Secretoria Municipal de Sadde
Ruc Major Marheus, 07- Vila dos Lovradores- CEP- 18.608-583

Fone: Atendimento co piblico (14} 3811 1106/ E-muil: soude@botucatu.sp.gyov.br

OFf. 11° 340/20 — Gabinete do Secrefario

AGSilpc

Exmo. Sr. Doutor

EDNEI LAZARO DA COSTA CARREIRA
DD, Presidents da Camara Municipal
Botucatu-8P.

_ André Gasparini Spadaro, Secretario Municipal
de Salde vem, perante Vossa ’"-'xae!éncia, em resposta ao Recuerimento n® 1

aprovado em Sessdo Ordinaria de 08/03/2020, de autoria da nobre vereadora
Alessandra Lucchesi afravés do aqual solicita os procedimentos gue esido sendo
adotados para auxifiar na prevencdo das doencas respiratbrias, em especial o
Coronavirus (Covid-18), nos estabelecimentos piblicos municipals, dizer ¢ que
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segue:

i

A Secretaria Municipal de Sadde segue orientagtes da Organizacéo
Mundial de Saude, do Ministério da Saude e da Secretaria Estadual de Saude,
mn?‘arme nlanos de contingéncia federal, estadual e municipal {em anexo},
além de medidas, recomendagdes e atualizagbes publicadas nos canais oficials

da Prefeitura Municipal de Botucatu.




O que s8o os Coronavirus?

Os coronavirus sdo uma grande familia de virus que podem causar doengas
respiratérias em humanos, que variam desde um simples resfriado comum ou quadro
gripal, até uma pneumonia grave.

Transmissdo
Conforme as informacdes atuais disponiveis sugere-se que a via de transmissdo
ocorre pelo ar, via goticulas respiratérias que saem quando a pessoa fala, espirra, etc
Contato préximo (aproximadamente 2m) com alguém que apresente 0s sintomas e
tem histdrico de viagem aos paises com transmissdo do virus, nos ultimos 14 dias.
Contato pessoal com secre¢des contaminadas, como:

o goticulas de saliva;

e espirro;
e tosse;
e catarro;

e contato pessoal proximo, como toque, beijos ou aperto de méo;

o contato com objetos ou superficies contaminadas, seguido de contato com a boca,
nariz ou olhos.

Diagndstico
O diagnéstico laboratorial é realizado com a coleta da secrecdo da nasofaringe
(nariz e garganta) preferencialmente, até o 3° dia do inicio dos sintomas.

Sintomas conhecidos até o momento
¢ Febre.
« Tosse seca.

o (Coriza nasal

o Dor de garganta

« Cansago

e Dificuldade para respirar.

Obs: podem estar presentes, ainda, congestdo nasal (nariz entupido), dor de cabega,
mal-estar, dores musculares e no corpo, diarreia.

Definigfes de Casos Operacionais
1. CASO SUSPEITO DE DOENCA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)
e Situagdo 1 — VIAJANTE: pessoa que, nos ultimos 14 dias, retornou de viagem
internacional de qualquer pais E apresente:
- Febre E pelo menos um dos sinais ou sintomas respiratdrios (tosse, dificuldade para
respirar, producio de escarro, congestdo nasal ou conjuntival, dificuldade para
deglutir, dor de garganta, coriza, etc); OU
e Situagdo 2 — CONTATO PROXIMO: pessoa que, nos ultimos 14 dias, teve contato
préximo de caso suspeito ou confirmado para COVID-18 E apresente:
- Febre OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para
respirar, producdo de escarro, congestdo nasal ou conjuntival, dificuldade para
deglutir, dor de garganta, coriza, etc).
2. CASO PROVAVEL DE DOENCA PELO CORONAVIRUS 20189 (COVID-19)



® Situacdo 3 — CONTATO DOMICILIAR: pessoa que, nos ultimos 14 dias, resida ou
trabalhe no domicilio de caso suspeito ou confirmado para COVID-19 E apresente:

- Febre QU

- Pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para respirar,
producdo de escarro, congestdo nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de
garganta, coriza, etc ) OU

- Outros sinais e sintomas inespecificos como: fadiga, mialgia/artralgia (dor nos
musculos e articulacées), dor de cabegca, calafrios, ganglios linfaticos aumentados,
diarreia, ndusea, vémito, desidratagdo e inapeténcia.

3. CASO CONFIRMADO DE DOENGA PELO CORONAVIRUS 2019 (covip-19)

- LABORATORIAL: caso suspeito ou provavel com resultado positivo em RT-PCR em
tempo real.

- CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: caso suspeito ou provdvel com histérico de contato
préximo ou domiciliar com caso confirmado laboratorialmente para COVID-19, que
apresente febre OU pelo menos um dos sinais ou sintomas respiratdrios, nos dltimos
14 dias apds o contato, e para o qual ndo foi possivel realizar a investigacdo laboratorial
especifica.

4. CASO DESCARTADO DE DOENCA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)

Caso que se enquadre na definicdo de suspeito E apresente resultado laboratorial
negativo para outras doencas gripais.

5. CASO EXCLUIDO DE DOENCA PELO CORONAVIRUS 2019 (CovID-19)

Diante do aumento de registros na base de dados do FORMSUS2, ser3o classificados
como excluidos aqueles que apresentarem duplicidade QU que n3o se enquadram em
uma das defini¢bes de caso acima.

6. CASO CURADO DA DOENCA PELO CORONAVIRUS 2019 (COvID-19)

Diante das ultimas evidéncias compartilhadas pela OMS e paises afetados, o Ministério
da Saude define que sdo curados:

- Casos em isolamento domiciliar: casos confirmados que passaram por 14 dias em
isolamento domiciliar, a contar da data de inicio dos sintomas E que estdo
assintomaticos.

- Casos em internag3o hospitalar: diante da avaliacdo médica.

Observacdo: a liberacio do paciente deve ser definida de acordo com o Plano de
Contingéncia Municipal, a considerar a capacidade operacional, podendo ser realizada
a partir de visita domiciliar ou remota (telefone (Central Coronavirus Botucatu) ou
telemedicina).

As dreas com transmiss3o local est3o sendo atualizadas e disponibilizadas no site do
Ministério da Saude, no link: saude.gov.br/listacorona

Tratamento

N&o existe tratamento especifico para infecgbes causadas por coronavirus humano.

E indicado repouso e consumo de bastante dgua, além de algumas medidas adotadas para
aliviar os sintomas, conforme cada caso, como, por exemplo:

* Uso de medicamento para dor e febre prescritos (antitérmicos e analgésicos como
dipirona e paracetamol).

* Uso de umidificador no quarto ou tomar banho quente para auxiliar no alivio da dor
de garanta e tosse.



Pacientes com quadros graves devem ser admitidos em unidade de salde hospitalar

e mantidos em isolamento.
Pacientes com quadros leves, de menor gravidade, sdo mantidos em assisténcia

domiciliar.

FEBRE
e Febre é considerada a temperatura a partir de 237,8°C
e Febre pode ndo estar presente em alguns casos como: pacientes jovens, idosos,
imunossuprimidos ou que em alguma situagles possam ter utilizado medicamento
antitérmico
e Nestas situacOes, avaliacdo clinica deve ser considerada e a decisdo deve ser
registrada na ficha de notificagdo, caso decida notificar como CASO SUSPEITO
SINTOMAS RESPIRATORIOS
e Tosse, dificuldade para respirar, producdo de escarro, congestdao nasal ou
conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturacdo de 02 <
95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercistal e dispneia
CONTATO PROXIMO
¢ Cerca de 2 metros de um paciente suspeito ou confirmado por 15minutos ou mais
e Conviver no mesmo ambiente com CASO SUSPEITO em ambieni2 de trabalho, sala
de atendimento, aeronaves e outros meios de transporte, escola ou pré-escola
e Teve contato eventual (horas) com CASO CONFIRMADO
e Este contato inclui: visitar ou compartilhar uma drea ou saa de espera de
assisténcia médica
CONTATO DOMICILIAR
e Contato intimo ‘
e Contato prolongado na residéncia de CASO CONFIRMADO, ircluindo morar ou
cuidar

RECOMENDACOES GERAIS PARA QUALQUER FASE DE TRANSMISSAC, PELA AUTORIDADE
LOCAL

1. Etigueta respiratéria: reforgo das orientac¢des individuais de prevengdo

2. Isolamento de sintomético: domiciliar ou hospitalar dos casos suspeitos por até 14
dias.

3. Triagem em servico de satide: recomendacio que os pacientes com a forma leve da
doenga ndo procure atendimento nos Pronto Socorros e servigos tercidrios e utilize a
infraestrutura de suporte disponibilizada pela Atencdo Béasica do municipio.

Enfoque principal:
¢ guadros leves devem ser avaliados e acompanhados na atencfo primaria
¢ servicos de urgéncia e emergéncia devem ser reservados para casos graves

v pronto socorro adulto
v pronto socorro referenciado do HC
v" hospital das clinicas (HC)
¢ O que fazer caso apresentar sintomas?
Para os casos suspeitos, assim que os primeiros sintomas surgitem é fundamental
procurar um Servigo de Saude e informar detalhadamente o histdrico de viagem
recente e seus sintomas.



Se tiver sintomas leves procure primeiro a Unidade Béasica de Saude mais préxima
de sua casa. No periodo noturno, em dias Uteis, procurar atendimento inicialmente
em uma das 10 unidades da rede de Pronto Atendimento Noturno mais proxima de
sua residéncia. Casos graves serdo encaminhados ao atendimento especializado.

Se tiver falta de ar, fatores de risco ou outros sinais de gravidade, procurar
diretamente o PSA (Pronto Socorro Adulto) ou o PSI (Pronto Socorro Infantil).

QUADROS LEVES (80% dos casos)
Definigdo:
« febre baixa (< 39%)
* tosse seca
* coriza
¢ dor de garganta
¢ mal-estar
obs: melhora ou desaparecimento dos sintomas em
48 a 72 hs, sem sinais de alarme

GRUPQOS DE RISCO
SINAIS DE GRAVIDADE
¢ SINAIS DE GRAVIDADE
v' FALTA DE AR, DIFICULDADE PARA RESPIRAR, DESCONFORTO
RESPIRATORIO
v PIORA DE DOENCA PREEXISTENTE (Ex: INSUFICIENCIA CARDIACA,
ASMA, ENFISEMA PULMONAR)
« FATORES DERISCO
v IDOSOS {>60 anos), EM ESPECIAL ACIMA DE 80 ANOS
v/ GESTANTES E PUERPERAS (até 2 semanas apds o parto)
v DOENCAS CRONICAS (Cardiovasculares, Diabetes, Hipertensdo,
Neurolégicas/Neuromusculares, Imunossuprimidos {Cancer), Renais,
Hepaticas)
«  SINAIS DE PIORA DO ESTADO CLINICO
v Persisténcia ou aumento da febre por mais de 3 dias
v' Aumento da intensidade ou frequéncia da tosse
v Alteracdo do nivel de consciéncia

FATORES DE RISCO: gestantes, puérperas (até 2 semanas ap0s o parto), idosos acima de 60
anos de idade (em particular acima de 80 anos), diabetes, doenc¢as cardiovasculares,
doencas neuroldgicas (epilepsia, paralisia cerebral, sindrome de Down, AVC ou doengas
neuromusculares, imunossupressdo (medicamentos, cincer, HIV/AIDS), doengas dos rins e
do figado.

4. CENTRAL CORONAVIRUS

¢ Central telefénica — 07:00 as 19:00 hs {todos os dias)
Telefone —3811-1519

*  Uma sala de controle na secretaria de satide, ao lado da vigilancia epidemioldgica
= EQUIPE INICIAL
v" Supervisdo médica




v Supervisdo Vigilancia Epidemioldgica e de Enfermeiro
v Auxiliares/Técnicos de Enfermagem
FINALIDADES
Identificar possiveis casos suspeitos
Classificacdo de risco: identifica¢do da gravidade
Orientar o melhor fluxo de atendimento de forma individualizada
Monitorar 0s casos suspeitos e confirmados
Coordenar o trabalho das equipes domiciliares

ANENENEN

5. EQUIPES DOMICILIARES

oo

10.

11.

HORARIOS: 08:00 — 17:00 HS (Segunda a Sexta, dias Uteis)
FINALIDADES
v Avaliar casos suspeitos no domicilio, em situacdes indicadas pela Central
Coronavirus
v Prioridade para acamados, pacientes com mobilidade reduzida, gestantes e
idosos
v Reavaliagdo domiciliar periédica de casos suspeitos notificados e
confirmados, com o intuito de identificar sinais de gravidade.
HAVERA DUAS MODALIDADES
EQUIPE MEDICA
v Médico
V' Auxiliar/Técnico de Enfermagem
EQUIPE DE ENFERMAGEM
v" Enfermeiro
v" Auxiliar/Técnico de Enfermagem
OBS: previsdo de ampliagdo de equipes conforme situagdo epidemioldgica local.

