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- PREFEITURA DO MUNICiPIO DE

MANDAGUARI

Mandaguari-PR 09 de julho de 2020.
GABINETE DO PREFEITO
Oficio n 222/2020.

Senhor Presidente,

E o presente para encaminhar o Projeto de Lei n®. 056/2020,
que Autoriza a abertura de crédito Adicional Especial , e d4 outras providéncias.

Agradecemos antecipadamente e, sem outro particular,
renovamos protestos de estima e consideragso.

ualdo&tista

Prefeito Municipal

Atenciosamente,

Excelentissimo Senhor &

Hudson Efrain Theodoro Guimaries

DD. Presidente da Camara Municipal Mandaguari — Parana
Mandaguari — Parana

Praga dos Trés Poderes, 500 - Caixa Postal 148 - Fone/fax (44) 3233-8400 - CEP 86.975-000 - Mandaguari-
Parana



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE

MANDAGUARI

PROJETO DE LEI N.° 056/2020

Stimula: Autoriza o executivo municipal a efetuar a abertura de
crédito adicional especial no orgamento para 2020, inclusio nas
diretrizes orcamentdria para 2020 e inclusdo no plano plurianual
2018-2021 do municipio de Mandaguari-Parana.

A Cémara Municipal de Mandaguari-Pr, Estado do Parana,
aprovara ¢ eu Romualdo Batista, Prefeito Municipal, sancionarei
a seguinte lei:

ARTIGO 1°-Esta Lei autoriza o Fxecutivo municipal a efetuar a abertura
de crédito adicional especial para o exercicio de 2020 (Lei Orcamentdria 3354/2019),
inclusdo nas diretrizes orcamentaria para o exercicio de 2020(Lei n° 3270/2019) e inclusdo no
Plano Plurianual de 2018 a 2021 (Lein®3018/2017) do municipio de Mandaguari-Pr

ARTIGO 2°- Fica o Executivo Municipal autorizado a abrir nas Diretrizes
Org¢amentérias, no Plano Plurianual e no Orcamento do municipio de Mandaguari-PR, para o
exercicio de 2020, um crédito adicional especial no valor de RS 68.800,00(Sessenta e Oito
Mil, e Oitocentos Reais), mediante a inclusio de rubricas e fontes de receita e despesa das
dotagdes orcamentarias.

PPA (Plano Plurianual 2018-2021) e LDO 2020
Inclusido

07— Secretaria Municipal de Satide

° Programa}: 10.122.0030- PROGRAMA PARA ENFRENTAMENTO DA
EMERGENCIA (COVID-19)

e Publico Alvo: Populacio em Geral

ACOES
TIPO ANO METAS FISICAS VALOR
R ATIVIDA INDICADOR UN. | QUAN (RS)
PESCRICAQ: DE/ ES MEDI | T
PROJETO DA

e PA 2205 — Programa A 2020 Populagio Pessoas 350 68.800,00

para Enfrentamento Atendida

da Emergéncia e §

(COVID-19) Q’)

Praga dos Trés Poderes, 500 - Caixa Postal 148 - Fone/fax (44) 3233-8400 - CEP 86.975-000 - Mandaguati~—
Parand
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| |

VALOR TOTAL INCLUSAO DAS ACOES PPA 2018 A 2021 e LDO

2020 R$68.800,00

LOA (Lei Or¢amentiria Anual 2019)

Programatica Descrigio Font | Valor T
e

07 Secretaria Municipal de Satide

07.001 Fundo Municipal de saide

07.001.10.122.0030.22 Programa para Enfrentamento

05 da Emergéncia (COVID-19)

3.3.90.30.00.00 Material de Consumo 1023 | R$ 30.000,00

3.3.90.39.00.00 Outros Servigos de Terceiros — | 1019 | RS 38.800,00
Pessoa Juridica

e e et ereeruosseseeinsnsssasscesserensaserossnsssnsasosssnsssnssennes

RS 68.800,00

ARTIGO 3° - Para atender parte do disposto no Artigo 2° desta Lei, servird como recurso
oExcesso de Arrecadagio de acordo com Art. 43, § 1° 11 e § 3° da lei 4320, no valor de R$
68.800,00(Sessenta e Oito Mil, e Oitocentos Reais).

Excesso de Arrecadacdo

Receita Fonte Valor
1.7.2.8.03.1.1.00.00.00.00.00. 1023 RS 68.800,00
Totalisn cunmnianicomt i RS 68.800,00

ARTIGO 4° - Esta Lei entrard em vigor na data de

em contrario.

sua publicagdo, revogadas as disposigdes

Edificio da Prefeitura Municipal de Man_daguari, Estado do Parand, 09de Julho de 2020.

omiualdo Batista
Prefeito Municipal

Praga dos Trés Poderes, 500 - Caixa Postal 148 - Fone/fax (44) 3233-8400 - CEP 86.975-000 - Mandaguari-

Parana
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JUSTIFICATIVA

O executivo municipal vem apresentar as justificativas para o encaminhamento do Projeto de
Lei n® 056/2020, conforme segue:

1-A dotagdo refere-se a inclusdo de R$ 68. 800,00 para aquisicdo de materiais de
consumo relacionado ao enfrentamento da pandemia, tais como: luvas, mascaras,
alcool 70%, aventais, entre outros para os servidores que estdo atuando diretamente
no combate a0 COVID-19. Também ¢é valido ressaltar que a Secretaria tem como
objetivo a contratagdo de laboratério terceirizado com o intuito de realizar exames de
sorologia € swab para melhor monitoramento dos casos do COVID-19 no Municipio.

Sem mais para 0 momento,

~

Praga dos Trés Poderes, 500 - Caixa Postal 148 - Fone/fax (44) 3233-8400 - CEP 86.975-000 - Mandaguari-
Parana



RESOLUCAQ SESA N° 785/2020

Dispde acerca da destinagdo, excepcional, 2
recursos angariados a titulo de prestagdo psc:
srovenientes do Poder Judiciaric alotedo no
Bsiedual de Saide, a ser repassads 203
para o enfretamento da Emergéneia

Publica de Imporincia Internacional decorrente o

Corongvirus — Covid-19.

O Secretirio de Estado da Satide, no uso de suas atribuicSes que lhe co
2% imcisos VI & XIIL, da Lei n° 19.848, de 03 de maio de 2.019, e o art. 8°, incis

113060_30131 do Decreto Estadual n° 9.921, de 23 de jeneiro de 2014, Rz
Secretaria de Estado da Satde do Parand, e considerando:

- que a satde é direito de todos e dever do Estedo, garantide mediante
<ociais ¢ econdmicas que visem a redugdo do risco de doenga € de outros agravos € %0

universal e iguslitirio as ages e servigos para sua promocdo, protegdc @ recuperacac. e

forma do artigo 196 da Constituic8o da Repliblica;

- que a Lei n° 8.080, de 1% de setembro de 1 990, que dispde sobre as condigdses L
nrotecio, 2 recuperagBo da saade, & organizagic ¢ o funcionamenio des servi

correspendentes e da outras providéncias;

18

- a Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, que dispde sobre as medidas
enfetamento da emergénciz de saide publica de. importdncia internacional decormrsnt
coronavirus responsavel pelo surto de 2018;

- & declaraciic da Organizagiio Mundial de Safide em 30 de Janeiro de
surto do nove coromavirus (COVID () constitui Emergéncia em
Importincia Internacional;

