.

v Financiamento: R$ 3.720.277.758,06, para todo Brasil, referente a 1/12 do MAC

v Papel Assistencial do Beneficiario: assisténcia ambulatorial e hospitalar decorrente
do coronavirus - COVID 19.

ANEXO II
MG ABAETE RS 170.000,00
MG CURVELO RS 1.517.006,93
MG | FELIXLANDIA RS 28.305,00
MG POMPEU RS 28.305,00
MG | SETE LAGOAS RS 4.542.102,81
MG | TRES MARIAS RS 180.270,89

O recurso foi recebido pelo municipio e vem sendo gasto no custeio das a¢des e servigos
de saude e sera prestado contas no relatério anual de gestao.

» Portaria n°® 245 de 24 de marco de 2020 Republicada por ter saido no Diario
Oficial da Unido no 82, de 30 de abril de 2020, Sec¢éo 1, paginas 90 e 91, com
incorregdes no original.

Inclui procedimento na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e

Materiais Especiais (OPM) do Sistema Unico de Salde (SUS), para atendimento exclusivo
de pacientes com diagnadstico de infeccéo pelo COVID-19.
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Tipologia no Plano de Contingéncia: Referéncia SRAG e Leitos Clinicos COVID-19
Beneficiario: Hospitais constantes no Plano de Contingéncia Macrorregional que
sdo Referéncia SRAG ou disponibilizaram Leitos Clinicos COVID-19
Financiamento: R$ 1.500 a internag&o. O valor seré transferido para o FMS ou FES
apos habilitacao pelo MS.

Papel Assistencial do Beneficiario: Ser referéncia para atendimento de casos
graves de COVID-19, conforme Plano de Contingéncia Macrorregional.

Esta portaria somente estabelece o valor da internacdo em enfermaria por suspeito ou
confirmado de COVID-19 e ndo houve repasse de recurso.

>

Portaria n® 568 de 26 de marco de 2020

Autoriza a habilitacdo de leitos de Unidade de Terapia Intensiva Adulto para atendimento
exclusivo dos pacientes COVID-19. R$ 800,00 (alterado para 1.600,00)

v'Tipologia no Plano de Contingéncia: Referéncia SRAG (desde que tenha ampliacao

de leitos)

v'Beneficiario: Hospitais constantes no Plano de Contingéncia Macrorregional com

expansdo de pelo menos 5 leitos de terapia intensiva para tratamento de casos
graves de COVID-19.

v'Financiamento: R$ 1.600,00 X 90 dias X 100% de Taxa de Ocupacdo. O valor ser&

transferido para o FMS ou FES apo6s habilitagédo pelo MS.

v'Papel Assistencial do Beneficiario: Ser referéncia para atendimento de casos

graves de COVID-19, conforme Plano de Contingéncia Macrorregional.

v'Observacdes: Conforme orientacdes do MS, apenas os leitos novos fardo jus a

>

diaria diferenciada (R$ 1.600,00). E preciso que esses hospitais disponibilizem 2
leitos clinicos a cada leito de UTI ofertado.

Esta portaria somente estabelece o valor da diaria da internacdo em uti para o
atendimento exclusivo dos pacientes de COVID-19 e ndo houve repasse de recurso.

Portaria n® 827, de 15 de abril de 2020

Inclui o procedimento de complementacéo de valor de sessdo de hemodidlise em
pacientes com suspeicdo ou confirmacdo de COVID-19 na Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do Sistema
Unico de Salde - SUS e estabelece recurso do Bloco de Custeio das Agdes e
Servigos Publicos de Saude, a ser disponibilizado aos municipios, estados e Distrito
Federal, destinado a realizacdo de hemodialise em pacientes com suspei¢cdo ou
confirmacéo de COVID-19.

Valor recebido pelo municipio a ser repassado para o Hospital Santo Anténio
(hemodiélise) de acordo com a produgdo apresentada.

Lei n®13.992, de 22 de abril de 2020

Suspende por 120 (cento e vinte) dias, a contar de 1° de marco do corrente ano, a
obrigatoriedade da manutencdo das metas quantitativas e qualitativas contratualizadas
pelos prestadores de servigo de satide no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS).
Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:
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Art. 1° Fica suspensa por 120 (cento e vinte) dias, a contar de 1° de mar¢o do corrente ano,
a obrigatoriedade da manutencdo das metas quantitativas e qualitativas contratualizadas
pelos prestadores de servico de satude no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS),
garantindo-lhes os repasses dos valores financeiros contratualizados, na sua integralidade.