ATENDIMENTOS AOS FINAIS DE SEMANA/FERIADOS

€

®

®

®

LOCAL: ESPACO SAUDE (ao lado do SAMU)
HORARIO: 07:00 — 19:00 hs (sdbados, domingos e feriados)
EQUIPE DE SAUDE:

v’ Médico

v Enfermeiro

V' Auxiliar/Técnico de Enfermagem
FINALIDADE

v Atendimento exclusivo de casos suspeitos de COVID-19, com quadros leves
OBS: ndo fara atendimentos de outras condi¢bes clinicas, trocas de receitas,
vacinas, medidas de pressdo arterial de rotina

Equipamento de Protecdo Individual: recomendagBes de uso de EPI para doentes,
contatos domiciliares e profissionais de saude.

Contato proximo: realizar o monitoramento dos contatos préximos e domiciliares
Notificacdo: divulgacdo ampliada das defini¢Ges de caso atualizadas e sensibilizagdo
da rede de saGde publica e privada para identificacdo.

Comunicacdo: realizacdo Campanhas de midia para sensibilizagdo da populacdo sobre
etiqueta respiratéria e auto isolamento na presenca de sintomas.

Medicamentos de uso continuo: estimular a prescricdo com validade ampliada no
periodo do outono-inverno, para reduzir o transito desnecessario nas unidades de
saude e farmacias.



12. Em todos os servigos publicos e privados:
¢ Seja disponibilizado locais para lavar as mios com frequéncia,
e Dispenser com alcool em gel na concentragio de 70%,
e OToalhas de papel descartavel
e Ampliagdo da frequéncia de limpeza de piso, corrimdo, macaneta e banheiros
com dlcool 70% ou solugdo de dgua sanitdria

14. EVENTOS E ATIVIDADES ESCOLARES

¢« No momento, a recomendacdo de altera¢do das atividades conforme Decreto Municipal n2
11.938 de 16 de Margo de 2020
¢ Monitoramento diario e alteracdes conforme situacdo epidemioldgica local.
¢ Comissao COVID-19 observara recomendagdes do Ministério da Saude, do Governo do Estado
de SP e a situagdo epidemioldgica no municipio, para deliberar sobre eventuais interrupgdes
de atividades.
As medidas em escolas seguem as orientacdes gerais, devendo ser reforcadas medidas de
higiene pessoal e de limpeza dos ambientes, que devem ser mantidos bem ventilados.
Assim como para demais quadros de infeccdo respiratéria, individuos com sintomas como
febre e tosse devem ser orientados a permanecer em casa até o completo desaparecimento
do quadro, além de serem encaminhados para avaliagdo médica.

15.1dosos e doentes cronicos: recomendar restricdo de contato social (viagens, cinema,
shoppings, shows e locais com aglomeragdo) nas cidades com transmissdo local ou
comunitaria e vacinar-se contra influenza.

16. Unidade Basica ou consultdrios: pacientes identificados com Sindrome Respiratéria Aguda
Grave, devem ser encaminhados ao servigos de urgéncia/emergéncia ou hospitalares de
referéncia na Unidade Federada, conforme plano de contingéncia local.

17. Servigos de Salde: servicos de APS/ESF, Servicos de urgéncia/emergéncia ou

hospitalares, publicos e privados, fardo uso de Fast-Track especifico no primeiro contato do

paciente {Neste sistema o foco é diminuir o tempo de estadia de paciente ndo-graves no
hospital, possibilitando assim uma melhor assisténcia para pacientes graves).

18. Eventos com aglomeragdo - governamentais, esportivos, artisticos, culturais, politicos,
cientificos, comerciais e religiosos e outros com concentragdo préoxima de pessoas:
e Os organizadores ou responsaveis devem notificar 8 Secretaria de Salde do
Municipio
s Garantir atendimento médico e cumprimento de suporte ventilatério, com EPI
e Seja disponibilizado locais para lavar as maos com frequéncia,
e Dispenser com édlcool em gel na concentragdo de 70%,
e Toalhas de papel descartavel
e Ampliacdo da frequéncia de limpeza de piso, corrimdo, maganeta e banheiros com
dlcool 70% ou solugdo de dgua sanitdria ou solugdo para desinfecgdo contra o
coronavirus
e (Considerar a possibilidade de adiar ou cancelar
e N&o sendo possivel, recomenda-se que o evento ocorra virtualmente e sem platéia
ou publico, evitando a concentracdo de pessoas durante a fase pré e durante o pico
de maior transmissibilidade



Como prevenir o Coronavirus?
O Ministério da Saude orienta:

e Lavar as mios frequentemente com dgua e sabdo por pelo menos 20 segundos.

« Como alternativa 3 lavagem das mdos (impossibilidade no local por exemplo),
usar desinfetante para as maos a base de alcool (dlcool gel 70%).

« Evitar tocar nos olhos, nariz e boca com as mios ndo lavadas.

« Cobrir nariz e boca ao tossir ou espirrar, utilizando leno de papel descartdvel,
papel toalha ou higiénico, etc, ou, na auséncia destes, usar a dobra do cotovelo,
impedindo que secre¢des e goticulas sejam espalhadas pelo ar. Descartar o papel
e lavar as méos apos.

« Utilizar lenco descartdvel ou papel higiénico para higiene nasal e lavar as maos
apos.

o Evitar contato proximo com pessoas doentes.

« Ficar em casa quando estiver doente.

« Limpar e desinfetar objetos e o0 ambiente mantendo-os ventilados.

« N3o compartilhar objetos de uso pessoal, como copos, pratos, talheres, escovas
de dente, maquiagem, etc.

« Evitar aglomeragdes e ambientes fechados.

« Evitar deslocamentos se estiver com sintomas.

« Adotar habitos saudaveis, como alimentac¢io balanceada e ingestdo de liquidos.

Uso de Mascaras

O uso de mascaras pela populacdo para prevengdo ndo € indicado no momento.
Apenas as pessoas doentes, profissionais de saude em atendimento de casos suspeitos ou
confirmados da doenga e cuidadores de pessoas com suspeita da doenga.

No momento, tendo em vista a situagdo epidemioldgica no pais (03/03/2020), com
apenas 2 casos confirmados e sem evidéncias de transmissao local, ndo héa orientagdo do
Ministério da Satde para se restringir as atividades escolares no Brasil.

*obs: em anexo:

Listas de Unidades e Servicos de Botucatu
Fluxograma Unidades de Saude
Fluxograma Central Telefénica
Fluxograma Central de Monitoramento
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Plano de Contingéncia do Estado de Sao Paulo para a Infecgao

Humana pelo novo Coronavirus (2019-nCoV)

Introducao

Em 31 de dezembro de 2019, o escritorio nacional da Organizagdo Mundial de
Saude (OMS), na China, foi informado sobre a ocorréncia de casos de pneumonia
de etiologia desconhecida na cidade de Wuhan, Provincia de Hube_ei. Em 09 de
janeiro, houve a divulgagdo da deteccdo de um novo coronavirus (2019-nCoV)
em um paciente hospitalizado com pneumonia em Wuhan. Desde entao, casos
da doenca tém sido registrados em outras cidades da China e em outros paises
(1),

A avaliacdo de risco da OMS, a partir de 27/01/2020, classifica a evolugao deste
evento como de Risco Muito Alto para a China e, de Alto Risco para o nivel
regional e global®.

Em 30/01/2020, a OMS declarou o surto de Doenca Respiratéria Aguda pelo
2019-nCoV como uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII). Assim, todos os paises devem estar preparados para
conter a transmissdo do virus e prevenir a sua disseminagdo, por meio de
vigilancia ativa com detecgdo precoce, isolamento e manejo adequados dos

casos, investigagdo/monitoramento dos contatos e notificagdo oportuna‘®.
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Centro de Operacdes de Emergéncias 2019-nCoV da Secretaria de Estado
da Saude de Sao Paulo
Diante da Emergéncia em Saude Publica declarada pela Organizacao Mundial da
Salude, e para a promogdo oportuna das articulagdes intersetoriais e
intrasetoriais necessarias para a eficaz implementagao das acdes de prevengao,
preparacdo e enfrentamento, a Secretaria de Estado da Salde do Estado de Sao
Paulo (SES-SP) constituiu o Centro de Operacdes de Emergéncias 2019-
nCoV da SES-SP (COE-SP) (%),
O COE-SP tem por objetivo de assessorar a Secretaria de Estado da Saude na
organizagdo e normatizagdo de agdes de prevencdo, vigilancia e controle
referentes a infeccdo humana pelo novo coronavirus (2019-nCOV) e é composto
por representantes dos seguintes drgdos e instituigoes:
1. Coordenadoria de Controle de Doencas da Secretaria de Estado da Saude
(CCD/SES-SP):
a) Gabinete do Coordenador
b) Centro de Vigilancia Epidemiolégica “Prof. Alexandre Vranjac”
(CVE/CCD/SES-SP): Diretoria Técnica, Centro de Informagdes Estratégicas
em Vigilancia em Salde (Central/CIEVS), Divisdo de Doengas de
Transmissdo Respiratéria e Divisdo de Infeccdo Hospitalar;
c) Centro de Vigildncia Sanitdria da Secretaria de Estado da Saude
(CVS/CCD/SES-SP);
d) Instituto Adolfo Lutz (IAL/CCD/SES-SP): Diretoria Técnica e Centro de
Virologia;
2. Coordenadoria de Regides de Saude (CRS/SES-SP);
3. Coordenadoria de Servicos de Saude (CSS/SES-SP):
a) Instituto de Infectologia Emilio Ribas (IER/SES-SP);
4. Coordenadoria de Gestdo de Contratos de Servigos de Saude (CGCSS/SES-
SP);
5. Coordenadoria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos de Saude -
CCTIES:
a) Instituto Butantd (IB/CCTIES/SES-SP)

6.Assessoria de Comunicagdo Social (SES-SP);



7. Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo
(HC - FMUSP),

8. Secretaria da Seguranca Publica do Estado de Sdo Paulo (SSP-SP);

9. Secretaria dos Transportes Metropolitanos do Estado de S&o Paulo;

10. Coordenadoria de Vigilancia em Saude do Municipio de Sao Paulo (COVISA);
11. Conselho de Secretarios Municipais de Saude do Estado de Sao Paulo
(COSEMS-SP);

12. ANVISA/Coordenacdo Regional de Portos, Aeroportos e Fronteiras e Recintos
Alfandegados de S&o Paulo (CRPAF-SP).

A coordenacdo do COE-SP serd exercida pela Coordenadoria de Controle de
Doencas da Secretaria de Estado da Saude (CCD/SES-SP), conforme Resolugdo
SS-13 de 29/01/2020 publicada no DOE de 30/01/2020.

Coronavirus

Os coronavirus sdo virus presentes em animais, incluindo camelos, gatos e
morcegos e, alguns deles, em humanos, e podem causar desde resfriado comum
até doencas mais graves tais como Middle East Respiratory Syndrome (MERS-
CoV) and Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS-CoV). O 2019-nCoV & um
novo coronavirus que ainda ndo havia sido identificado em humanos.

0 quadro clinico da Doenga Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV nao esta descrito
completamente, e ainda ndo esta bem estabelecido seu padrao de letalidade,
mortalidade, infectividade e transmissibilidade, assim como sua disseminagao
entre pessoas. Os sintomas podem aparecer de dois a 14 dias apds a exposigao.
Até o momento, ndo ha informacdo suficiente e fundamentada sobre o periodo
de transmissibilidade. A suscetibilidade é geral. O espectro clinico da infecgao por
coronavirus é muito amplo, podendo variar de um simples resfriado até uma
pneumonia grave. Os sinais e sintomas clinicos referidos sdo principalmente
respiratérios. O paciente pode apresentar febre, tosse e dificuldade para respirar.
O quadro clinico inicial da doenca € a sindrome gripal, sendo recomendada a
investigacdo de histérico de viagem a China ou contato proximo com pessoas

que tenham viajado para a China‘®.



As caracteristicas clinicas ndo sdo especificas e podem ser similares aqguelas
causadas por outros virus respiratorios, que também ocorrem sob a forma de
surtos e, eventualmente, circulam ao mesmo tempo, tais como influenza,
parainfluenza, rinovirus, virus sincicial respiratério, adenovirus, outros
coronavirus, entre outros.

Relatos preliminares quanto as complicagdes observadas nos 44 pacientes iniciais
com pneumonia foram sindrome respiratéria aguda grave - SRAG (29%), lesao
cardiaca aguda (12%) e infeccdo secundaria (10%). Treze (32%) pacientes
foram admitidos em uma UTI e seis (15%) morreram.