- a Portaria GM/MS r° 188, de 3 de fevereiro de 2020, do Ministeric da Sau
declara Emergéncia em Salde Publica de Importinciz Nacional (ESPIN) em decore

Infeccio Humana pelo novo Coronavirus:

- 2 Portaria GM/MS r° 356, de 11 de marge de 2020, do Ministério da Satde, que

regulamentou e operacionalizou o disposto nz Lei Federal n° 13.979, de 6 de fevereirc =
2020;

- o Plano de Contingéncia Nacional pars Infeccio Humans pelo novo Coronavirus
COVID - 19 publicado pelo Ministério da Safide, Secreteria de Vigilancia em Saude, s
fevereiro de 2020;

- o Plano de Contingéncia do Parang COVID-19, editado pela Secretaria de Estace
da Saide;

- o Decreto Estadual n° 4.320, de 16 de marco de 2020, que dispde medidas parz
GABINEIE DC SECRETARIO >

Rua Piquiri, i 170 - Rebouges — CEP: 80.230-1

5 — Brasil — Fone: (41) 32304400

WWW sauge.nr.Eo .20V br

enze por: Carlos Alberto Gebrim Preto em 14/03/202C 16:50. inserids g nretocole 16,502.916-0 por: Raguej Steimback Burgei e
ssinaco nos termos do art. 18 do Decreto Estadual 5389/201€. A autenticidade deste documento pode ser validada no endereqo
wusw eprotocclo.pr.gov.brispiweb/validarAssinatura.do com o cédigo: 9808329003592 7325038001208,
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enfrotamento de emergéneia de satde piiblica de importéncia internacional decorrente o
coronavirus - COVID-19;

. o Decreto Legislativo o° 06, de 20 de marge de 2020, do Senado Federal, que
reconhece, para fins do art. 65 da Lei Complementar 101, de 4 d e maio de 2000, a ocorrénc:
4o estado de calamidade plblica;

- a Lei Complementar Estadual n° 152 de 10 de Dezembro de 2020, regulamentadc
pelo Decreto n° 7986, de 16 de abril de 2013 que dispSe sobre © Fundo Estadual de Satde do
Parana —- FUNSAUDE;

- o Decreto Judicidrio n° 173/2020, da Presidéncia do TIPR, que dispde acerca
destinagdo, excepcional, de recursos angariados a titulo de prestag@o pecuniéria 20 combate
da pandemia COVID-19;

- a Deliberaggo n° 051, de 11 de maio de 2020, da Comiss8o Intergestores Bipartite
do Parana,

RESOLVE:

Art. 1° Do valor total recebido do Poder Judiciario consoantes decisdes dos juizes ¢
promotores ficon definido que o valor corresponde & RS 22.867.914,00 (vinte ¢ dois milhdes,
oitocentos ¢ sessenta e sete reais novecentos € quatorze centavos), far-se-4 por meio de
sransferéncias fundo a fundo aos 399 municipios do Parané (Anexo I).

Paragrafo Unico: O valor da transferéncia financeira aos Fundos Municipais <
Satde dar-se-a conforme estabelecido 2 seguir:

Critério: Pop estimada de 2015 de cada municipio x o valor de RS 2,00 (per capita)
= Valor para cada Fundo Municipal de Satde.

Art. 2° Os recursos oriundos do Poder Judiciério estio alocados mo CNPJ °

08.597.121/0001-74 em nome do Fundo Estadual de Saade, dispomivel conforme dades
bancarios:

I - Poder Judicidrio: Conta Corrente n° 12.676-4 — Agencia 3793-1 — Baaco do
Brasil.

Art. 3° Os recursos financeiros seréo utilizados para execugdo das ages de saude
estabelecidas no Plano de Contingéncia de cada Municipio.

Art. 4° O Fundo Estadual de Saiide faré a prestagie de contas 20 Poder Judiciar

10 do
valor recebido.

Art. 5° O modelo para preenchimento’ do formulario de “Prestagdo de comtas’

(Anexo IT) e a guarda dos documentos que deram origens as despesas que foram pagas comm

recursos desta Resolugdo, ficars a carge de cada municipio € disponivel ac 6rgéo do Controle
Interno e Extemmno.

s 1
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Pardgrafo Unico: Caberd a cada Pundo Municipal de Sande encaminhar sue
prestagdo de Contas da aplicaggc destes IsCursos ao Fundo Estadual de Satde - Deparamenic

de Contabilidade — email: contébil@sesa.pr.gov.br, idem ificando como “PrestacZo de Contas
Covig-19".

Art. 6° o Preenchimento do formulério de prestacdo de contas (Anexo O) e 2 da
dos documentos que deram Origens as despesas pagas COm ISCUISOs desta Resclugfio, ficerio a
cargo de cada municipio.

Paragrafo Unico: Ambos documentos deverdo ficar disponiveis ao 6rgdo dc
Controle Interno e Externo.

Art. 7° Por tratar-se de transferéncia fundo a fundo, as demais exigéncias st
estabelecidas na alei Complementar 141, de 13 de Janeiro de 2012, sem prejuizo da
fiscalizacio exercida pelo 61g8o do Sistema de Controle Interno e Externo;

Art. 8° Fica determinado que 0 Fundo Estadual de Selde adotard as medicas
necessérias para a transferéncia aos Fundos Municipais de Saiide em parcela Gnica.

Art. 9° Os recursos orgamentarios objeto desta Resoluglo correrfio por conia de
oramento da Secretaria de Estado da Sazfide, no exercicio de 2020, a executar por meic do
Programa: Satide Inovadora para um Parané Inovador sendo:

- Projeto Atividade: 6163

. Elemento de Despesa: 3341.4101 - Contribuigio aos Fundos Municipais

. Tonte: 263 — Combate a pandemia COVID-1 9.

- Ago Orcamentéria: Ag0es de Enfrentamento ao Coronavirus

Art. 10 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 14 de maio de 2020.

. dssinado eletronicamente
Carlos Alberto Gebrim Preto
(Beto Preto)
Secretirio de Estado da Satde

(93]
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‘} MANDIRITUBA \ 132234 ‘ RS 53.738,00 | 4548 1 298 |
* MANFRINOPOLIS 132012 | RS 5.142.00\ 0601 | 6056
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| MARINGA \ 140280 li RS 847.332,00 l 1548 215-0
| ARIOPOLIS \ 131993 | RS 1322000} 0602 1| 431-8
lL—MAR'.PA \ 131971 \ RS 11.206.00 0855 | 71040
| MARMELEIRO ! 132087 E RS 28.734,00 1970 1. 341
i‘m_ARQU‘NHO E 132083 | RS 8.810,00 0932 11 985-3 |
% MARUMBI \ 131920 \ RS 9.358.00 1264 | 380-1 :
iﬂATELANDIA 132047 RS 35.886,00 0856 }l 276-0
1 MATINHOS 132239 RS £2.440.00 | 3164 I 44-2
| MATO RICO 132055 | RS 6.544,00 | 1946 11 348-0
: MAUA DA SERRA | 13075 | RS 21.202,00 l 3636 | 1355
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Secretaria Municipal de Saude

PLANO DE CONTINGENCIA - NOVO CORONAVIRUS (2019-nCoV) DO MUNICIPIC
DE MANDAGUARI-PR

1. INTRODUCAO

O Plano de Contingéncia é um documento elaborado com o intuito de auxiliar ¢ /' unicipio
de Mandaguari-PRna resposta ao enfrentamento de um possivel surto do novo Coronavius (2019-
nCoV) originado na cidade de Wuhan, na China. Este virus responsavel por doenga esZiraldTis
pode determinar sérios danos s pessoas ¢ a economia dos entes integrantes do Sisiemsa
Satide.