Art. 2° Fica mantido o pagamento da producdo do Fundo de Acdes Estratégicas e
Compensacao (Faec), com base na média dos ultimos 12 (doze) meses.

Art. 3° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

Foi devidamente cumprida pelo municipio sendo o repasse feito aos prestadores pelo valor
global.

> Lei n®13.995, de 05 de maio de 2020

Dispbe sobre a prestacdo de auxilio financeiro pela Unido as santas casas e hospitais
filantrépicos, sem fins lucrativos, que participam de forma complementar do Sistema Unico
de Saude (SUS), no exercicio de 2020, com o objetivo de permitir-lhes atuar de forma
coordenada no combate a pandemia da Covid-19.

Esta lei somente estabelece o valor a ser repassado aos hospitais para o enfrentamento da
pandemia do COVID-19 e ndo houve repasse de recurso.

» Portarian® 1.393, de 21 de maio de 2020

Disp0@e sobre o auxilio financeiro emergencial as santas casas e aos hospitais filantropicos
sem fins lucrativos, que participam de forma complementar do Sistema Unico de Saude
(SUS), no exercicio de 2020, com o objetivo de permitir-lhes atuar de forma coordenada no
controle do avanco da pandemia da Covid-19.

Esta portaria refere-se a Lei n® 13995, o recurso ja foi creditado e repassado aos hospitais
no dia 01/06/2020.

» Lei Complementar n® 173 de 27 de maio de 2020 (FPM)

Estabelece o Programa Federativo de Enfrentamento ao Coronavirus SARS-CoV-2 (Covid-
19), altera a Lei Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000, e da outras providéncias.

O recurso no montante de R$1.148.945,12 esta sendo recebido pela Secretaria Municipal
de Fazenda e deve ser utilizado na saude e na assisténcia social. O valor a ser destinado
para saude é de aproximadamente 70% deste montante, sera utilizado no pagamento de
pessoal e encargos e sera prestado conta no Relatério Anual de Gestao.

» Portarian® 1.448, de 29 de maio de 2020
Dispbe sobre a transferéncia da segunda parcela do auxilio financeiro emergencial as
santas casas e aos hospitais filantropicos sem fins lucrativos, nos termos da Lei n°® 13.995,

de 5 de maio de 2020, e do art. 3° da Portaria n°® 1.393/GM/MS, de 21 de maio de 2020.

Esta portaria refere-se a Lei n® 13995, o recurso ja foi creditado e repassado aos hospitais
nos dias 12 e 15/06/2020.
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» Deliberacéo n°® 3186 de 17 de julho de 2020.

Aprova a distribuicdo de recursos financeiros destinados as agdes de enfrentamento do
Coronavirus - COVID 19, previstos na Portaria n°® 395, de 16 de marco de 2020.

Somente o Hospital Imaculada Conceigao foi considerado apto para receber o recurso no
montante de R$240.000,00.

O recurso foi repassado diretamente ao hospital.
» Portaria n® 1666 de 01° de julho de 2020.

Dispbe sobre a transferéncia de recursos financeiros aos Estados, Distrito Federal e
Municipios para enfrentamento da emergéncia de salde publica de importancia
internacional decorrente da Coronavirus - COVID 19.

O valor de R$9.534.198,00 ja foi creditado est4 sendo utilizado para custeio da acles e
servicos de saude e para pagamento das internacdes em enfermaria para pacientes de
covid-19 conforme Portaria n° 245 de 24 de marco de 2020 Republicada por ter saido no
Diario Oficial da Unido no 82, de 30 de abril de 2020, Secéo 1, paginas 90 e 91, com
incorregcdes no original. A prestacdo de contas seré feita atraves do Relatério Anual de
Gestéo.

» Portarian® 1769 de 15 de julho de 2020.

Habilita leitos de Unidades de Terapia Intensiva - UTIl Adulto Tipo Il - COVID-19 e
estabelece recurso financeiro do Bloco de Manutencéo das Ac¢des e Servicos Publicos de
Saude - Grupo Coronavirus (COVID 19), a ser disponibilizado ao Estado de Minas Gerais
e Municipios.