O diagndstico laboratorial é realizado com a coleta da secrecao da nasofaringe
(SNF). Considerando novos virus ou novos subtipos virais em processos
pandémicos, esta coleta pode ser realizada até o 7° dia do inicio dos sintomas
(mas preferencialmente, até o 3° dia). O diagnéstico laboratorial especifico para
Coronavirus inclui as seguintes técnicas: detecgdo do genoma viral por meio das
técnicas de RT-PCR em tempo real e sequenciamento parcial ou total do genoma
viral. No Brasil, os Centros de Referéncia para o virus influenza (NIC, do inglés
Nacional Influenza Center), fardo o RT-PCR em tempo real e o sequenciamento,
em parceria com laboratérios da rede do Ministério da Saude.

Até o momento, ndo ha medicamento especifico para o tratamento da Doenga
Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV. No entanto, medidas de suporte devem ser
implementadas .

Este documento apresenta o Plano de Contingéncia Estadual para a Doenca
Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV, em consondncia com o Plano de
Contingéncia Nacional que define o nivel de resposta e a estrutura de comando
correspondente a ser configurada, em cada esfera e nivel de complexidade®.
Apresenta os aspectos relacionados a4 gestdo do surto implicando no
estabelecimento de compromissos, cadeia de comando, estruturas, organizagao
de servicos para a execugdo e acompanhamento de acbes planejadas de

resposta proporcional e restrita aos riscos (7.8),



Niveis de Resposta

Este plano é composto por trés niveis de resposta: Alerta, Perigo Iminente e
Emergéncia em Saude Publica. Cada nivel é baseado na avaliagdo do risco do
2019-nCoV afetar o Brasil e o impacto na saude publica. Até o momento, fatos e
conhecimentos sobre o 2019-nCoV disponiveis sdo limitados. O risco sera
avaliado e revisto periodicamente, tendo em vista o desenvolvimento de
conhecimento cientifico e situagdo em evolucdo, para garantir que o nivel de

resposta seja ativado e as medidas correspondentes sejam adotadas .

» Nivel de resposta: Alerta
Corresponde a uma situagdo em que o risco de introdugdo do 2019-nCoV
no Brasil seja elevado e nao apresente casos suspeitos.

» Nivel de resposta: Perigo Iminente
Corresponde a uma situagdo em que ha confirmagao de caso suspeito.

> Nivel de resposta: Emergéncia de Salude Publica de Importancia
Nacional (ESPIN)
Corresponde a uma situagdo em que ha confirmagdo de transmissao local
do primeiro caso de 2019-nCoV, no territério nacional, com declaragdo de
ESPIN.

O Plano de Contingéncia do Estado de S&o Paulo foi formulado segundo trés
eixos:

e Eixo 1 - Vigilancia em Saude;

o Eixo 2 - Assisténcia a Saude e

e Eixo 3 - Comunicagao.



Eixo 1 - Vigilancia em Saude

A. Vigilancia Epidemiologica

Doenca respiratéria aguda pelo 2019-nCoV %)

CID 10: B34.2 - Infeccdo por coronavirus de localizacdo ndo especificada

Objetivo Geral:

Orientar o Sistema Estadual de Vigildncia em Salde e a Rede de Servigos de
Atencdo & Saulde do SUS para atuagdo na identificagdo, notificagao, investigacao
e manejo oportuno de casos suspeitos de Doenga Respiratoria Aguda pelo 2019-
nCoV, de modo a evitar e/ou mitigar os riscos de transmisséo sustentada no

territério estadual e nacional.

Objetivos Especificos:

Atualizar periodicamente o SUS com base nas evidéncias técnicas e cientificas
nacionais e/ou internacionais;

Evitar transmissdo do virus para profissionais de saude, contatos proximos e
populagao em geral.;

Evitar que os casos confirmados evoluam para o Obito, por meio de suporte
clinico;

Orientar sobre a conduta frente aos contatos proximos;

Acompanhar a tendéncia da morbidade e da mortalidade associadas a doenca;
Monitorar as cepas dos virus respiratérios que circulam nas regioes do estado,
Produzir e disseminar informacdes epidemioldgicas;

Fortalecer as acBes relativas ao enfrentamento de casos isolados e surtos de
Doenca Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV, junto aos Grupos de Vigilancia

Epidemioldgica e as Secretarias Municipais de Saude.’

Caso suspeito de Doenca Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV

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

E histérico de viagem para drea com transmissdo local, de acordo com a OMS,

nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas;
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ou

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

E histérico de contato proximo de caso suspeito para o coronavirus (2019-nCoV),
nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas;

ou

Situacdo 3: Febre OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratorio (tosse,
dificuldade para respirar, batimento das asas nasais entre outros) E contato
préximo de caso confirmado de coronavirus (2019-nCoV) em laboratério, nos
Ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas.

A febre pode ndo estar presente em alguns casos como, por exemplo, em
pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos ou que em algumas situagdes
possam ter utilizado medicamento antitérmico. Nestas situacbes, a avaliagao

clinica deve ser levada em consideragao.

Contato préximo € definido como: estar a aproximadamente dois metros (2 m)
de um paciente com suspeita de caso por novo coronavirus, dentro da mesma
sala ou area de atendimento, por um periodo prolongado, sem uso de
equipamento de protegdo individual (EPI). O contato proximo pode incluir:
cuidar, morar, visitar ou compartilhar uma area ou sala de espera de assisténcia
médica ou, ainda, nos casos de contato direto com fluidos corporais, enquanto

ndo estiver usando o EPI recomendado.

Caso provavel de Doenca Respiratoéria Aguda pelo 2019-nCoV

Caso suspeito que apresente resultado laboratorial inconclusivo para 2019-nCoV
OU com teste positivo em ensaio de pan-coronavirus.

Caso confirmado de Doenca Respiratoria Aguda pelo 2019-nCoV

Individuo com confirmacdo laboratorial conclusiva para 2019-nCoV,
independente de sinais e sintomas.

Caso descartado de Doenca Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV

Caso que ndo se enquadre na definigdo de suspeito e apresente resultado
laboratorial negativo para 2019-nCoV OU confirmagao laboratorial para outro

agente etioldgico.
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v Caso excluido de Doenca Respiratdria Aguda pelo 2019-nCoV
Caso notificado que ndo se enquadrar na definicdo de caso suspeito. Nessa

situacdo, o registro sera excluido da base de dados nacional.

Transmissio local: confirmacdo laboratorial de transmissdo do 2019-nCoV
entre pessoas com vinculo epidemiolégico comprovado. Os casos que ocorrerem
entre familiares préximos ou profissionais de saude de forma limitada nao serao
considerados transmissdo local. Até o momento, a Unica drea com transmissao
local é a China.

As areas com transmissdo local serdo atualizadas e disponibilizadas no site do

Ministério da Saulde, no link: saude.gov.br/listacorona.

Notificacao e Registro

A Doenca Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV é uma potencial Emergéncia de
Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII), segundo anexo II do
Regulamento Sanitdrio Internacional. Sendo, portanto, um evento de saude

publica de notificacdo imediata (24h).

Os casos suspeitos de infeccdo por 2019-nCoV devem ser notificados de forma
imediata (até 24 horas) pelo profissional de saude responsavel pelo atendimento,
3 Secretaria Municipal de Saude e a Central/CIEVS/SES-SP pelo telefone
(0800 555 466) ou e-mail (notifica@saude.sp.gov.br).

As informacdes devem ser inseridas no formulario FormSUScap 2019-nCoV
(http://bit.ly/2019-ncov), e no Sistema de Informacgles de Agravos de
Notificacdo (SINAN) na ficha de notificagdo individual (http://bit.ly/sinan-
notificacaoindividual), utilizando CID10: B34.2 - Infeccdo por coronavirus
de localizacao ndo especificada.

Conforme orientacdo do novo Boletim da SVS/MS - Boletim Epidemiolégico n 02,
Fevereiro 2020, ao preencher o formulario eletronico de notificagdo, a unidade de
atendimento publica ou privada deverd baixar o pdf da ficha de notificagao e
enviar eletronicamente para a autoridade local (vigilancia epidemioldgica

municipal) que deverd imediatamente enviar para o GVE correspondente.
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O fluxo de informac&o entre os diversos niveis do sistema de vigilancia em saude
deve ser agil de modo a contemplar todos simultaneamente, ou seja, a
informacdo de um caso deve ser passada para todos os niveis ao mesmo tempo:
nivel central estadual, nivel regional estadual e nivel municipal. A informagdo de
um caso suspeito ou de varios casos, informacdes da investigagdo, resultados
laboratoriais e conclusdo do caso ou surto devem seguir 0 mesmo fluxo.

Os casos que atendem a definicdo de caso de Sindrome Respiratéria Aguda
Grave (SRAG1) devem ser notificados concomitantemente no Sistema de

Informacdo da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP - Gripe).

Responsabilidades e competéncias

e Manter a vigilancia ativa para detectar, investigar, manejar e notificar casos
potencialmente suspeitos da Doenga Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV;

e Participar do COE-SP e colaborar no desenvolvimento de agdes integradas com
outros setores da saude e além dos da saude para resposta coordenada ao
evento;

e Produzir e disseminar informacdes epidemioldgicas;

« Identificar e responder a situagdes inusitadas;

e Acompanhar, assessorar e apoiar se necessario as acoes de monitoramento e
investigacdo desenvolvidas pelos GVE e municipios;

e Monitorar e avaliar a evolucdo do surto e o impacto das medidas

implementadas.

Acoes

» Monitorar indicadores de dispersdo geogréfica, de intensidade, de impacto e de
tendéncia;

e Atualizar protocolos de notificagao, investigagdo, assisténcia e monitoramento
de casos e contatos;

e Adequar os instrumentos e fluxos para notificacdo, monitoramento e registro
de informacoes;

e Avaliar a gravidade do evento sobre a saude da populagao;

e Assessorar os GVE e os municipios na investigagdo de casos e de surtos;

e Avaliar as caracteristicas do surto e os instrumentos usados na avaliagdo;
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eRealizar deteccdo, notificagdo e investigacdo oportunas de formas graves da
Doenca Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV, em aglomerados incomuns de
sindrome gripal, doenga respiratéria ou morte;

eMonitorar as doencas respiratorias por meio das internagdes hospitalares e
6bitos registrados no Sistema de Informacdes de Mortalidade;

e Desenvolver sistemas de monitoramento para coletar dados clinicos,
virolégicos e epidemiolégicos sobre as tendéncias da infecgdo;

e Apoiar as agdes de monitoramento e investigacdo desenvolvidas pelos GVE e
municipios;

e Propor agbes de educagao em salde publica, inclusive aos viajantes, referentes

a promogao, prevengao e controle da doenga.

Marcos Legais

OMS. Regulamento Sanitario Internacional - RSI de 2005.

Portaria de Consolidacdo N© 04, anexo V, capitulo I, segao I.

Capitulo 1V, Secdo I, Artigo 15 da Lei n© 8.080 de 19 de setembro de 1990.
Decreto n°® 7.616 de 17 de novembro de 2011 que disp8e sobre a declaragao de
Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional - ESPIN.

Portaria n° 3.252 de 22 de dezembro de 2009. DOU-245 pg-65-69 segdo 1 de
23.12.09 Aprova as diretrizes para execugao e financiamento das acgbes de
Vigildncia em Saude pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios e da
outras providéncias.

Resolucdo SS 13 de 29/01/2019. N© 20-DOE- Secdol-p.50. Institui o Centro de
Operacdes de emergéncias em Saude Publica Estadual (COE-SP) da Secretaria
de Estado da Saude de Sao Paulo.

Portaria n. 188 de 3 de fevereiro de 2020. Declara emergéncia em Saude publica
de importéncia Nacional (ESPIN) em decorréncia da Infeccdo Humana pelo novo
coronaviirus (2019-nCoV);

Lei n. 13.979 de 06 de fevereiro de 2020. Dispde sobre as medidas para
enfrentamento da emergéncia de salde publica de importancia internacional

decorrente do coronavirus responsavel pelo surto de 2019.
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B. Vigilancia dos Pontos de entrada

As acdes de Vvigilancia epidemiolégica e sanitdria em portos, aeroportos,
fronteiras e recintos alfandegados (PAF) sao de competéncia da Agéncia Nacional
de Vigildncia Sanitdria - ANVISA (Lei 9,782 de 26/01/99). Essas atividades
visam proteger e promover a saude da populacdo, buscando a garantia da
seguranga sanitdria de produtos e servicos nos terminais de passageiros e
cargas, entrepostos estagdes aduaneiras, meios e vias de transportes aéreos,
maritimos, fluviais, lacustres e terrestres do Pais.

Os principais pontos de entrada identificados no estado de S&o Paulo sdo: o
Aeroporto Internacional de Guarulhos, Aeroporto Internacional de Viracopos
(Campinas), Porto de Santos e Porto de S&o Sebastiao.

As atividades previstas neste Plano de Contigéncia foram discutidas e acordadas
com a Coordenacdo Regional de portos, aeroportos, fronteiras e recintos

alfandegados de Séao Paulo.

Aeroportos
Os aeroportos contam com Plano de Contingéncia para Evento de Saude Publica

de Interesse Internacional, implementado e atualizado.