O Plano de Contingéncia de Mandaguari sobre o Coronavirus estabelece os procedim
a serem adotados pelos oOrglos envolvidos direta ou indiretamente visando garantic 2
municipal rdpida detecgfio, répida notificagdio dos casos graves e rapida resposia ence ¢
principal objetivo dereduzir as complicagdes e evitar a forma grave da doenga. Incentivar a criagdo
de uma equipe multiprofissional que permita uma resposta adequada e articuladzs ac surto:
garantir condi¢Bes de trabalho seguro aos profissionais de saide também sfo os o2jetives desse
plano.

(g}

No ambito da prevengdo e controle da doenga, o planejamento das a¢8es a desenveliver é de
extrema importdncia em qualquer nivel de risco de infecgio. Divulgagdo em masse araves da
midia e imprensa com o objetivo de orientar, relembrar e enfatizar medidas gera’s
para prevencdio como: higiene frequente das m#os com agua e sabdo ou preparz

evitar tocar olhos, nariz e boca sem higienizago adequada das méos, evitar contato préXimo com

pessoas doentes, cobrir boca € nariz a0 tossir ou espirrar, com cotovelo flexionado ou utilizando-se
de um lenco descartavel, ficar em casa e evitar contato com pessoas quando estiver doente. umpar
¢ desinfetar objetos e superficies tocados com freqiiéncia, néo compartilhar objetos ce U0 De

como talheres pratos, copos ou garrafas, manter o local arejado, disponibilizaz agua :
&lcool gel para higiene adequada das méos em locais estratégicos e nos banheiros ptblicos. orientar
ao doente manter-se no domicilio.

II. PLANO DE CONTINGENCIA DE MANDAGUARI

Com o intuito de melhorar a assisténcia e o acompanhamento da popuiz
municipio de Mandaguari tem por objetivo discutir ¢ elaborar o Plano de Contix :
claborado mediante diretrizes estabelecidas em reunides com todos os profissionals da saude e
outros setores da Prefeitura Municipal, por meio de uma comissdo criada pela gestao municipal —
COMISSAOMUNICIPAL PARA ENFRENTAMENTO DO CORONAVIRUS (COVID-1

9)

decreto 148/2020 de 20/03/2020.
Considera-se como porta de entrada o Pronto Atendimento Municipa! onde
acontecera uma pré-triagem dos pacientes com sintomas respiratorios, os considerados suspeitos

Rua Zacarias de Vasconcelos. 382 , centro - Fone/ fax (44 ) 3233 -3035 - CEP 86.975 - 000 - Mandaguar
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com Covid-19 com sintomas leves para isolamento domiciliar e sintomas graves pzra 0272710
hospitalar.

Todos os profissionais da saiide deverfo estar atentos e identificar rapidamente ¢s sincomas
dadoenca: febre acima de 37,8°C com sintomas respiratorios (coriza, tosse, dor C¢ gargenta.

desconforto respiratério,dispnéia, baixa saturagdo) histérico de contato préximo de caso st
para o coronavirus (2019-nCov), nos tltimos 14 dias anteriores ao aparecimento cos sinais ou
sintomas ou Contato préximo de caso confirmado de coronavirus (2019-nCov) em ladcrz.orio.
altimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais e sintomas.

Temos disponiveis no municipiooximetros de pulso com sensor aduito e pedigirice
as Unidades Béasicas de Saude, Pronto Atendimento Municipal, Vigilincia Eo

Secretaria de Satde auxiliando e facilitando o diagnostico. No mais, fora soliciiace

compras de Equipamentos de Protegfio Individual (luvas, mdscaras e aventais) para gararts &
protegiio dos profissionais de satide do municipio.

Fluxo de atendimento

Quando o paciente com sinais da doenga procurar o Servigo de Satde, imediatamenie 2 equij
de saude deveri realizar o acolhimento, dirigindo-se para drea de isolamentc Lc
atendimento ou hospital(sempre que possivel deve ser assegurada a distdncia de im}, eviian
contato com outros usudrios e priorizando atendimento médico em livre demandea. © 2rolissic:
de satide que ir4 assistir o paciente, devera fazer o uso de mascara adequada e luvas descaridve:
cumprir as precaug:oes bésicas do controle de infecg¢Bes, como 2 1avagem de méos “f".--"

notificacéo e repassado os dados para VigilanciaEpidemiol6gica Municipalque por stz -
no sistema notifica COVID para sequéncia das agdes. A dispensagdo do mecicame
Oseltamivirest4 indicada de preferéncia apds a coleta do swab.

O periodo de incubag#io estimado da COVID19 € de 2 a 14 dias. Como medidz ge prais

vigilancia dos contatos decorre durante 14 dias desde a data da Gltima expos :,ij_".-;;: 8C Casc
confirmado. O contato deverd realizar a auto monitorizacéio didria dos sintomas gue inciui febre
com sintomas respiratdrios, restringir o contato social, evitar viagens, acompanr.ar*.e tc a cada 48
horas da situacdo pelo servigo de saude.

No caso de nde internamento o usudrio ficara em isolamento domiciliar e serz 2207, yanhado

pela Estratégia de Saide da Familia por 14 dias com monitorizacdo didriae documentacs
detalhes de todos os procedimentos no prontuério do mesmo.No caso de internamento hospitalar

o usuério devera permanecer em area de isolamento, seguindo todas as medidas de precaugéc pars
cvitar disseminaciio da doenga, os profissionais deverfo estar capacitados para 2
situagio. Se agravamento da doenga o hospital sera responsavel por cadastrar na cenia.
solicitando transferéncia para setor especializado ou se necessario vaga de UTL

Isolamento

O isolamento dos casos suspeitos ou confirmados de infecgio pelo novo coronavizus
(2019-nCoV) deve ser realizado, preferencialmente, em quarto privativo compora fechade Y
ventilado. Caso o servico de satde nfo dispontha de quartosprivativos em nimerc sulicienie pas

Rua Zacarias de Vasconcelos, 382 . centro - Fone/ fax (44 ) 3233 -3035 - CEP 86.975 - 000 - Mandaguari- Puras



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE

MANDAGUARI

Secretaria Municipal de Saude

-

NG AGOLE

atendimento necessario, deve-se procedercom o isolamento por corte, ou seja, sep

oy
MOl Gl aas ol

mesma enfermaria ou 4reaos pacientes com suspeita ou confirmagdo para 2019-nCoV. Devere ser
respeitadadistincia minima de 1 metro entre os leitos e restringir a0 maximo o nimerc Ceacsssos &
4rea (inclusive de visitantes).

Os profissionais de saude que atuarem na assisténcia direta aos cascs s.SDIOS0
confirmados devem ser organizados para trabalharem somente na area deisolamenio. sviianco
circulagfio para outras 4reas de assisténcia.

A area estabelecida como isolamento devera ser devidamente sinalizada, inclusiveguanio as
medidas de precaucdo a serem adotadas: padrdo, goticulas e contatoou aerossois.

Normas e rotinas de procedimento deverdo ser elaboradas e disponibilizadas peloseriiss o2
saiude a todos os profissionais envolvidos na assisténcia aos casos suspeitosou conlimmacss
infecgdo pelo novo coronavirus (2019-nCoV).