O recurso no montante de R$2.880.000,00 ja foi creditado e repassado aos hospitais sendo
R$1.440.000,00 para o Hospital Imaculada Concei¢do e R$1.440.000,00 para o Hospital
Santo Antonio no dia 31/07/2020.

» Resolucdo SES/MG n° 7165 de 20 de julho de 2020

Estabelece, em carater extraordinario, o repasse de incentivo financeiro para o custeio das
acoOes e servicos de saude, no ambito da Atencdo Primaria a Saude, para o enfrentamento
ao COVID-19.

O recurso no montante de R$136.000,00 ja foi creditado e de acordo com a Resolucéo
deverd ser utilizado para qualificacdo dos profissionais da Atengcdo Priméria & Saude,
organizagdo da assisténcia nas Unidades de Atencdo Primaria a Saude, acdes de
educacgdo em saude relacionadas as medidas de isolamento social e aquisicdo de insumos
e materiais, como equipamentos de protecao individual. A prestacao de contas sera atraves
do Relatorio Anual de Gestéo.

» Resolugcédo SES/MG 7166 de 20 de julho de 2020.

Estabelece o repasse extraordinario de incentivo financeiro para o custeio das acdes e
servigos de saude no enfrentamento ao COVID-19, no ambito da Atenc¢do Primaria a Saude,
para as populacdes em situacado de maior vulnerabilidade em saude.

O recurso no montante de R$27.950,00 ja foi creditado e a prestacdo de contas sera no
Relatorio Anual de Gestéo.
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» Portaria n® 1994 de 06 de agosto de 2020.

Estabelece recursos do Bloco de Custeio das A¢bes e dos Servigos Publicos de Saude a
serem disponibilizados aos Estados, Distrito Federal e Municipios, destinados ao custeio
de acdes e servicos relacionados a COVID 19.

O montante de R$700.000,00 é do Hospital Santo Antonio ja foi creditado e sera repassado
ao hospital.

» Portarian® 2222 de 25 de agosto de 2020.

Institui, em carater excepcional e temporario, A¢des Estratégicas de Apoio a Gestacao, Preé-
Natal e Puerpério e o incentivo financeiro federal de custeio para o enfretamento da
Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) decorrente da pandemia
do coronavirus.

Ficam instituidas Acbes Estratégicas de Apoio a Gestacdo, Pré-Natal e Puerpério, com
objetivo de fortalecer e garantir o cuidado das gestantes e puérperas no contexto da ESPIN
decorrente da pandemia de coronavirus.

O montante de R$1.635,00 ainda néo foi creditado e sera prestado contas no Relatorio
Anual de Gestéo.

» Portarian® 2277 de 27 de agosto de 2020.

Prorroga o prazo para registro do procedimento de complementacgé&o de valor de sesséo de
hemodialise em pacientes com suspeicdo ou confirmacdo de Covid-19, na Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais Especiais do Sistema Unico
de Saude — SUS.

» Portaria n® 2298 de 27 de agosto de 2020.

Institui, para o ano de 2020, o repasse financeiro referente ao Piso Variavel de Vigilancia
Sanitaria (PV-Visa) para o fortalecimento e execugdo das acdes de Vigilancia Sanitaria
voltadas ao enfrentamento do coronavirus - Sars-CoV-2.

O montante de R$6.076,98 néo foi creditado e sera prestado contas no Relatério Anual de
Gestao.

» Portaria n® 2358 de 02 de setembro de 2020.

Institui incentivo de custeio, em carater excepcional e temporério, para a execugao de acdes
de rastreamento e monitoramento de contatos de casos de Covid-19.

O montante de R$126.000,00 néo foi creditado e sera prestado contas no Relatério Anual
de Gestao.

6.11 — Habilitacdo de Leitos

» Objetivo:
Habilitacdo temporaria de Leitos de Terapia Intensiva Adulto para atendimento
exclusivo dos pacientes acometidos pela COVID-19.

» Critérios de elegibilidade
Constar no Plano de Contingéncia Macrorregional como hospital de referéncia para a
Sindrome Respiratdria Aguda Grave em decorréncia da COVID-19.
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Disponibilizar, no minimo, cinco leitos de UTI Adulto, por estabelecimento, a ndo ser
gue expresso no Plano de Contingéncia Macrorregional a excepcionalidade.