Na identificacdo de um caso suspeito de infeccdo humana pelo 2019-nCoV dentro
de aeronave sdo desencadeadas as seguintes agdes:

v A aeronave pousa, mas ndo pode iniciar o desembarque;

v Anvisa aciona os 6rgdos responsaveis e vai a bordo em conjunto com o servigo
médico do aeroporto para avaliar o paciente;

v Se o médico e a Anvisa descartarem o caso a bordo, o desembarque dos
passageiros é liberado;

v Caso a suspeita seja mantida, o passageiro doente é removido para o hospital de
referéncia, e a Anvisa notifica o caso 3 Secretaria de Saude do Estado (plantao
CIEVS/CVE).

v A Central/CIEVS a vigilancia do municipio do hospital de referéncia para onde o
caso suspeito serd encaminhado.

v A Central/CIEVS desencadeia a notificacdo aos GVE ou municipio de residéncia

do passageiro.
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v A Central/CIEVS solicita a lista do voo para Anvisa para avaliar e orientar os
contatos e comunicar os GVE e muncipios onde residem esses passageiros .
v A Anvisa monitora o trabalho de desinfeccdo da aeronave, descarte de residuos e

descarte de efluentes.

Portos
Na identificacdo de um caso suspeito de infecgdo humana pelo 2019-nCoV dentro

de navios sdo desencadeadas as seguintes agoes:

O navio ndo recebe autorizacdo para operar e ninguém pode desembarcar;
A Anvisa e a vigilancia epidemiolégica da SES e do municipio sobem a bordo para
inspecionar a embarcagdo e avaliar o paciente;

v Caso a suspeita seja mantida, o passageiro ou tripulante é removido para um
hospital de referéncia;

v O navio ndo recebe a Livre Pratica (autorizacdo para operar) e a tripulagdo e os
passageiros ficam impedidos de desembarcar;

v Se o caso for confirmado, a Anvisa e a vigilancia epidemiolégica da SES e do
municipio fazem uma avaliagdo sobre o procedimento com a tripulagdo e os
passageiros que ficaram a bordo.

v No caso de navios que ja haviam iniciado a operagdo quando o caso suspeito
apareceu, a Anvisa manda suspender a operacdo do navio e os tripulantes
devem ficar a bordo;

v Nesse caso, deve ser investigado se o tripulante suspeito ja havia descido do
navio para que a vigilancia epidemioldgica realize a investigacdo de possiveis

contatos.
Em todas as situacBes de casos suspeitos encaminhados para o servico

hospitalar, a confirmagdo ou descarte definitivo da suspeita é feita pelo servigo

de saulde e pela vigilancia epidemioldgica.
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1)
2)

1)

2)

Porto de Santos

Hospitais de Referéncia: Emilio Ribas II (criangas acima de 10 anos).

Qualquer atipificidade que for identificada na Declaragao Maritima de Saude ou
no medical long book do navio cargueiro, ndo sera fornecida a Livre Pratica e a

ANVISA e vigilancia epidemioldgica do municipio serdo comunicadas.

Porto de Sao Sebastiao

Os casos suspeitos de infeccdo humana pelo 2019-nCoV embarcados deverao ser
identificados através do relato do comandante da embarcagao. Com essa
informacdo os servidores da ANVISA local se deslocardo até o navio para avaliar
e confirmar a suspeita. Caso haja confirmagdo, o (s) tripulante (s) suspeito (s)
serd (50) encaminhado (s) para atendimento médico no Hospital de Clinicas de
S3o0 Sebastido, onde ja existe equipe capacitada e quarto de isolamento para
esse atendimento. Os demais tripulantes (comunicantes assintomaticos) ficarao
em isolamento nas cabines do navio e serdo monitorados pela ANVISA.

Navios de passageiros e cruzeiros: quem da o primeiro atendimento na hipotese
de doencas transmissiveis é a ANVISA, ndo podendo descer qualquer passageiro

do navio sem autorizagao.

Aeroporto Internacional de Guarulhos
Hospital de Referéncia para viajantes com suspeita de infecgdo pelo 2019-nCoV
de detectados no aeroporto: Hospital Geral de Guarulhos (HGG). Os casos mais

graves serdo transferidos para o Instituto Emilio Ribas de Sao Paulo.

Aeroporto Internacional de Viracopos

Hospital de Referéncia para viajantes com suspeita de infecgdo pelo 2019-nCoV
de detectados no aeroporto: Complexo Hospitalar Ouro Verde do municipio de
Campinas. Os casos mais graves serdo transferidos para o Hospital das Clinicas
da UNICAMP.
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C. Diagnéstico laboratorial

O Instituto Adolfo Lutz atua na promocdo da saude no Estado de Sao Paulo, e
como Laboratério Central de Salde Publica, credenciado pelo Ministério da
Salde, juntamente com seus doze Laboratérios Regionais, sediados em
municipios estratégicos do Estado, desempenha papel fundamental no Sistema
de Vigilancia em Saude do estado.

Para enfrentamento do surto de Doencga Respiratéria Aguda pelo 2019-nCoV, ©
Instituto Adolfo Lutz implantou o diagndstico do 2019-nCoV, sendo possivel
identificar rapidamente a entrada do agente no pais e subsidiar tomadas
decisdes no A&mbito da Secretaria de Estado da Saude.

Estdo envolvidas no diagndstico do 2019-nCoV, as seguintes areas do
Instituto Adolfo Lutz:

e O Nucleo de Virus Respiratorios, do Centro de Virologia, que
corresponde a um dos Centros Nacionais de Influenza (NIC) da OPAS,
responsavel por identificar o 2019- nCoV pela técnica de PCR em
Tempo Real, segundo protocolo recomendado pela OMS;

e O Laboratério Estratégico do Instituto Adolfo Lutz (LEIAL), do Centro
de Procedimentos Interdisciplinares que, por sua atribuicdo em
desenvolver e implantar métodos laboratoriais de alta complexidade
para o diagndstico de doengas infecciosas, esta preparado para
realizar as analises metagenémicas para o 2019-nCoV,;

e O Centro de Patologia, que atua em diagndsticos de doengas
neopldsicas e infecciosas com a realizagdo de exames histopatolégico,
imuno-histoquimico e biomolecular, além de pesquisas de marcadores
biolégicos e moleculares em amostras de humanos e animais fixados

em formalina.

Com vistas ao diagnodstico laboratorial 2019-nCoV, o Instituto Adolfo Lutz
elaborou o “Protocolo laboratorial para a coleta, acondicionamento e transporte
de amostras bioldgicas para investigagdo do novo coronavirus (2019 - nCoV)”
com o objetivo de orientar a realizacao de coleta, acondicionamento/conservagao

e transporte de  amostras bioldgicas, disponivel no endereco:
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http://www.ial.sp.gov.br/ial/centros-tecnicos/centro-de-virclogia/destaques-

direita/coronavirus-ncov-2019

A Figura seguinte apresenta o fluxograma de encaminhamento de amostras até o
Instituto Adolfo Lutz onde poderdo ser realizados os exames de PCR em tempo
real, metagendmica ou imunohistoquimica (PCR em tempo real) de acordo com o

protocolo do laboratério.

FLUXOGRAMA DE ENCAMINHAMENTO DE AMOSTRAS

Caso suspeito de 2019nCoV Caso suspeito de 2018.nloV

Unidade de Satde/Hospital/ fMunicipio de S3o Unidade de Satde/Hospital/Outros Municipios do

Pauvlo ] estado de S3o0 Paulo

i
¥

Amoastra Clinica

Amostra Clinica
coletada em outros

Lot
M ::S;:S‘;:ia o Municipios do estado
i de Sdo Paulp
Paulo
. S
nstituto Adoifo Centros de
Lutz - Central T e —— Laboratdéres
Regionais {CLRs) - 1AL
NGAR
§
Cantro de
Wiralogia
M- NOR-CY LE-CPt CPpa
BCR e Tempo hdptagendimica fmunohistoquimica

Heal | PCR em Tempo Heal
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D. Prevencao

Medidas de Prevencao e Controle em Servicos de Saude a serem

adotadas na Assisténcia a Saude

O Programa de Prevengao e Controle de InfeccGes Relacionadas a Assisténcia a
Saude tem como um dos seus objetivos principais prevenir a transmissdo de
doencas entre os pacientes, profissionais de salde e visitantes.

Conforme as informagdes atuais disponiveis, sugere-se que a via de transmisséo
pessoa a pessoa do 2019-nCoV ocorre por meio de goticulas e contato. A
transmissdo por aerossdis limita-se a procedimentos que geram aerossois, como
por exemplo: intubacao traqueal, extubacdo, aspiragdo aberta das vias aéreas,
broncoscopia, fisioterapia, ressuscitagdo cardiopulmonar respiratéria, necropsia
envolvendo tecido pulmonar, coleta de espécime clinico para diagnostico
etioldgico.

Dessa forma, as medidas de prevengao da transmissdo viral nos servicos de
saude incluem:

1. Elaborar, por escrito, e manter disponiveis as normas e rotinas dos
procedimentos adotados na prestagdao de servicos de atengdo a saude de
pacientes suspeitos de infeccao pelo 2019-nCoV.

2. Organizar o fluxo de atendimento aos pacientes suspeitos com:

a. Sinalizagdo a entrada da unidade, apontando para o fluxo de atendimento
destes pacientes.

b. Definigdo de area de espera e local exclusivo para atendimento de
pacientes sintomaticos.

c. Fornecimento de mascara cirurgica ao paciente sintomatico e ou
identificado como suspeito. Os pacientes devem utilizar mascara
cirirgica desde o momento em que forem identificados até sua
chegada ao local definido para atendimento.

d. Casos suspeitos de infecgao pelo 2019-nCoV devem, preferencialmente,
serem avaliados em uma sala privada com a porta fechada ou uma sala de

isolamento de infecgOes aéreas, se disponivel.
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3. Estabelecer medidas administrativas como capacitacdo dos profissionais de
saude e garantia de suprimento de equipamentos de protecdo individual (EPI)
aos pacientes e profissionais de salde envolvidos no atendimento.

4. Isolamento hospitalar em quarto privativo com porta fechada e bem ventilado,
com a entrada sinalizada alertando isolamento respiratério para goticulas e
contato.

5. Reforgar as medidas de precaugao padrdo, principalmente a higienizacdo das
maos e a etiqueta respiratoria.

6. Garantir ventilagdo em todas as dreas dos servicos de salde e higiene

ambiental adequada.

Acoes:
1. Elaboragdo do documento de “Medidas de prevengao e controle de infecgdo a
serem adotadas na assisténcia a saude” para profissionais de saude, disponivel

no enderego eletronico: http://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-

vigilancia-epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-

respiratoria/coronavirus/coronaviius orientacoes pas 310120.pdf

e orientagdes para “Assisténcia domiciliar a pacientes suspeitos ou confirmados e
contatos” disponivel no endereco eletronico:

http://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilancia-

epidemiologica/areas-de-vigilancia/doencas-de-transmissao-

respiratoria/coronavirus/coronavirus040220 orientacoes assistencia domiciliar.p
df

2. Reunides com Instituto de Infectologia Emilio Ribas e Hospital das Clinicas da

Faculdade de Medicina USP/SP para definicdo de fluxos de atendimento e
medidas de precaugao e isolamento.

3. Alinhamento com a Geréncia de Vigilancia e Monitoramento em Servicos de
Saude (GVIMS)/ Anvisa das orientacdes para profissionais de saude.

4. Orientagao técnica aos profissionais das comissdes de prevencdo e controle de
infeccao hospitalar dos hospitais publicos e privados do Estado de S&do Paulo e
dos GVE.
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Links

https://www.who.int/publications-detail/infection-prevention-and-control-during-

health-care-when-novel-coronavirus-(ncov)-infection-is-suspected-20200125

https://www.who.int/publications-detail/home-care-for-patients-with-suspected-

novel-coronavirus-(ncov)-infection-presenting-with-mild-symptoms-and-

management-of-contacts
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n
+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28

Medidas de Prevencgao para a Comunidade
No momento ndo ha tratamento e vacina especificos para a infecgdo humana
pelo 2019-nCoV.

As principais medidas de prevencgao sao:

1. Higiene de maos com agua e sabonete ou produto alcodlico;

2. Etiqueta respiratoéria: quando tossir ou espirrar cobrir nariz e boca com lengo
descartavel ou utilizar o antebrago. Descartar o lengo no lixo e higienizar as
maos com agua e sabonete ou produto alcodlico;

3. Procurar servico de saude caso apresente sintomas respiratorios.

4, A OMS ndo recomenda que individuos assintomaticos (ou seja, que nao tém
sintomas respiratorios) na comunidade usem mascaras cirlrgicas. As mascaras

sao recomendadas para pessoas sintomaticas na comunidade.
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Eixo 2 — Assisténcia a Saude

Rede de Assisténcia
Organizar a rede de atengdo para casos suspeitos e/ou confirmados de doenga

respiratéria pelo 2019-nCoV é uma das prioridades na elaboragao desse Plano.