A descontinuagBo das precaucdes e isolamento deverd ser determinada cesC &Cesd. 2
conjunto com as autoridades de satde locais, estaduais e federais.

Suporte Laboratorial

A coleta do swabcombinado (nasal / oral) , serd coletada quando necesséri
atendimento municipal (PAM), laboratério municipal e hospital, observando-se s
biosseguranca (uso de luvas, mascara € jaleco descartéveis). Serdo coletadas wés an
de cada narina e uma orofaringea evitando contato com 2 lingua do doente. As trés hasics
com o material deverfio ser colocadas no mesmo tubo com meio de cultura. As amosiras de
secregdio respiratria coletadas devem ser mantidas em temperatura adequada de refi
°C) ¢ encaminhadas ao LEPAC o quanto antes.

e

Saeb nasal

Swab oral

O meio de transporte viral € armazenado a — 20°C (preferivel), manter 08 tubos ne posicdo
vertical (em pé) em estantes o prazo de validade estd impresso na etiqueta aderida 20 Twoc.

Armazenadas 4-8°c:encaminhar ao LEPAC/PR em até 24 horas e armazinialss -20%
eencaminhar em até 5 dias, evitando © descongelamento.Devera ser realizado pelo Laboratério
Municipal o cadastro da coleta de swab no site de Gerenciamento de Ambiente Laboratorial {GAL)
conforme orienta¢des da Regional de Satde.

Atendimento e tratamento

Tratamento de acordo com a Nota Informativa n® 0/2020-SE/GAB/SE/MS. de 20/05/2020.

AN &
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i —_— FASE 1 FASE 2 FASE 3 ASCS
prescrigdo em 1° AO 5° DIADO 6° AO 14° DIA DO 14°DIA Do
PACIENTES ADULTOS INICIO DOS INIiCIO DOS INICIO DC:
SINTOMAS SINTOMAS SINTOMA
Difosfato de Cloroquina
D1: 500mg 12/12h (300mg de cloroquina base)
D2 ao D5: 500mg 24/24h (300mg de cloroquina
base)
Azitromicina
500mg 1x ao dia, durante 5 dias Prescraver
SINAIS E SINTOMAS - -2 g
sintométics

LEVES

Sulfato de Hidroxicloroquina
D1: 400mg 12/12h
D2 zso D5: 400mg 24/24h
+
Azitromicina
500mg 1x ao dia, durante 5 dias

. i FASE 1 FASE 2
os;zgﬁ'?:;op:;a 1°AQ 5° DIA DO 6° AO 14° DIA DO e
PACIENTES ADULTOS INICIO DOS INICIO DOS DIA DO NI
SINTOMAS SINTOMAS DOS SIN‘:‘CE_Z.L.S__U
Considerar a Internagao Hospitalar

SINAIS E SINTOMAS
MODERADOS

- Afastar outras causas de gravidade
- Avaliar presenca de infecgéo bacteriana
- Considerar imunogiobina humana
- Considerar anticoagulacgo
- Considerar corticoterapia

Difosfato de Cloroquina
D1: 500mg 12/12h (300mg de cloroquina
base)
D2 ao D5: 500mg 24/24h (300mg de
cloroguina base)
+
Azitromicina
500mg 1x ao dia, durante 5 dias
Ou
Sulfato de Hidroxicloroquina
D1: 400mg 12/12h
D2 zo D5: 400mg 24/24h
+
Azitromicina
500mg 1x ao dia, durante 5 dias

>
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Orientagdo para FASE 1 FASE 2 FASE 3 APCS

prescrigéo em 1° AQ 5° DIA DO 6° AQ 14° DIA DO 14° PIA Do

PACIENTES ADULTOS INiCIO DOS INiCIO DOS INiCIO DOS
SINTOMAS SINTOMAS SINTOMAS

Internagio Hospitalar
- Afastar outras causas de gravidade
% Avaliar presenca de infecgao bacteriana
- Considerar imunoglobina humana
- Considerar anticoagulagéo
SINAIS E SINTOMAS |- Considerar pulsoterapia com corticoide
GRAVES

Suifato de Hidroxiclorogquina
D1: 400mg 12/12h
D2 ao D5: 400mg 24/24h
o+
Azitromicina
500mg 1x ao dia, durante 5 dias

No atendimento, deve-se levar em consideragdo os  demais

mais
diferenciaispertinentes € 0 adequado manejo clinico. Em caso de suspeita pare _nlLenzando
retardar o inicio do tratamento com Fosfato de Oseltamivir nos pacientescom risco aumeniado de
complicagdes, conforme protocolo de tratamento delnfluenza.

Casos suspeitos ou confirmados para 2019-nCoV que nfo necessitem de hospitalizagioe O
servico de saude opte pelo isolamento domiciliar, o médico poderasolicitar RX de torax,

hemograma € provas bioquimicas e Atestado para 14 diasantes de serem dispensacospara ©

domicilio a depender da avaliag@o clinica do paciente. Estes pacientes deverdo receber crientagdes
de controle de infeccdo, prevencao de transmissfopara contatos € sinais de alerta para possiveis

complicagBes € um acesso pormeio de comunicacfo rapida deve ser providenciado para SV
dtividas oucomunicados (municipio possui CALLCENTER:.99145-1804, 99133-853%

93968, 99142-1733 ¢ 99145-3215). A presenga de qualquer sinal de alerta deve::
retornoe  hospitalizagdo imediata do paciente. Porém, ¢ necessario avall

caso,considerando também se 0 ambiente residencial é adequado ¢ s¢ 0 paciente écapar dg s¢
as medidas de precaugéo recomendadas pela equipe de saideresponséavel pelo atencimenic.

Para os pacientes imunocomprometidos, recomenda-se hospitalizaciio ¢ aveliacdc da
possibilidade de repetir o PCR (teste molecular) antes da alta hospitalar ou eventuair

para quarto de enfermaria sem :solamento, devido a possibilidadede excredo pro e

SR whL e

p

Pacientes que necessitarem de internagfio prolongada por outras comorbi
também PCR (teste molecular) repetidos para eventual liberacdo deisolamentc. inc
auséncia de febre e sintomas hospitalares.

Limpeza e Desinfec¢do de Superficies

Nio ha recomendagio diferenciada para a limpeza e desinfecgéo de superficies
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em contato com ¢asos suspeitos ou confirmados pelo 2019-nCoV. Os principios
basicos para tal agdo estdo descritos no Manual para a Limpeza e Desinfecgdo de
Superficies, da Anvisa, destacando-se:
o Medidas de precaugdo, bem como 0 uso do EPI, devem ser apropriadas para
a atividade a ser exercida ¢ necessérias ao procedimento.
e Nunca varrer superficies a seco, pois esse ato favorece =&
microrganismosque sdo veiculados pelas particulas de po. Utilizar varredura tmicague
pode ser realizada com mops ou rodo e panos de limpeza de pisos.

e Para alimpeza dos pisos devem ser seguidas técnicas de varredura Uimida,
ensaboar, enxaguar e secar. Os desinfetantes com potencial para limpeza ds
superficies incluem aqueles 4 base de cloro, alcoois, alguns fenois e ioddforos
e 0 quaternario de amonio.

e E recomendado o uso de kits de limpeza e desinfecgo de superficies especiiicos
para pacientes em isolamento de contato.

e Todos os equipamentos deverdo ser limpos a cada término da jornada de
trabalho, ainda com os profissionais usando EPT e evitando contato com 03
materiais infectados. : "

e A frequéncia de limpeza das superficies pode ser estabelecida para cada servigo.
de acordo com o protocolo da instituigéo.