» Observagéo:
a habilitacdo refere-se a leitos novos.

» Custeio:

R$ 1.600,00 (hum mil e seiscentos reais) a diaria.

Periodo da Habilitacao:

A medida da instalag&o e disponibilizacédo dos leitos, pelo periodo excepcional
de 90 (noventa) dias, podendo ser prorrogado

» Regulacéo:
Todos os leitos de UTI habilitados serdo regulados pela Central de Regulagéo
a qual o estabelecimento esta vinculado.

O procedimento para disponibilizacdo dos leitos para Central de acordo com o
fluxo descrito na Nota Técnica n°® 3/SES/SUBREG-SR-DRUE/2020 - Fluxo de
cadastramento de novos leitos de terapia intensiva para o enfrentamento da
pandemia do COVID-19.

ApoGs a disponibilizagdo dos leitos & Central de Regulacdo o gestor deve
encaminhar formalmente o pleito de habilitacdo junto ao Ministério da Saude.

» Fluxo de encaminhamento do pleito de habilitacdo junto ao Ministério da
Saude:

O gestor deve encaminhar para a Unidade Regional de Saude o oficio solicitando
credenciamento dos leitos (Anexo lIll), em conformidade com a Portaria MS/GM n°
568/2020.

A Unidade Regional deve analisar os pleitos quanto o cumprimento dos critérios de
elegibilidade e pertinéncia com o Plano de Contingéncia Macrorregional.

Apoés a andlise, a Unidade Regional deve encaminhar o pleito via Sistema Eletrénico de
Informacao (SEI/MG) no processo especifico da sua Macrorregiao.

A SES/Nivel Central, por meio da Subsecretaria de Politicas e A¢cdes em Saude/ Diretoria

de Atencao Hospitalar e Urgéncia e Emergéncia, ird instruir o processo de submisséo do
pleito ao Ministério da Saude.
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OT - Modelo de Solicitacio de Habilitacio novos leitos de Unidade de Terapia
Intensiva

Cricio XXX n® 200
Cidade, = de x de 2020

Aszsunte: Soheotagio de habibitacdo de novos leitos de UTL em conformudade com a Portana
MS/GM n® 5682020,

Prezado Coordenador Greral de Atengio Hospitalar e Domuciliar do Mimsteério da Sande,

Considerando o disposto na Porfana BS/GR n® 568/2020, segue abaxo lstagem
{conforme gquadro abamxo) dos Hospitails a serem habilitados como Umidade de Terapia Inten=iva
para atendimento exclusive dos pactentes COVID-19,

Informo gue todos os leitos de UTI habilitades para atendimento exclusivo dos pacientes
COVILE-19 serdo dispombilizados para Central de Regulacio do Estado de Minas Gerais.

Atesto que os hospitals abamxo listados possuem equipe e eguipamentos para prestar
atendimento zos pacientes COVID-19 na Umidade de Terapia Intensiva exclusiva parz esze fim,
em conformidade com a EDC n® 72010,

N°DE LEITOS

i i DE UTI
MACRORREGIAOQ | MICRORREGIAO .
DE SATDE DE SATDE MUNICIPIO [ CNES | HOSPITAL | ADULTO A
SEREM
HABILITADOS
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7 - PERIODO DE EXECUCAO

O plano sera executado a principio até 31/12/2020 ou enquanto o quadro de pandemia
estiver instalado e reconhecido pelo Organizacdo Mundial de Saude. O plano sera avaliado
e readequado de acordo com as mudancgas no cenario epidemiologico.
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8 - MONITORAMENTO E AVALIACAO

O Plano serd acompanhado pelo Comité Gestor do Plano de Prevencdo e
Contingenciamento em Saude do COVID-19 — Comité Extraordinario COVID-19 e pela
Secretaria Municipal de Saude que fara o monitoramento e as adequacdes necessarias
durante todo o periodo de execucéo.

O monitoramento e avaliacdo das acdes previstas seré realizado com base nos indicadores
estabelecidos na elaboracéo do plano com a participacédo de todos os envolvidos.

Para execucdo do plano faz-se necessaria a atuacédo imediata com o intuito de evitar a
transmissao dos casos, 0s casos graves e principalmente, a mortalidade por COVID-19.
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