Considerando que a via de transmissao pessoa a pessoa do 2019-nCoV ocorre
por meio de goticulas e contato, os casos suspeitos com clinica leve e moderada
podem ser atendidos em Servicos Basicos de Saude e somente os casos com
maior gravidade que necessitem de internagao hospitalar serdo referenciados

para estabelecimentos de salde especializados.

Realizado um levantamento parcial do numero de leitos hospitalares, com
quartos individuais para isolamento dos pacientes e do numero de leitos de UTI,
com quartos individuais, por Regido de Saude, para atender aos casos

suspeitos/confirmados de doenga respiratoria pelo 2019-nCoV.

Foi acionada a Central de Regulacdo de Ofertas de Servicos de Saude
responsavel pela distribuicdo adequada dos pacientes para as vagas de

atendimento na area hospitalar.
Em caso de emergéncia em salde publica a Secretaria de Estado da Saude conta

com duas barracas de isolamento e pressdo negativa com 60 m? cada e

capacidade para até 10 pacientes cada uma.
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Eixo 3 — Comunicacao de risco

As estratégias de comunicacdo sao um importante componente para gerenciar
doencas infectocontagiosas, mas sao indispensaveis em eventos pandémicos. A
propagacao da informagdo, no momento exato e oportuno, em todos os niveis de
gerenciamento de pandemias, € uma das mais eficazes ferramentas para
minimizar seus impactos sociais e econdmicos, maximizando resultados das
acoes de controle.

O plano de comunicacdo atende os diferentes niveis de resposta e as demandas
dos diferentes grupos-alvo.

: : O Governo do Estado de Sdo Paulo
ppEEDon

saopaulo.sp.gov.br

lancou no dia 31de janeiro pp. um

hotsite com orientagbes sobre o

‘Coronavirus:
acoesemSP

coronavirus: http://saopaulo.sp.gov.br

/coronavirus/.

O Goverpo de 530 Paulo, por meio
da Secretaria de Estado da Saude,
criouum Plano de Risco e
Resposta Rapida paraatuarno

' monitoramento dogoronavirus

A iniciativa visa facilitar e agilizar o

acesso a conteldos oficiais e

atualizados sobre a circulagdo do virus
e, especialmente, as acdes estaduais focadas na prevengdo, assisténcia e

diagnostico de casos.

Também sera preparada uma campanha digital por meio de seus perfis em redes
sociais e suas paginas oficiais, com o objetivo de ampliar a circulagdo de
informagbes corretas para a populagdo. Videos de entrevistas com especialistas,
infograficos e ilustragdes didaticas serao postados diariamente. O apoio dos
seguidores no compartihamento de recomendagbes corretas e atualizadas €

fundamental para ajudar a combater noticias falsas que circulam na Internet.

Os diversos protocolos que foram construidos para atender a essa nova emergéncia
mundial, dirigidos aos profissionais de saude e o Boletim diario com a situagéo
epidemioldgica dos casos suspeitos de infecgdo humana pelo coronavirus 2019-
nCoV estdo disponiveis no site do Centro de Vigilancia Epidemiologica “Prof.

Alexandre Vranjac”: www.cve.saude.sp.gov.br
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CVE - Centro de Vigilancia Epidemiologica "Prof. Alexandre Vranjac”
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O atendimento a imprensa (escrita/falada) é feito sempre por intermédio da
Assessoria de Imprensa da Secretaria de Estado da Saude de Sao Paulo.

Outra estratégia adotada é o uso de web/video conferéncias para divulgagdo da
situacdo epidemioldgica e orientagdo aos profissionais que atuam na Vigilancia
em Saude de nosso estado.

A divulgagdo diaria da situacdo epidemioldgica da doenga no Brasil e no mundo e
a énfase para o esclarecimento quanto a definicdo de caso suspeito é
fundamental para evitar o panico entre profissionais de saude e populagdo,

evitando também atos de xenofobia e de “bullying"”.
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INTRODUCAO

Este documento apresenta o Plano de Contingéncia Nacional para Infeccao Humana pelo novo
Coronavirus (COVID-19) em caso de surto e define o nivel de resposta e a estrutura de comando
correspondente a ser configurada, em cada nivel de resposta.

Em 29 de dezembro de 2019, um hospital em Wuhan admitiu quatro pessoas com pneumonia
e reconheceu que as quatro haviam trabalhado no Mercado Atacadista de Frutos do Mar de
Huanan, que vende aves vivas, produtos aquaticos e varios tipos de animais selvagens ao
plblico. O hospital relatou essa ocorréncia ao Centro de Controle de Doencas (CDC-China) e os
epidemiologistas de campo da China (FETP-China) encontraram pacientes adicionais vinculados
ao mercado e, em 30 de dezembro, as autoridades de salde da provincia de Hubei notificaram
esse cluster ao CDC da China.

A partir desse momento uma série de agoes foram adotadas, culminando com a ativagao no dia
22 de janeiro de 2020 do Centro de Operacdes de Emergéncia em Saide Piblica (COE-COVID-19),
do Ministério da Saide (MS) coordenado pela Secretaria de Vigilancia em Sadde (SVS), com
o objetivo de nortear a atuacao do MS na resposta a possivel emergéncia de salde publica,
buscando uma atuagao coordenada no ambito do SUS.

O Brasiladota aferramentade classificagao de emergénciaemtrés niveis, seguindoa mesmalinha
utilizada globalmente na preparagao e resposta em todo o mundo. Deste modo, recomenda-se
que as Secretarias de Salde dos Municipios, Estados e Governo Federal, bem como servicos de
salide pUlblica ou privada, agéncias, empresas tomem nota deste plano na elaboracao de seus
planos de contingéncia e medidas de resposta. Toda medida deve ser proporcional e restrita aos
riscos vigentes.
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NiVEIS DE RESPOSTA

Este plano & composto por trés niveis de resposta: Alerta, Perigo Iminente e Emergéncia em
Satde Pblica. Cada nivel é baseado na avaliagao do risco do novo Coronavirus afetar o Brasil
e seu impacto para a salde pablica. Questdes importantes sao consideradas nessa avaliagao:

« Transmissibilidade da doenca, como seu modo de transmissao, eficacia da transmissao
entre reservatérios para humanos ou humano para humano, capacidade de sustentar o
nivel da comunidade e surtos;

s Propagacao geografica do novo coronavirus (COVID-19) entre humanos, animais, como
a distribuicdo global das areas afetadas, o volume de comércio e viagens entre as areas
afetadas e outras unidades federadas;

= Gravidade clinica da doenga, como complicagoes graves, internacoes e mortes;

= Vulnerabilidade da populacao, incluindo imunidade pré-existente, grupos-alvo com maiores
taxas de ataque ou maior risco de graves doencas;

= Disponibilidade de medidas preventivas, como vacinas e possiveis tratamentos; e

= Recomendacdes da Organizacao Mundial da Salde e evidéncias cientificas publicadas em
revistas cientificas.

A Secretaria de Vigilancia em Salde destaca que, até o momento, fatos e conhecimentos
sobre 0 novo coronavirus (COVID-19) disponiveis sao limitados. Ha muitas incertezas no modo
exato de transmissdo e 0s possiveis reservatorios. As taxas de letalidade, mortalidade e
transmissibilidade ndo sdo definitivas e estao subestimadas ou su perestimadas. As evidéncias
epidemiologicas e clinicas ainda estao sendo descrita e a historia natural desta doenca esta
sendo construida. As informacdes cruciais para apoiar avaliacao dos fatores mencionados,
como infectividade, transmissibilidade, taxa de complicagoes, letalidade, mortalidade, serao
gradualmente disponibilizadas.

O risco sera avaliado e revisto periodicamente, tendo em vista o desenvolvimento de
conhecimento cientifico e situacdo em evolucdo, para garantir que o nivel de resposta seja
ativado e as medidas correspondentes sejam adotadas.

Como exemplo, na epidemia de MERS-CoV, alguns estudos apoiaram a premissa de que 0s
camelos sido uma provavel fonte de infeccdo para humanos. Deste modo, a populagao &
recomendada a evitar visitas as fazendas, areas de celeiros ou ambientes de mercado onde
os camelos estao presentes e evite o contato com animais, especialmente camelos, durante a
viagens ao oriente médio. Situagoes similares poderdo acontecer pela infeccao humana pelo
novo coronavirus (COVID-19).

NIVEL DE RESPOSTA: ALERTA

O Nivel de resposta de Alerta corresponde a uma situacao em que o risco de introducao do
SARS-COV-2 no Brasil seja elevado e ndo apresente casos suspeitos.

Neste nivel de resposta a estrutura do COE é simplificada e restrita aos 6rgaos e instituicoes mais
relacionados com a competéncia de detectar, investigar, manejar e notificar casos potencialmente
suspeitos da infecgao humana pelo novo coronavirus. Nesse momento inicial, varias doencas
respiratorias comuns poderao ser fator de confusao. Para isso, & necessario dispor de todas as
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definicdes de caso que contemplem situagoes possiveis, incluindo a definigao de caso excluido.
Importante salientar a todos os servigos que as definicdes serdo suficientemente sensiveis
no inicio e progridem para maior especificidade. No entanto, mesmo no inicio, alguns casos
podem ndo se enquadrar na definicao adotada. Nessas situacdes, deve-se avaliar caso a caso,
devendo prevalecer a conduta clinica local, mesmo que o caso em questao nao seja incluido
para investigacao, no primeiro momento.

A Composicio do COE-COVID-19 neste nivel levara em consideracdo as Secretarias do
Ministério da Sadde, das Secretarias Estaduais e Municipais relacionadas, além de instituigoes
convidadas Ad-Hoc.

NIVEL DE RESPOSTA: PERIGO IMINENTE

Nivel de resposta de Perigo Iminente corresponde a uma situacao em que ha confirmagao de
caso suspeito, conforme previsto no Capitulo 1V, Secao |, Artigo 15 da Lei n2 8.080 de 19 de
setembro de 1990, que dispde sobre as condigoes para a promocao, protecao e recuperagao da
saide, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras providéncias:

A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios exercerdo, em seu ambito administrativo,
as seguintes atribuicoes: XIII - para atendimento de necessidades coletivas, urgentes e
transitorias, decorrentes de situacdes de perigo iminente, de calamidade piblica ou de irrupgao
de epidemias, a autoridade competente da esfera administrativa correspondente podera
requisitar bens e servicos, tanto de pessoas naturais como de juridicas, sendo-lhes assegurada
justa indenizagao.

Neste nivel de resposta a estrutura do COE sera ampliada com a presenca de 6rgaos fora do
setor salide, mas que tenham relagao com a resposta coordenada ao evento.

NIiVEL DE RESPOSTA: EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA
NACIONAL (ESPIN)

Nivel de resposta de Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) corresponde
a uma situacdo em que ha confirmagao de transmissao local do primeiro caso de Coronavirus
(COVID-19), no territorio nacional, ou reconhecimento de declaragao de Emergéncia de Saide
Piblica de Importancia Internacional (ESPII) pela Organizagao Mundial de Saude (OMS). Estas
situacoes configuram condigoes para recomendacao ao Ministro da Saude de declaragao de
ESPIN, conforme previsto no Decreto n2 7.616 de 17 de novembro de 2011 que dispoe sobre a
declaracao de Emergéncia em Salde Publica de Importancia Nacional - ESPIN.

Artigo 42 A declaracao de ESPIN sera efetuada pelo Poder Executivo federal, por meio de ato
do Ministro de Estado da Saide, apos analise de recomendagao da Secretaria de Vigilancia em
satde do Ministério da Sadde, nos casos de situagoes epidemiologicas.

Esse nivel de Emergéncia esta organizado em duas fases.
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Fase de contencao

Nesta fase a introducdo da doenca no pais é uma questao de tempo. Por isso, todas as agoes e
medidas sdo adotadas para identificar oportunamente e evitar a dispersao do virus, ou seja, as
estratégias devem ser voltadas para evitar que 0 virus seja transmitido de pessoa a pessoa, de
modo sustentado.

Na fase de contencdo, a atencao a sailide possui mais acoes do que a vigilancia, compra e
abastecimento de EPIs e defini¢des para a rede de urgéncia e emergéncia. Quarentena domiciliar
para casos leves e Estratégia de monitoramento domiciliar para evitar a ocupacao de leitos
desnecessariamente.

As atividades de preparacao e resposta devem ser revisadas e reforcadas na rede de atencao
para o adequado atendimento dos casos confirmados, com medidas de protecao adicionais,
registro das informacoes para que a vigilancia possa consolidar e descrever o perfil da doenga
no Brasil, bem como enviar a OMS.

Os Planos de Contingéncia dos Estados devem estar elaborados e publicizados, contendo, dentre
outras informacoes, a organizagao da rede de atencao hospitalar.