Processamento De Roupas

Pode-se adotar o mesmo processo estabelecido para as roupas provenientes de
outros pacientes em geral, néo sendo necessério nenhum ciclo de lavagem especial.
Porém, na retirada da roupa suja deve-se haver minima agitac8o e manuseio,
observando as medidas de precaugdo j4 citadas anteriormente. Em locais onde

haja tubo de queda, as roupas provenientes dos isolamentos néo deverdo ser
transportadas por esse meio.

Tratamento De Residuos

Conforme o que se sabe até 0 momento, 0 NOVO coronavirus (2019-nCoV) podeser enguadrado
como agente biologico classe de risco 3. seguindo a Classificagfode Risco dos :
publicada em 2017 pelo Ministério da Satde,sendo sua transmissfio de alto riscc
moderado risco para a comunidade. Portanto. todos os residuos provenientes {2
pacientes suspeitos ouconfirmados de infecgBio pelo novo coronavirus (2019-nCo

$ 88 SR e ¥ wall

enquadradosna categoria Al, conforme Resolugiio RDC/Anvisa no 222, de 28 de margode 2018

residuos devem ser acondicionados, em saco branco leitoso, que devem Ssersubsiituicos quanco
atingirem 2/3 de sua capacidade ou pelo menos 1 vez a cada48 horas e identificacos
de substancia infectante, com rétulos defundo branco, desenho e contornos pretos. Cs
estar contidos emrecipientes de material lavével, resistente a punctura, ruptura, vazan

tombamento,com tampa provida de sistema de abertura sem contato manual, comeantos

A garioc
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arredondados.Estes residuos devem ser tratados anies da disposicio final ambliznizimenie
adequada.

Atendimento pré-hospitalar mével de urgéncia e transporte interinstituciona’
de casos suspeitos ou confirmados

e [solar precocemente pacientes suspeitos durante o transporte. Os mesmosde e

mascara adequada todo o momento, desde a identificagio atéchegada zc 'ccal
isolamento.
o Melhorar a ventilagfio do veiculo para aumentar a troca de ar durante o transporis

o Utilizar Equipamento de Protec#io Individual (EPI) quando em contato como caso suspsito.

e Realizar higiene das m#os com preparagdo alcodlica frequentemente.

e Orientar pacientes e possiveis acompanhantes quanto & imporiénciz  ca
higienizag@ofrequente das mios.

e Comunicar imediatamente aos profissionais dos servigos de atendimento ambulzicrizlou
pronto atendimento se caso suspeito ou confirmado.

e Limpar e desinfetar todas as superficies internas do veiculo ap6s a realiza¢iicco ansporie.
A desinfeccsio pode ser feita com 4lcool a 70%, hipoclorito desddio ou ouirs desi le
indicado para este fim e seguindo procedimento operacional padric de’inicc rfama a
atividade de limpeza e desinfecc8o doveiculo e seus equipamentos.

e Reforcar a provisio de todos os insumos (méscarasadequadas,sabon lig
preparagdo alcodlica, lencos de papel, avental impermeavel,6culos de protegéc = .uvas e
procedimento) do veiculo de transporte.

Atendimento ambulatorial, pronto atendimento e assisténciahospitalar

o Estabelecer previamente critérios de triagem para identificacio e atendimento o«

e Orientar os trabalhadores dos servicos de saude quanto aos cuidados ¢
prevencdo a serem adotadas.

e Disponibilizar méscara adequada para pacientes e acompanhantes e orientar soore 2 higiene
adequada das méos.

e Manter casos suspeitos em 4rea separada até atendimento ou encaminhament
referéncia (se necessario), limitando sua movimentacio fora da 4rea de isclamanio.

e Orientar os pacientes a cobrir boca e nariz ao tossir ou espirrar (com cotoveio Iexionac
utilizando-se de um lengo descartdvel para higiene nasal), evitar o toqu
olho, nariz e boca e realizar higiene das méos frequentemente.

e Prover lengos descartdveis para higiene nasal na sala de espera e lixeira com zcionamenio
por pedal para o descarte de lengos.

A mAtiAACaQ Ae
wail ddUoAsOad Ul
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Prover dispensadores com preparagdes alcodlicas (sob as formas gel ou solucfo; para 2

higiene das mdos nas salas de espera e estimular a higiene das m#os apds contalc com
secregdes respiratorias.

Prover condi¢des para higiene simples das méos: lavatério/pia com dispensador e sabonete
liquido, suporte para papel toalha, papel toalha, lixeira com tampa e abertura sem contaio
manual.

Manter os ambientes ventilados.

Eliminar ou restringir o uso de itens compartilhados por pacientes como cangizs. aranchetas
¢ telefones.

Realizar a limpeza e desinfecgfio das superficies do consultério e de oufros ambiientes
utilizados pelo paciente.

Realizar a limpeza e desinfecgio de equlpamentos e produtos para saide qus .2n2z $IC0
utilizado na assisténcia ao paciente.

Orientar os profissionais de saude para que evitem tocar superficies préximas ao pacienie ¢
aquelas fora do ambiente prox1mo a0 pamente com luvas ou outros EPI contaminacos ou
maos contaminadas.

Se houver necessidade de encammhamento do paciente para outro servigo de satde. sempre
notificar previamente o servigo referenciado.

A provisdo de todos os insumos (méscaras adequadas, sabonete liquido ou preparagéc
alcodlica, lengos de papel, avental impermeavel, gorro, 6culos de p‘fohww. iuvas de
procedimento, higienizantes para o ambiente e outros) deve ser reforgada pelo servico ac
saude.

Todos os casos suspeitos deverio ser encaminhados a um hospital de re
isolamento, avaliagdo e tratamento. Os casos leves, a critério médico, podero
manter isolamento em domicilio, desde que instituidas medidas de precaugao cemic.. ol

Atencio: ndo deve circular pelo servigo de saide utilizando os EPL Estes devemser imediatamente
removidos apds a saida do quarto, enfermaria ou drea deisolamento.

Equipamentes de Protecio Individual {EPI)

Mascara cirargica
Deve ser utilizada para evitar a contaminagdo da boca e nariz do profissionalpor goticulas

e :-.’,\-\.,.-—\,--C_‘.

respiratorias, quando o mesmo atuar a uma distancia inferior al metro do pacienie suspeito ou
confirmado de infecgdio pelo novo coronavirus(2019-nCoV):

Coloque a méscara cuidadosamente para cobrir a boca € nariz € amarre COIm SegUransa Par
minimizar os espacos entre a face e a mascara;

Enquanto estiver em uso, evite tocar na mascara;

Remova a mascara usando a técnica apropriada (ou seja, ndo toque na Irents. Tias femove
sempre por tras);

Apés a remogdo ou sempre que focer madvertidamente em uma mascara usada deve

(4 3 3 nq-
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¢ Substitua as mdscaras usadas por uma nova méscara limpa e seca assim que 25z ©0a-se
umida;

e Nio reutilize mascaras descartdveis.

Observacdo: Mascaras de tecido nfio sfio recomendadas, sob qualquer circunsidncis sase os
profissionais de satide.