Toda rede de atencdo a salde do SUS deve ser alertada para a atual fase, com o objetivo de
maior sensibilizacdo dos profissionais de saude para deteccdo de casos suspeitos, manejo
adequado desses pacientes, bem como reforco do uso de EPL

Os estoques dos EPI preconizados tambem devem ser checados e aquisicoes emergenciais
podem ser acionadas, caso necessario.

Grau de atividade nesta fase por setor:
Atencao Primaria em Salde: +
Vigilancia em Saude: ++

Atencao Especializada em Saude: +++

Fase de mitigagao
A fase de mitigacdo tem inicio a partir do registro de 100 casos positivos do novo coronavirus.
A partir deste momento, nao se realiza o teste de todos os casos, apenas de casos graves em UTL

As acoes e medidas devem ser adotadas para evitar a ocorréncia de casos graves e 0bitos.
Assim, medidas de atencao hospitalar para os casos graves e medidas restritivas individuais de
isolamento e quarentena domiciliar para os casos leves, devem ser adotadas para evitar obitos
e 0 agravamento dos casos.

Esse fortalecimento da atencao PRIMARIA ao paciente deve ocorrer no nivel local, com a adogao
das medidas ja estabelecidas nos protocolos de doencas respiratorias.

Adicionalmente, caso seja evidenciada a possibilidade de superagao da capacidade de resposta
hospitalar para atendimento dos casos graves, adaptacao e ampliagao de leitos e areas
hospitalares e a contratagao emergencial de leitos de UTI pode ser necessaria, com o objetivo
de evitar obitos.
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Grau de atividade nesta fase por setor:
Vigilancia em Saude: +
Atencao Especializada em Saude: ++

Atencdo Primaria em Salde: +++

AJUSTES NO NIVEL DE RESPOSTA

Em situacbes epidémicas, as etapas iniciais da resposta sao realizadas com base em
poucas ou frageis evidéncias. A avaliacao de riscos nessas circunstancias reguer
flexibilidade e, possivelmente, erros por precaugao. O nivel de resposta sera ajustado
adequadamente quando uma melhor avaliacao de risco puder ser feita a luz de mais
infarmacoes disponiveis.
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ESTRUTURA DE COMANDO

CENTRO DE OPERACOES DE EMERGENCIAS PARA RESPOSTA AO NOVO
CORONAVIRUS (COE-NCOV)

Em 3 de fevereiro de 2020, o Ministério da Salde declarou Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Nacional (ESPIN) em decorréncia da infeccao humana pelo novo Coronavirus
(COVID-19), por meio da Portaria MS n° 188, e conforme Decreto n° 7.616, de 17 de novembro
de 2011.

A Portaria MS n°188 também estabeleceu o Centro de Operagoes de Emergéncias em Saude Publica
(COE-COVID-19) como mecanismo nacional da gestao coordenada da resposta a emergéncia no
ambito nacional, ficando sob responsabilidade da Secretaria de Vigilancia em Salde (SVS/MS) a
gestao do COE-COVID-19.

SUB-COMITES TECNICOS PARA SUPORTE NA TOMADA DE DECISAO

Durante a resposta, em qualquer nivel de ativacao, o lider do COE-COVID-19 podera determinar
a criacdo de Grupos de Especialistas Externos Ad-Hoc para debater questoes especificas e
apresentar subsidios para a tomada de decisao. Esses grupos podem ser compostos por
representantes de sociedades cientificas, conselhos de classe, pesquisadores ou representantes
do setor publico ou privado, relacionado ao tema de interesse.

Quando nao for possivel o consenso, o documento contendo as recomendagoes deve listar todas
as propostas existentes, e justificar as suas vantagens e implicagdes, com vistas a subsidiar o
processo de tomada de decisao do COE-COVID-19.

Todos os indicados para compor qualquer sub-comité deve declarar seus potenciais conflitos de
interesse, informando ao COE outras condi¢des que considere relevante, as seguintes:

a) Vinculo empregaticio, consultoria técnica em andamento; membro de comité técnico
assessor de empresas produtoras de medicamentos, vacinas, exames laboratoriais ou outros
equipamentos e tecnologias que integrem ou possam vir a integrar protocolos utilizados nas
atividades de resposta a emergéncia.

b) Vinculo de emprego, contrato de consultoria ou agdes de organizagao(oes) que, de alguma
forma, possam ter beneficios ou prejuizos com a sua participagao.
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MEDIDAS DE RESPOSTA AO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19)

L]

@

Vigilancia

Suporte laboratorial

Medidas de controle de infeccao
Assisténcia

Assisténcia farmacéutica

Vigilancia Sanitaria - Medidas de sadde em pontos de entrada (portos, aeroportos
e passagens de fronteiras)

Comunicagao de risco
Gestao

NIVEL DE RESPOSTA: ALERTA

INDICADOR: a Infeccao Humana pelo Novo Coronavirus (COVID-19) como potencial Emergéncia de
Salide Piblica de Importancia Internacional (ESPII), segundo anexo Il do Regulamento Sanitario
Internacional.

Sao recomendacoes:

Vigilancia

Instituir comunicacao com a Organizagao Mundial da Saude (OMS) e outras organizacoes
internacionais e autoridades de saide para obter de modo oportuno e preciso, as diretrizes
dos desdobramentos internacionais.

Monitorar eventos e rumores na imprensa, redes sociais e junto aos servicos de saude.

Revisar as definicdes de vigilancia sistematicamente, diante de novas evidéncias ou
recomendagoes da OMS.

Reforcar a importancia da comunicagao e notificagao imediata de casos suspeitos para
infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

Fortalecer os servicos de salide para a deteccao, notificacao, investigacao e monitoramento
de provaveis casos suspeitos para infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19),
conforme a definicao de caso estabelecida, no devido sistema de informacao orientado
pelo MS.

Articular com a rede de servicos piblicos e privados de atengao a saide o aprimoramento e
a deteccao de possiveis casos suspeitos nos servicos de salde.

Emitir alertas para as Secretarias Estaduais de Saude sobre a situacao epidemiologica global,
com orientacdes para a preparagao de resposta, com medidas de prevengao e controle para
a infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

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

Elaborar e divulgar Boletins Epidemiologicos com periodicidade para atualizacao das
informacoes.

10
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» Atualizar a rede de vigilancia e atencao a salde sobre a situagao epidemiologica do pais e
as agoes de enfrentamento.

= Monitorar semanalmente a rede de Unidades Sentinelas de SG e SRAG.

» Sensibilizar os profissionais de salde e populagao em relacdo a etiqueta respiratoria e
higiene das maos.

= Elaborar e promover a capacitagao de recursos humanos para a investigacao de casos
suspeitos de infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Elaborar e divulgar materiais de educacao em saude para o trabalhador da saude.

Suporte laboratorial

= Organizar fluxos para diagnostico laboratorial de casos suspeitos para a infeccao humana
pelo novo coronavirus (COVID-19), junto a rede laboratorial de referéncia para os virus
respiratorios.

= Estabelecer protocolos de diagnostico para a infeccio humana pelo novo coronavirus
(COVID-19), de acordo com as recomendagoes da OMS.

= Realizar levantamento de capacidade de resposta para o diagnostico de infeccao humana
pelo novo coronavirus (COVID-19) nos laboratorios de referéncia.

« Garantir os insumos para diagnéstico da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19)
e outros virus respiratorios para a rede laboratorial.

= Definir fluxos de laboratérios de referéncia para envio de amostras para infeccao humana
pelo novo coronavirus (COVID-19) e outros virus respiratorios.

= Monitorar os resultados de diagnéstico laboratorial para infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19) e outros virus respiratorios.

= Apoiar os laboratorios de referéncia na realizacao de diagnostico de RT-PCR em tempo real
para infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19) de acordo com os procedimentos e
recomendagoes da OMS.

= Orientar aos Lacens quanto aos critérios de selecao das amostras para envio aos laboratorios
de referéncia.

« Estabelecer o fluxo de transporte das amostras do Lacen ao laboratorio de referéncia.

= Estimular os servicos privados sobre a adogao dos protocolos laboratoriais da rede publica,
para 0s casos suspeitos de infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Apoiar os Laboratérios de Referéncia Nacional e Regionais: para realizagao do diagnostico e
analises complementares da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

« Definir com base na legislacdo brasileira (RDC n.81/2008 - cap.XXIV) especifica fluxos de
recebimento e envio de amostras de casos suspeitos do novo coronavirus (COVID-19).

Medidas de controle de infeccao

Orientar os servicos de saide quanto as medidas de prevencao e controle de infeccao para a
infeccao pelo novo coronavirus (COVID-19), conforme orientagdes da Anvisa, no link:

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

"
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Assisténcia
= Promover a organizacao da rede de atengao para atendimento aos casos de SG e SRAG.

= Mobilizar/estimular os responsaveis pelos servicos de salde, que fazem parte da rede de
atencao, a elaborarem e ou adotarem protocolos, normas e rotinas para o acolhimento,
atendimento, medidas de prevencao e controle, entre outros.

» Normatizar a regulacao e manejo clinico para casos suspeitos para infeccao humana pelo
novo coronavirus (COVID-19)

= Apoiar e orientar sobre medidas de prevencao e controle para o novo coronavirus
(CovID-19).

= Estimular a organizacao da rede de manejo clinico e formular capacitagbes de trabalhadores
sobre o fluxo de pacientes suspeitos de infeccao humana pelo novo coronavirus (CovID-19).

= Orientar o monitoramento de casos de SG e SRAG nos servigos de salde.

s Mobilizar os servicos hospitalares de referéncia para a preparagao/atualizagao dos planos
de contingéncia.

= Garantir acolhimento, reconhecimento precoce e controle de casos suspeitos para a infecgao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

» Fortalecer junto aos estados e municipios a importancia de implementar precaugées para
goticulas/aerossois em situagdes especiais no enfrentamento de casos suspeitos de infeccao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Realizar levantamento nas unidades federadas (UF) para identificar a capacidade de
atendimento especializado para casos suspeitos de infeccao humana pelo novo coronavirus
(COVID-19).

« Realizar levantamento dos insumos e equipamentos médico-hospitalares para atendimento
de pacientes suspeitos para infecgdo humana pelo novo coronavirus (CoVID-19).

= Reforcar a importancia da comunicagao e notificagdo imediata de casos suspeitos para
infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Estimular os servicos de satde publicos e privados das unidades federadas para avaliagao de
estoque disponivel de equipamento de protecao individual (EPI), conforme recomendagao da
Anvisa (Link: http:/ /portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/ Nota+T%C3%A9cnica+n+04-
2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28).

Assistencia farmacéutica

» Fazer levantamento de medicamentos para o tratamento de infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19).

= Garantir estoque estratégico de medicamentos para atendimento sintomatico dos pacientes.

= Disponibilizar medicamentos indicados e orientar sobre organizacao do fluxo de servigo
farmacéutico.

« Garantir medicamento especifico para os casos de SG e SRAG que compreendem a definicao
clinica para uso do fosfato de oseltamivir.

= Monitorar o estoque de medicamentos no ambito federal e estadual.

= Rever e estabelecer logistica de controle, distribuicao e remanejamento, conforme solicitagao
a demanda.

12
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Vigilancia sanitaria - medidas de salide em pontos de entrada (portos, aeroportos
e passagens de fronteiras)

Elaborar material informativo para orientar os viajantes quanto a prevencao e controle a
infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

Orientar as equipes de Portos, Aeroportos, Fronteiras e Recintos Alfandegados sobre a
atualizacdo dos planos de contingéncias acordado localmente sobre as orientagoes de
prevencao e controle da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

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

Emitir alerta sonoro nos aeroportos orientando aos viajantes as medidas de prevencao e
controle para a infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

Mobilizar e orientar a comunidade portuaria e aeroportuaria e de areas de fronteira para
preparacao e adocao de medidas para o enfrentamento da infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19).

Comunicacao de risco

[ ]

Divulgar amplamente os boletins epidemiologicos, protocolos técnicos e informagoes
pertinentes prevencao e controle para infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19);
Divulgar as informacdes sobre a doenga e medidas de prevencgao junto a rede de servigos
de salde e populacao;

Divulgar informacdes epidemioldgicas e de prevencao e controle da doenca no sitio do MS
e para a imprensa, por meio de coletivas;

Divulgar informacoes para populagao em geralem relagao as medidasde etiquetarespiratoria
e higienizacao das maos para o COVID-19;

Definir, em conjunto com os gestores, 0 porta-voz que sera responsavel pela interlocucao
com os veiculos de comunicagao;

Elaboracdo e divulgacao de materiais informativos sobre as medidas de prevencao e controle
do COVID-19;

Divulgacdo de informacdes do novo coronavirus nas redes sociais do MS e parceiros;

Monitoramento de redes sociais para esclarecer rumores, boatos e informagoes equivocadas.

Gestao

-

Instituir o Centro de Operacdes de Emergéncias em infeccao humana pelo novo coronavirus
- COE-COVID-19, operando em nivel nacional.

Promover acdes integradas entre vigilancia em salde, assisténcia, Anvisa, e outros orgaos
envolvidos na prevencio e controle do novo coronavirus (COVID-19).

Sensibilizar a rede de servicos assistenciais publicos e privados sobre o cenario
epidemioldgico e o risco de introdugdo do novo coronavirus (COVID-19).

Articular junto as areas do Ministério da Salde (MS) e outros 6rgaos o desenvolvimento das
acoes e atividades propostas para esse nivel de alerta.

Garantir estoque estratégico de insumos laboratoriais para diagnostico do virus SARS-COV-2.
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Garantir estoque estratégico de medicamento para o atendimento de casos suspeitos e
confirmados para o novo coronavirus (COVID-19).

Apresentar a situagao epidemiologica nas reunives do Comité de Monitoramento de
Emergéncias (CME), de acordo com agenda estabelecida.

Organizar os fluxos e atualizagoes das informacoes diarias, para o briefing e debriefing do COE.
Promover acdes de educagao em saude referente a promogao, prevengao e controle do novo
coronavirus (COVID-19).

Monitorar os estoques dos insumos existentes ao nivel nacional e estadual (medicamentos
e insumos laboratoriais).

Emitir instrucoes para os 6rgaos de governo sobre diretrizes de controle de infeccao e o uso
adequado de equipamento de protegao (EPI).

Solicitar apoio aos gestores estaduais no acompanhamento da execugao dos Planos de
Contingéncia.

Apoiar a divulgagdo de materiais desenvolvidos pela area técnica (protocolos, manuais,
guias, notas técnicas).

Identificar fomentos para as acoes emergenciais no enfrentamento da infeccao humana
pelo novo coronavirus (COVID-19).

Mapear os laboratorios com capacidade tecnolodgica de produgao para teste rapido e vacinas
para prevencao e controle do novo coronavirus (COVID-19).

NIVEL DE RESPOSTA: PERIGO IMINENTE

INDICADOR: quando ha confirmagao de caso suspeito para infecgdo humana pelo novo
coronavirus (COVID-19) no pais.

A estrutura do COE sera ampliada com a presenca de orgaos de instituicoes externos do
setor salde, e que tenham relacao com a resposta coordenada ao evento monitorado.
As recomendacdes seguirdo as mesmas do nivel anterior, com alguns acréscimos.

Sao recomendagoes:

Vigilancia

Manter comunicacdo com a Organizagao Mundial da Satde (OMS) e outras organizagoes
internacionais e autoridades de saiide para obter de modo oportuno e preciso, as diretrizes
dos desdobramentos internacionais.

Revisar as definicées de vigilancia sistematicamente, diante de novas evidéncias ou
recomendagoes da OMS.

Orientar a implantacdo de Centro de Operagoes de Emergéncias em Salde Publica COE-
COVID-19 nas unidades federadas e municipios para monitoramento de casos suspeitos de
infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

Servicosdereferénciaorganizados paraadeteccéo, notificagdo, investigagaoe monitoramento
de provaveis casos suspeitos para 0 novo coronavirus (COVID-19), conforme a definicao de
caso estabelecida, no devido sistema de informagao orientado pelo MS.
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Expandir a capacidade de avaliacao rapida de riscos, realizar eficaz monitoramento de
informacdes e investigacdo intersetorial e resposta frente a casos suspeitos de infeccao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

Emitir alertas para as Secretarias Estaduais de Salide sobre a situagao epidemiologica global
e nacional, com orientacoes para medidas de prevencao e controle para infeccao humana
pelo novo coronavirus (COVID-19).

Monitorar o comportamento dos casos de Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratoria
Aguda Grave (SRAG), nos sistemas de informacgao da rede, para permitir avaliacao de risco e
apoiar a tomada de decisao.

Elaborar e divulgar Boletins Epidemiologicos com periodicidade para atualizacao das
informacoes.

Sensibilizar a rede de vigilancia e atencdo a saude organizadas sobre a situacao
epidemiologica do pais e as agoes de enfrentamento.

Monitorar eventos e rumores na imprensa, redes sociais e junto aos servicos de saude.
Revisar as definicoes de vigilancia sistematicamente, diante de novas evidéncias ou
recomendagoes da OMS.

Elaborar e divulgar materiais de educacao em saiude para o trabalhador da saude.
Notificar, investigar e monitorar provaveis casos suspeitos para infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19), conforme a definicao de caso estabelecida, no devido sistema de
informacao orientado pelo MS.

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

Elaborar e divulgar Boletins Epidemioldgicos com periodicidade semanal para atualizacao
das situacao epidemioldgica do pais e das agoes de enfrentamento.

Suporte laboratorial

]

Fortalecer os fluxos estabelecidos para o diagnostico laboratorial de casos suspeitos para a
infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19), junto a rede laboratorial de referéncia
para os virus respiratorios.

Aplicar os protocolos de diagnostico para a infeccdo humana pelo novo coronavirus
(COVID-19), de acordo com as recomendagoes da OMS.

Realizar levantamento de capacidade de resposta para o diagnostico de infeccao humana
pelo novo coronavirus (COVID-19) nos Lacen.

Monitorar a capacidade de resposta para o diagnostico da infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19).

Garantir os insumos para diagnostico da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19)
e outros virus respiratorios para a rede laboratorial de referéencia.

Garantir os insumos para diagnostico da influenza e outros virus respiratorios para a rede
laboratorial.

Monitorar os fluxos de transporte para o envio de amostras para os laboratérios de referéncia.
Monitorar os resultados de diagndstico laboratorial para o novo coronavirus (SARS-COV-2) e
outros virus respiratorios.
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= Comunicar a vigilancia epidemiologica os resultados laboratoriais para adocao de medidas
de prevencao e controle.

= Apoiar os laboratorios de referéncia na realizagao de diagnostico de RT-PCR em tempo real
para a infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19) de acordo com os procedimentos
e recomendagoes da OMS.

= Orientar aos Lacens quanto aos critérios de selecao das amostras para envio aos laboratorios
de referéncia.

= Estabelecer o fluxo para apoiar e garantir o transporte das amostras do Lacen ao laboratorio
de referéncia.

w Definir fluxos de envio de amostras do servico privado para os laboratorios publicos.

= Estimular os servicos privados sobre a adogao dos protocolos laboratoriais da rede publica,
para 0s casos suspeitos de infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19) sobre a
importancia da coleta, envio do diagnostico para os laboratorios publicos ou de referéncia.

= Apoiar os Laboratorios de Referéncia Nacional e Regionais: para realizacao do diagnostico e
analises complementares e analises complementares do novo coronavirus (COVID-19).

Medidas de controle de infeccao

Orientar os servicos de salide quanto as medidas de prevengao e controle de infeccao para casos
suspeitos ou confirmados de infecgao pelo novo coronavirus (SARS-COV-2), orientagoes da Anvisa,
no link: http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-
2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341¢196b28.

Assisténcia

= Promover a organizacao da rede de atengao para atendimento aos casos de SG, SRAG e da
infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Mobilizar os responsaveis pelos servicos de salde publicos e privados a executarem seus
protocolos, fluxos e rotinas para o acolhimento, notificacao, atendimento, medidas de
prevencao e controle, entre outros.

= Orientar a organizacdo e apresentacdo dos planos de contingéncia pelos hospitais de
referéncia das unidades federadas, acolhimento, reconhecimento precoce e controle de
casos suspeitos ou confirmados para a infeccao humana pelo novo coronavirus (CovID-19)
na rede publica e privada.

« Estabelecer junto aos estados e municipios a importancia de implementar precaugoes
para goticulas/aerosséis de acordo com cada caso e gravidade no enfrentamento de casos
suspeitos ou confirmados da infecgdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Estimular a articulacdo da rede de urgéncia e emergéncia, rede hospitalar e laboratorial
(plblicos e privados) para coleta e transporte oportunos e adequados das amostras para
diagnostico laboratorial.

= Levantar a disponibilidade nos hospitais de referéncia de leitos de internagao com
isolamento e leitos de UTI com isolamento para casos graves.

= Apoiar na elaboracdo de fluxos intra hospitalares para o itinerario do paciente e
desenvolvimento das atividades pelos profissionais na avaliagao e monitoramento dos
casos suspeitos ou confirmados.
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= Estimular a capacitacdo em servico (servicos piblicos e privados) para atualizagao do
cenario global e nacional da infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Estabelecer e apoiar o uso de Equipamentos de Protegao Individual para os profissionais
do SUS de acordo com o protocolo de manejo clinico para a infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19), conforme recomendacao da Anvisa (link: http://portal.anvisa.gov.
br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/
ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28).

Assisténcia farmacéutica

= Garantir estoque estratégico de medicamentos para atendimento sintomatico dos pacientes.

= Disponibilizar medicamentos indicados e orientar sobre organizagao do fluxo de servico
farmacéutico.

= Garantir medicamento especifico para os casos de SG e SRAG que compreendem a definicao
clinica para uso do fosfato de oseltamivir.

#» Revere estabelecer logistica de controle, distribuicao e remanejamento, conforme solicitagao
a demanda.

Vigilancia sanitaria - medidas de saude em pontos de entrada (portos, aeroportos

e passagens de fronteiras)

= Divulgar material informativo para orientar os viajantes quanto a prevengao e controle do
novo coronavirus (COVID-19).

= Divulgar os planos de contingéncias acordado localmente e as orientagbes sobre a prevencao
e controle da infeccio humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Atender aos fluxos de informacdo sobre tripulantes/passageiros (Portos, Aeroportos,
Fronteiras e Recintos Alfandegados) quando for necessaria a investigacao de contatos de
casos suspeitos ou confirmados do novo coronavirus (COVID-19).

= Divulgar procedimentos a serem adotados no caso de detecgao de casos suspeitos a bordo
dos meios de transporte ou nos pontos de entrada.

= Reforcar e ampliar a orientagao aos viajantes com alerta sonoro nos aeroportos, portos e
outros locais de grande circulacao de viajantes, sobre medidas para prevengao e controle
para o novo coronavirus (COVID-19) especialmente a higienizagdo das maos com frequéncia
e etiqueta respiratoria.

= Mobilizar e capacitar a rede de vigilancia em satde, considerando os planos de contingéncia
locais, da necessidade da preparacdo e adocao de medidas para o enfrentamento da
infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Mobilizar e orientar a comunidade portuaria e aeroportuaria e de areas de fronteira para
preparacao e adocao de medidas para o enfrentamento da infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19).

= Definicio e divulgacdo dos equipamentos de protecao individual necessarios aos
atendimentos de casos suspeitos ou confirmados sobre as medidas de precaucao e controle.

= Expandir a comunicacdo com os outros orgdos de fronteiras como Receita Federal, Policia
Federal, Vigilancia Agropecuaria, Autoridade da aviagao civil, autoridade aquaviaria e
administradoras dos terminais, para intensificar as acoes de vigilancia nos pontos de entrada.
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Comunicacao de risco

s Definir estratégias de publicidade e informacao a populagao e a imprensa para a infeccao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Divulgar amplamente os boletins epidemiologicos, protocolos técnicos e informacoes
pertinentes de prevencao e controle da infeccdo humana pelo novo coronavirus (CoVID-19).

= Divulgar as informacoes sobre a doenca e medidas de prevencao junto a rede de servigos de
sadde e populacao sobre a infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Divulgar informagoes epidemiologicas e de prevencao e controle da infeccao humana pelo
novo coronavirus (COVID-19) no sitio do MS e para a imprensa.

= Emitir orientacdes de salide sobre a infecgao humana pelo novo coronavirus (COVID-19), para
instituicoes privadas, escolas e piblico em geral, com o apoio dos 6rgaos parceirosdo Grupo
Executivo Interministerial (GEI)Divulgar informacées para populagao em geral em relagao
3s medidas de etiqueta respiratoria e higienizagao das maos para a infeccao humana pelo
novo coronavirus (COVID-19).

= Elaboracao e divulgacao de campanhas e materiais informativos sobre as medidas de
prevencao e controle da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Divulgacdo de informagdes sobre a infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19) nas
redes sociais.

= Promover coletivas de imprensa com o porta-voz responsavel pela interlocugao com 0s
veiculos de comunicacao;

s Elaboracao e divulgacao de campanhas e materiais informativos sobre as medidas de
prevencao e controle da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19);

= Disponibilizar materiais informativos/educativos trilingues para os aeroportos, portos
e fronteiras.

Gestao

= Ampliar os horarios de funcionamento do Centro de Operacdes de Emergéncias em Salude
Plblica, COE-COVID-19, operando em nivel nacional.

= Promover acdes integradas entre vigilancia em saude, assisténcia, Anvisa, e outros 6rgaos
envolvidos na prevencao e controle da infecgao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

s Sensibilizar a rede de servicos assistenciais publicos e privados sobre o cenario
epidemioldgico da infeccao humana pelo novo coronavirus (CoVID-19).

s Articular junto as areas do Ministério da Saude (MS) e outros 6rgaos o desenvolvimento das
acdes e atividades propostas para esse nivel de alerta.