Maiscara de protecfio respiratéria

Quando o profissional atuar em procedimentos com risco de geracfio o@ 22708S0.00S
pacientes com infecgéo suspeita ou confirmada pelo novo coronavirus
(2019-nCoV) deve utilizar a méscara de protegdio respiratoria (respirador particu oG
minima na filtracBio de 95% de particulas de até 0,3 (tipoN95, N99, N100. Pr'_:Z s ]
méscara deverd estar apropriadamente ajustadaa face e nunca deve ser compariill
profissionais. A forma de uso,manipulacdio e armazenamento deve seguir as recomen:
fabricante.

Luvas

As luvas de procedimentos nfo cirirgicos devem ser utilizadas quando houverrisco de
contato das mé#os do profissional com sangue, fluidos corporais, secre¢les,excregdss. mucosas.
pele ndo integra e artigos ou equipamentos contaminados,de forma a reduzir a possiziiidade de
transmiss@o do novo coronavirus(2019-nCoV) para o trabalhador de satde, assim come de naciente

para pacientepor meio das méos do profissional.

Quando o procedimento a ser realizado no paciente exigir técnica asséptics. cevemser
utilizadas luvas estéreis (de procedimento cirtrgico). As recomendag¢desquanto ao usc de luvas por
profissionais de satde sdo:

e Troque as luvas sempre que for entrar em contaio com outro paciente.

e Troque também durante o contato com o paciente, se for mudar de um siticcorporal
contaminado para outro limpo, ou quando esta estiver danificada.

e Nunca toque desnecessariamente sun\,rf' icies e materiais (tais como telefones.magansias.
portas) quando estiver com luvas.

e Nfo lavar ou usar novamente o mesmo par de luvas (as luvas nfo devem
serreutilizadas).

e O uso de luvas nfio substitui a higiene das méos.
Proceder a higiene das m#os imediatamente ap0s a retirada das luvas.

e Observe a técnica correta de remocdo de luvas para evitar a contaminacfio das mios.

Protetor ocular ou protetor de face
Os oculos de protecio ou protetores faciais (que cubram a frente e os lados dorosie) &
ser utilizados quando houver risco de exposigdo do profissional arespingos de san secrecdes

C

1IZUS. 8 ¥
-

9

corporais e excree¢des. Devem ser de uso exclusivopara cada profissional responsavel
assisténcia sendo necessdria a higienecorreta apds o uso.
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Sugere-se para a desinfecgio, o wuso de hipoclorito de sodic ou outso
desinfetanterecomendado pelo fabricante do equipamento de proteg@o.

Capote/avental

O capote ou avental deve ser impermeavel e utilizado durante procedimentosoncs 24 TisCo
de respingos de sangue, fluidos corporeos, secre¢des e excregoes, a fim de evitar & contzminagéo
da pele e roupa do profissional. Devem ser de mangaslongas, punho de malha cu zidstico ¢
abertura posterior. Além disso, deveser confeccionado com material de boa qualicace. n&c

alergénico e resistente proporcionar barreira antimicrobiana efetiva, permitir a exscuciic ce
atividadescom conforto e estar disponivel em vérios tamanhos.

O capote ou avental sujo deve ser removido e descartado apés & realizack
procedimentoe antes de sair do quarto do paciente ou da area de assisténcia. Apése remocis oc
capote deve-se imediatamente proceder a higiene das maos paraevitar a transmiss&c Cos VIIis Dara
o profissional, pacientes e ambiente.

Atencdo: todos os profissionais (préprios ou terceirizados) deverfio ser capacitacospara 2
prevencdo da transmissdo de agentes infecciosos e treinados para usocorreto dos EPL

[I. PREVENCAOE MONITORIZACAQ

A prevengo e monitorizag8o iniciam-se com aprovacdo do presente Plano e inciu 2: seguintes
medidas:

e Divulgagio de informagdes relativas ao COVID19;

e Divulgagio de medidas preventivas;

o Identificacdo dos servicos essenciais ac funcionamento do municipio e definigo da
necessidade de equipamentos a distribuir aos funcionérios;

e Aquisico de mascaras, termémetros € outros instrumentos necessarios £ prevensdo ae
combate a contaminacio;

e Aquisicio de kits para os profissionais de satde composto por bata impermesvais mascaras
adequadas, fuvas e 6culos;

e Reforco da higienizagiio dos sanitarios e de superficies mais manuseados. 50T
maganetas de portas, corrim&os botdes dos elevadores teclado dos computadores:

e Preparacdo de instalagdes adequadas para servir em de 4rea de isolamentc.

IV. OBITOS

Os velérios e funerais de pacientes confirmados/suspeitos da COVID-15 E
recomendados devido 4 aglomeraco de pessoas em ambientes fechados. Nesse cazo. © risco de
transmissdo também estd associado ao contato entre familiares e amigos. Esse rscomendagl

Aowlliv iGNy

»)
7
:
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devera ser observada durante os periodos com indicaggo de isolamento social e quareriene:
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A autopsia NAO deve ser realizada e € desnecessaria emn caso de confirmagc anie-morem
da COVID-19;

Devido ao risco aumentado de complicagdes de piores prognésticos da "7 3-15.
recomenda-se que profissionais com idade igual ou acima de 60 anos, gestaniss.
portadores de doencas cronicas, cardiopulmonares, oncolégicas ou imunodeprimidcs n2¢ seiam
expostos &s atividades relacionadas ao manejo de corpos de casos confirmados/ suszelios Dea
COVID-19.

Considerando a possibilidade de monitoramento, recomenda-se que sejav .
nomes, datas e atividades de todos os trabalhadores que participaram dos cuidados ZOsi
incluindo a limpeza do quarto/enfermaria.

A comunicagdo do &bito serd realizada aos familiares, amigos e responsaveis. por S0uiDe
médica assistente.

OCORRENCIA HOSPITALAR

Durante os cuidados com corpos de casos suspeitos ou confirmados de CONVIU-- 9. devem
estar presentes no quarto ou qualquer outra 4rea apenas os profissionais estritamente NSCEssarios
(todos com EPI). Os EPIs recomendados para toda a equipe que maneja 0s COrpos ness
Gorro: Oculos de protegdo ou protetor facial; Avental impermedvel de manga cox3
cirtirgica; Se for necessério realizar procedimentos que geram aerossol, como exiud
de amostras respiratorias, usar N95, PFF2 ou equivalente; Luvas; Usar luvas o itrilicas para o
manuseio durante todo o procedimento; Botas impermeaveis; Remover os tubos. drenos e catet
do corpo com cuidado, devido a possibilidade de contato com 08 fluidos corporais. O descarie de
todo o material e rouparia deve ser feito imediatamente € em local adequado;

f1

Higienizar e tapar/bloquear 0s orificios de drenagem de feridas & pungdo ce cz.eier com
cobertura impermedvel; Limpar as secregdes nos orificios orais e nasais com COmDIEssas:
Tapat/bloquear orificios naturais (boca, nariz, ouvido, &nus) para evitar extravasamentic
corporais; Limitar o reconhecimento do corpo a um dnico familiar/responsavel. Sugere-se que nao

haja contato direto entre 0 familiar/responsével e o corpo, mantendo uma distancia de dois meiros

. QO
7

entre eles; Quando houver necessidade de aproximaggo, 0 familiar/responsével devers lazer u
méscara cirtrgica, luvas e aventais de protegio; Sugere-se, ainda, que, a depender ¢a
existente. o reconhecimento do corpo possa ser por meio de fotografias, evitance ou
exposi¢do. Durante a embalagem, que deve ocorrer no local de ocorréncia do ébiw. manipular 0
corpo o minimo possivel, evitando procedimentos que gerem gases Ou exiravasameio Ge fluidos

corpéreos; Preferencialmente, identificar o corpo com nome, numero do prontudric. nimero do

Cartio Nacional de Satide (CNS), data de nascimento, nome da mée ¢ CPF, utilizandc esparadrapo
com letras legiveis, fixado na regifio tordcica; E essencial descrever no prontuaric dados acerca d

U oo alel

todos os sinais externos e marcas de nascenca/tatuagens, Orteses, proteses que possam identificar ©

\JS:SC‘:--._‘— N
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corpo; NAO é recomendado realizar tanatopraxia (formolizagsio e embalsamamenic : Juance

possivel, a embalagem do corpo deve seguir trés camadas: 1% enrolar o corpo com lencois: 2%

I ACLICOIED, £ .

colocar o corpo em saco impermeavel proprio (esse deve impedir que haja vazan
corporeos); 3% colocar o corpo em um segundo saco (externo) e desinfetar com
solucgio clorada 0,5% a 1% ou outro saneante regularizado pela Anvisa, compative! ¢
do saco. Colocar etiqueta com identificac8o do falecido. Identificar o saco externc ¢
com informacfio relativa ao risco bioldgico: COVID-19, agente bioldgico ChSS"
Recomenda-se usar a maca de transporte do corpo apenas para esse fim. Em caso d
maca, deve-se desinfetd-la com 4lcool a 70%, solugdo clorada 0,5% a 1% ou cuis
regularizado pela Anvisa; Na chegada ao necrotério, alocar o corpo em compartimenic r<7ge
e sinalizado como COVID-19, agente biologico classe de risco 3;

O corpo deve ser acomodado em urna a ser lacrada antes da entrega 2cs
responsaveis; Deve-se limpar a superficie da urna lacrada com solugdo clorada C.2%:
lacrada, a urna nfio devera ser aberta; Os profissionais que atuam no transporte, guarda < alocaglo
do corpo no caixdo também devem._,ad_ota:r as medidas de precaucfo, aqui exposias. aié o
fechamento do caixfo; O servigo funerario/transporte deve ser informado de que se traz Ze Vit
de COVID-19, agente biolégico classe de risco 3; Apo6s a manipulagdo do corpo, retirar e descartar
luvas, mascara, avental (se descartdvel) em lixo infectante; Higienizar as méos anies <
preparo do corpo, com agua e sabdo; N&o € necessario veiculo especial para transporic 2o Corpe:
Nio ha necessidade de uso de EPI por parte dos motoristas dos veiculos que transpor
com o corpo. O mesmo se aplica aos familiares que acompanhardo o traslado. consideranco gue
eles nfio manusearfio o corpo. Caso o motorista venha a manusear o corpo, devem s2r observados
todos os cuidados apontados anteriormente.

IMPORTANTE Nos procedimentos de limpeza recomenda-se NAO utilizar ar comprimide ou
dgua sob pressdo, ou qualquer outro metodo que possa gerar respingos ou aerossdis.

OCORRENCIA DOMICILIAR E INSTITUICOES DE MORADIA

Os familiares/responséavel ou gestfio das institui¢des de longa permanéncia que 3
Sbito deverdio receber orientagdes para nfo manipularem os corpos e evitarem o cont
Imediatamente apds a informagio do 6bito por equipe do SAMU, em se tratando az ¢z
de COVID-19, o0 médico do Pronto Atendimento Municipal deverd atestar o 6bitc ¢
Declaragiio de Obito. a equipe de vigildncia em satide devera ser notificada. Verificar 2
de coleta de amostras para o estabelecimento da causa do 6bito (caso o paciente seja caso sust )
que sera realizada por equipe de saide do Pronto Atendimento Municipal. A retiraca o corpo
devera ser feita por equipe funeraria, observando as medidas de precaucfio indivicual. conforme

MLV I, UULLIVLLLIC

descrito anteriormente; O corpo devera ser envolto em lencdis e em bolsa plastica (essz bolsa deve
impedir o vazamento de fluidos corpéreos); Os residentes com o falecido <2
orientacdes de desinfeccfo dos ambientes e objetos (uso de solugfo clorada 0.5% a 194
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O transporte do corpo até o cemitério deverd observar as medidas de precaucio © ser
realizado, preferenciaimente, em carro mortudrio/rabecdo ou outros; Apds 0 ransporie. © VLTS
deve ser sanitizado e desinfectado.

OCORRENCIA EM ESPACO PUBLICO

As autoridades locais informadas deverfio dar orientagbes para que ninguém realize
manipulagfio/contato com os corpos; O manejo devera seguir as recomendagdes relereni
ocorréncia dos 6bitos em domicilio.

IMPORTANTE A elucidagio dos casos de morte decorrentes de causas Sxismis £ de
competéncia dos Institutos Médicos Legais (IML).

Caso a colheita de material biolégico ndo tenha sido realizada em vida, deve-s: sroceder a

coleta post-mortem no servigo de saide(PRONTO ATENDIMENTO MUNICIPAL), por mek
swab na cavidade nasal e de orofaringe, para posterior investigacio pela equipe de vigilancia |

IMPORTANTE As autopsias em caddveres de pessoas que morrem com doencas causadas por
patégenos das categorias de risco biologicos 2 ou 3 expdem a equipe a riscos adicionals. For!
devem ser evitadas. ' '

1550,

(€3]

CONFIRMACAGC E/QOU DESCARTE DE CASOS PARA COVID-19 NO SERVICC DI
VIGILANCIA DO OBITO

Todo 6bito confirmado para COVID-19 pelo SVO deve ser notificado imediatamente ao
sistema de vigilancia local; O sistema de vigiléncia epidemiol6gica local também cev a
conhecimento quando a causa da morte for inconclusiva ou descartada para COVID-15. O
transporte do corpo deve ser feito conforme procedimentos de rotina, com uti
revestimentos impermeéveis para impedir o vazamento de liquido. O carro funerdrio deve ser
submetido a limpeza e desinfecgdo de rotina apds o transporte do corpo.

EMISSAO DA DECLARACAO DE OBITO

A declaragiio de 6bito (DO) deve ser emitida pelo médico assistente, em casc de morte
ocorrida em hospitais e outras unidades de satide ou em domicilio.

A Organizagiio Mundial da Satide (OMS) recomenda o uso do cédigo de emergéncia UO7.1.
da 10 Revisdo da Classificaciio Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Rz i
com a Satide (CID-10), para o diagnéstico da doenga respiratéria aguda devido 2 © OVID-1
Porém, devido & auséncia da categoria U07 nos volumes da CID-10 em uso no Brasii. cem COmo
nos manuais e protocolos de codificacdo, esse codigo ndo estd habilitado para inser¢as =
de Informacgdes sobre Mortalidade (SIM). A Coordenagéo Geral de Informacles = A
Epidemiolégicas (CGIAE/DASNT/SVS/MS), gestora do SIM em nivel nacional, informa que o

cédigo B34.2 (Infecgdio por coronavirus de localizagdo ndo especificada) da CID-10 deve ser

ol r=]

utilizado para a notificagfio de todos os 6bitos por COVID-19. Para os 6bitos ocorridos por doenca
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respiratéria aguda devido a4 COVID-19, deve ser utilizado também, como marcalll. © chdi
U04.9 (Sindrome Respiratoria Aguda Grave — SARS). Esta orientagdo serd maniice =i o
tabelas com os novos codigos definidos pela OMS sejam atualizadas nos sistemas de informacgéo ¢
que tenhamos a edi¢éo atualizada da CID-10, em lingua portuguesa, que se encom== e fese d
revisdo.