= Garantir estoque estratégico de insumos laboratoriais para diagnostico da infeccao humana
pelo novo coronavirus. (COVID-19).

= Garantir estoque estratégico de medicamento para o atendimento de casos suspeitos e
confirmados para a infeccdo humana pelo novo coronavirus (CoVID-19).

= Apresentar a situacdo epidemioldgica nas reunides do Comité de Monitoramento de
Emergéncias (CME), de acordo com agenda estabelecida.

= Organizar os fluxos e atualizagdes das informagdes diarias, para o briefing e debriefing do
COE-COVID-19.
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Promover acdes de educacao em saiide referente a promogao, prevencao e controle da
infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

Monitorar os estoques dos insumos existentes ao nivel nacional e estadual (medicamentos
e insumos laboratoriais).

Emitir instrucdes para os orgaos de governo sobre diretrizes de controle de infeccao e o uso
adequado de equipamento de protegao (EPI).

Solicitar apoio aos gestores estaduais no acompanhamento da execucao dos Planos de
Contingéncia para a infec¢do humana pelo novo coronavirus.

Apoiar a divulgacdo de materiais desenvolvidos pela area técnica (protocolos, manuais,
guias, notas técnicas).

Identificar fomentos para as acdes emergenciais no enfrentamento do virus SARS-COV-2.

Mapear os laboratorios com capacidade tecnologica de produgao para teste rapido e vacinas
para prevencao e controle da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

NiVEL DE RESPOSTA: EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA
NACIONAL (ESPIN)
INDICADOR: ha confirmacio de transmissao local do primeiro caso de Coronavirus (CoviD-19),

no territério nacional, ou reconhecimento de declaracao de Emergéncia de Salude Publica de
Importancia Internacional (ESPII) pela Organizagao Mundial de Saude (OMS).

Sao recomendagoes:

Vigilancia

Manter comunicacao com a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) e outras organizagoes
internacionais e autoridades de saide para obter de modo oportuno e preciso, as diretrizes
dos desdobramentos internacionais.

Divulgar as normas e diretrizes do MS para a prevengao e controle da infecgao humana pelo
novo coronavirus.

Manter ativas as acées do Centro de Operagdes de Emergéncias em Saude Publica COE-
COVID-19 nas unidades federadas e municipios para monitoramento de casos suspeitos ou
confirmados para a infeccao humana pelo novo coronavirus.

Garantir que os servicos de referéncia notifiquem, investiguem e monitorem 0s casos
confirmados para o virus SARS-COV-2 oportunamente.

Realizar avaliacdo de risco, adaptando para a situacao do pais, o descrito no anexo Il do
Regulamento Sanitario Internacional.

Realizar investigacdo do caso confirmado pela infecgdo humana pelo novo coronavirus
(COVID-19).

Elaborar e divulgar Boletins Epidemiologicos com periodicidade semanal para atualizagao
das situacdo epidemiolégica do pais e das a¢ées de enfrentamento a ESPIN.

Manter a Rede de vigilancia e atencdo a satde organizadas sobre a situacao epidemiologica
do pais e a necessidade de adocao de novas medidas de prevencao e controle da infeccao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19).
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= Monitorar eventos e rumores na imprensa, redes sociais e junto aos servicos de saude.

= Divulgar as normas e diretrizes do MS para a prevengao e controle da infeccao humana pelo
novo coronavirus (COVID-19).

= Disponibilizar equipes de resposta rapida para a investigacao de casos confirmados da
infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19), em apoio a estados e municipios.

= Conduzir investigacao epidemiologica e rastrear contatos de casos suspeitos e confirmados
da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Divulgar amplamente materiais de educacdo em salde para o trabalhador da saude.

Suporte laboratorial

= Garantir a execucdo dos fluxos para diagnostico laboratorial para deteccao de infeccao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19), junto a rede laboratorial de referéncia para os
virus respiratorios.

= Aplicar os protocolos de diagnostico para a infeccao humana pelo novo coronavirus
(COVID-19), de acordo com as recomendagoes da OMS.

= Garantir os insumos para diagnostico da infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19)
e outros virus respiratorios para a rede laboratorial.

= Monitorar os resultados de diagnostico laboratorial para a infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19) e outros virus respiratorios.

= Apoiar os laboratorios na realizacao de diagnostico de RT-PCR em tempo real para a infeccao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19) de acordo com os procedimentos e recomendagoes
da OMS, tanto para os NIC, como para os Lacen com capacidade de realizagao do diagnostico.

= Orientar aos Lacens para envio das amostras aos laboratorios de referéncia.
= Apoiar e garantir o transporte das amostras do Lacen ao laboratorio de referéncia.

= Apoiar os servicos privados sobre a importancia da coleta, fluxo de envio e diagnostico da
infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19), de acordo com os protocolos

= Garantir a realizacao do diagnostico de RT-PCR em tempo real e as analises complementares
do virus SARS-COV-2 aos Laboratorios de Referéncia Nacional e Regionais.

Medidas de controle de infeccao

= Orientar os servicos de salde quanto as medidas de prevencao e controle de infeccao
para casos suspeitos ou confirmados de infeccao pelo novo coronavirus (COVID-19), confor-
me orientacdes da Anvisa, no link: http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/
Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-
b9341c196b28.

Assistencia

w Apoiar o funcionamento adequado e oportuno da organizacao da rede de atencao para
atendimento ao aumento de contingente de casos de SG, SRAG e da infeccao humana pelo
novo coronavirus (COVID-19).

w Apoiar a ampliagao de leitos, reativacao de areas assistenciais obsoletas, ou contratacao de
leitos com isolamento para o atendimento dos casos de de SG, SRAG e da infecgao humana
pelo novo coronavirus (COVID-19).
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e Orientar, em caso de surto ou epidemia de casos de novo coronavirus, a organizagao da
rede de atencao a salde para disponibilidade de UTI que atenda a demanda de cuidados
intensivos para casos graves, garantido adequado isolamento dos mesmos.

s Reforcar a necessidade de garantir protecao aos profissionais atuantes no atendimento aos
casos suspeitos ou confirmados da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19), nos
servigos publicos e privados, conforme recomendacoes da Anvisa (link: http:/ /portal.anvisa.
gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/
ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28), garantindo provisionamento de Equipamento de
protecao individual, evitando assim a desassisténcia.

Assisténcia farmaceutica
= Garantir estoque estratégico de medicamentos para atendimento sintomatico dos pacientes.

= Disponibilizar medicamentos indicados e orientar sobre organizacao do fluxo de servico
farmacéutico.

= Garantir medicamento especifico para os casos de SG e SRAG que compreendem a definicao
clinica para uso do fosfato de oseltamivir.

= Monitorar o estoque de medicamentos no ambito federal e estadual.

= Rever e estabelecer logisticade controle, distribuicao e remanejamento, conforme solicitagao
a demanda.

Vigilancia sanitaria - medidas de salide em pontos de entrada (portos, aeroportos
e passagens de fronteiras)

= Intensificar a divulgacao do material informativo para orientar os viajantes quanto a
prevencao e controle da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

s Fortalecer as orientagoes para as equipes de Portos, Aeroportos, Fronteiras e Recintos
Alfandegados sobre as medidas de prevencao e controle da infeccao humana pelo novo
coronavirus (COVID-19) considerando a abordagem dos viajantes e inspecao dos meios de
transporte, para autorizagao de desembarque ou definicdao de agdes para investigacao de
€asos suspeitos, se pertinente.

» Atender aos fluxos de informacao definidos sobre tripulantes/passageiros (Portos,
Aeroportos, Fronteiras e Recintos Alfandegados) quando for necessaria a investigacao de
contatos de casos suspeitos ou confirmados de infeccao humana pelo novo coronavirus
(CoVID-19).

= Intensificar os avisos sonoros nos aeroportos, portos e locais com grande circulacao de
viajantes orientando aos viajantes as medidas de prevencdo e controle para a infeccao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

= Reforcar as orientagbes sobre a utilizagao dos equipamentos de protecao individual
necessarios aos atendimentos de casos suspeitos e demais medidas de precaucao.

= Estabelecer medidas adicionais estabelecidas pela OMS como avaliacdo prévia de

sintomaticos ou assintomaticos para desembarque ou declaracao do viajante considerando
o historico de viagem e autodeclaracao de salde.



Plano de Contingéncia Nacional para Infeccao Humana pelo novo Coronavirus COVID-19 COE/SVS/MS | Fev. 2020

= Mobilizar e orientar a comunidade portuaria e aeroportuaria e de areas de fronteira para
adocdo de medidas para o enfrentamento da infeccdo humana pelo novo coronavirus
(COVID-19).

« Mobilizar a rede de vigilancia em salde, considerando os Planos de contingéncia locais, da
necessidade da preparacao e adogao de medidas para o enfrentamento da infeccao humana
pelo novo coronavirus (COVID-19).

Comunicagao de risco

= Emitir orientacdes de salde para instituicoes privadas, escolas e publico em geral, com o
apoio do Grupo Executivo Interministerial (GEI);

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

= Elaborarjuntocomaareatécnica materiais informativos/educativos sobre o novo coronavirus
e distribui-los para a populacao, profissionais de satde, jornalistas e formadores de opiniao;

= Disponibilizar material de divulgacao para reprodugao nos estados e municipios, orgaos
que compoem o GEI e outros Parceiros;

» Disponibilizar materiais informativos/educativos trilingues para os aeroportos, portos e
fronteiras;

= Disponibilizar pecas publicitarias a serem veiculadas nos diversos meios de comunicacgao;
= Monitorar as redes sociais para esclarecer rumores, boatos e informagoes equivocadas;
= Manter atualizada a pagina eletronica do novo coronavirus;

= Disponibilizar material informativo/educativo para publicos especificos: gestores,
profissionais de salde, viajantes, escolas, dentre outros;

= Promover coletivas de imprensa com o porta-voz responsavel pela interlocucao com os
veiculos de comunicacao;

» Definir com o GEI, se além do MS, tera outro porta-voz para tratar sobre o novo coronavirus;

= Aproximar as assessorias de comunicagao dos diferentes orgaos que compoem o GEI para
alinhamento de discurso e desenvolvimento de acoes em comum,;

» Aproximar as assessorias de comunicacao dos Estados para alinhamento de discurso e
desenvolvimento de acoes;

= Estabelecer parcerias com a rede de comunicagao publica (TVs, radios e agéncias de noticias)
para enviar mensagens com informagoes atualizadas.

Gestao

= Ativar o Grupo Executivo Interministerial (GEI) para definicao e adocao de respostas rapidas
no enfrentamento dos casos suspeitos ou confirmados para infeccao humana pelo novo
coronavirus.

» Ampliar os horarios de funcionamento do Centro de Operagoes de Emergéncias em Saude
Pablica COE-COVID-19, operando em nivel nacional.

= Promover acdes integradas entre vigilancia em salde, assisténcia, Anvisa, e outros 6rgaos
envolvidos na prevencao e controle do virus SARS-COV-2.
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Sensibilizar a rede de servicos assistenciais piblicos e privados sobre o cenario
epidemiolégico da infeccao humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

Articular junto as areas do Ministério da Sadde (MS) e outros orgaos o desenvolvimento das
acoes e atividades propostas para esse nivel de alerta.

Garantir e monitorar estoque estratégico de insumos laboratoriais para diagnostico da
infeccdo humana pelo novo coronavirus COVID-19.

Garantir e monitorar estoque estratégico de medicamento para o atendimento de casos
suspeitos e confirmados para o virus SARS-COV-2.

Apresentar a situacao epidemiologica nas reunides do Comité de Monitoramento de
Emergéncias (CME), de acordo com agenda estabelecida.
Organizar os fluxos e atualizacoes das informacoes diarias, para o briefing e debriefing do COE.

Promover acdes de educagao em saide referente a promocao, prevengao e controle da virus
SARS-COV-2.

Emitir instrucdes para os 6rgaos de governo sobre diretrizes de controle de infeccao e o uso
adequado de equipamento de protegao (EPI).

Solicitar apoio aos gestores estaduais no acompanhamento da execucao dos Planos de
Contingéncia para a infecgdo humana pelo novo coronavirus.

Apoiar a divulgacao de materiais desenvolvidos pela area técnica (protocolos, manuais,
guias, notas técnicas).

Identificar fomentos para as acdes emergenciais no enfrentamento do virus SARS-COV-2.
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REFERENCIAS

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - http:/ /portal.anvisa.gov.br/coronavirus

Centers for Disease Control and Prevention - https:/ /www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/
index.html

Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Saidde - https:/ /www.saude.gov.br/saude-de-
a-z/coronavirus

World Health Organization - https:/ /www.who.int/emergencies/diseases/novel-
coronavirus-2019
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