A entrega da via amarela da DO aos familiares/responsaveis ¢ 08 demais pros
administrativos realizados pelo servigo social ou setor correspondente do SVO devergc siende
normas de biosseguranca, sendo clas: Entrega dos documentos apenas 2 Ui :
responsavel, de forma rapida e sem contaio fisico; Uso de salas arejadas,

Disponibilizag&o de &lcool em gel a 70%, agua, sabdo € papel toalha para higienizacic cas m&os G&
todos os frequentadores do ambiente; O profissional que manuseard prontudrios ¢ lzugos de

necropsia deverd usar mascara ¢ luvas.

INSTRUCOES AOS FAMILIARES E AMIGOS

Os velorios e funerais de pacientes confirmados ou suspeitos da COVID-1§ NAC s&
recomendados durante os periodos de isolamento social e quarentena. Caso seja realizad
recomenda-se: Manter a urna funeréria fechada durante todo o velorio e funeral, evitanc
contato (toque/beijo) com O COIPoO do falecido em qualquer mMOMENty pPOST-=Cis
Disponibilizar dgua, sabdo, papel toalha e &lcool em gel a 70% para higienizagio das m&os £

todo o veldrio; Disponibilizar a urna €m local aberto ou ventilado; Evitar. esp ciz
presenca de pessoas que pertengam ao grupo de risco para agravamento da COVID-19: i

ou superior a 60 anos, gestanics, lactantes, portadores de doencas crbnicas € imunogeprimidos;
Nio permitir a presenga de pessoas com sintomas respiratorios, observando a legislac

iaedo

quarentena e internagdo compulséria no dmbito da Emergéncia em Satde Pablica de Im

Nacional (ESPIN) pela COVID-19; » Caso seja i prescindivel, elas devem usar mé&scar
comum, permanecer 0 minimo possivel no local e evitar o contato fisico com os c&
permitir a disponibilizagdo de alimentos. Para bebidas, devem-se observar as med:
compartilhamento de copos; A cerimdnia de sepultamento ndo deve contar com 2g.0:

pessoas, respeitando a distancia minima de, pelo menos, dois metros entre elas, berm como OuUras
medidas de isolamento social e de etiqueta respiratoria; Recomenda-se que O enierrd CeomE )
maximo 10 pessoas, ndo pelo risco biolégico do corpo, mas sim pela contraindicagso d

aglomeragdes. Os falecidos devido & COVID-19 podem ser enterrados ou cremados.
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V. COLA]?ORADORES DA ESFERA MUNICIPAL RESPONSAVEIS PELA
VIGILANCIA DOCORONAVIRUS

Os colaboradores da satide da esfera municipal estdo relacionados no Quadro 1.

Quadro 1 — Relagdo de coordenadores e técnicos responsaveis pelas Acdes de Vigilancia no Coronz vircs,
em esfera municipal, com raspectivo e-mail e telefone de contato

[ Area E Nome ‘5 Funcéo Telefone | Ema
i Ty TRy ‘.
\ |  Adrianc Rodrigues Borges | e d%g:%: G -
| 11 = I
il ll ! 44) 3133-0328 1‘
Vigilancia i . . Coordenadora ¢ vigilanciz.ep i
Em Satde 1 Mariana Cavalcanti Endo VigitanciaEpidemiclo | (44) 3133-0596 mandaguari.or
| E gica 5
lt | l i ,
i .| . - Coordenador il | imunologia..
1 | Wellington Spinosa .. | ' Imunizaggo | | guar.or
| | iSO e B |
i L - ‘ i
i y L Medico. . i} \; imunolog!
4 Paulo Gomes de Lima VigilanciaEpidemioio { guari.or.
’ gica |
\ | L !
Farmacia Josiane Carla Choida Coordenadora (44) 3133-0813 | farmaciamunich;
e Farmacia ari.or
Municipal i ~ '
| H PR =L |
17 | Cristiane de Toledo | CEDkr)denfldpra (44) 3233-4473 l laboratoric@mancaguar.pr.gs
. aboratorio v
l Laboratério { HortelaPedrone |l |
| Municipal | 1 |
| Alyne da Silva Maragno l Coordenadora {44) 3233-3035 .
! g . Atengéo Basica ;
1Aten§ao Basica ‘; 3
| ! ‘ ey
{ Pronto ‘ Wanderleia Alves Martins ‘ Coordenadora (44) 3233-3221 | pam@mandagJan.or.gov.or
L Atendimento | Medsiros ‘ Pronto Atendimentc I
| Municipal | | ‘; Ml
Auditoria i Daniele Cristina Silveira ! Auditoria (44) 3233-3035 \ auditoria@manc
| Medeiros i b
| | ! |
r Transporte Cristina Marcia Lopes Da Silva l Coordenadora do {44) 3233-3035 |
‘ i transporte 1
i
| | ! -t o
|  Sociedade 1 Leandre Henrigue [~ Supervisoras de {44) 32331060 | leandroherricuemo@rotmall.s
| - { Enfermagem ! or
'i beneficente 1 z ‘ 3
| CristoRei | | |
i l Deise Dayne Evangelista | Secretaria de Satde (44) 3233-3035 % Secreiaria. szude@mancaguer
| Secretaria | Vernillo l | o
| Municipal de | } 5
’ ¥ \
. Sauide | |
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ANEXO 1

Prezados (as) Secretarios (as) Municipais de Satde!

Segue questiondrio que vai servir de base para a elaboracdo de um.?;ar_;
Contingéncia para enfrentamento da emergéncia de saude puablica o<
internacional decorrente do Coronavirus - COVID-19

Na proxima quinta-feira, dia 19, 3s 8h30, teremos uma reunido no Auditdric 4o 0spHA
Universitario de Maringa.

£ uma convocagio dos prefeitos da regido da Amusep.

22
i

Contamos com a presenga de Vossas Senhorias e dos técnicos de referéncia das rsspactivas
secretarias, com o questionarios respondidos.

Qual ¢ a estrutura de servidores da secretéria?
Quantos médicos?
Temos 34 médicos trabalhando na rede
Quantos enfermeiros?
Temos 23 enfermeiros trabalhando na rede
Quantos técnicos em Enfermagem?
Temos 31 tecnicos de enfermagem trabalhando na rede
Quantos motoristas?
Temos 10 motoristas trabalhando na rede
Quantos leitos, para internamento, estao disponiveis no municipio?
Temos 67 leitos e 50 do SUS disponiveis
Quantos leitos, em Unidade de Terapia Intensiva, estéio disponiveis no municipio?
Nao temos disponiveis no municipio
Quantas ambulancias compdem a frota do municipio?
Temos 6 ambulanciasdisponiveis
Quantas ambuléncias, com UTL, compdem a frota do municipilé?

Temos 1 UTI movel
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Quantos respiradores estéo em funcionamento no municipio?
Temos 1 respirador disponivel
Quantas unidades de pronto-atendimento estiio em atividade no municipio?
Temos um PAM
Quantas unidades Basica de Saude estdo em atividade no municipio?
Temos 5 unidades basicas
Quantos hospitais estdo credenciados no SUS, no municipio?
Temos 1 hospital credenciado
Quantos hospitais existem no municipio?
Temos 1 hospital
H4 registros de pregos ou licitacdo p;ara compras de materiais em aberto?
Temos registros de precos ou licitacfio para compras de materiais em abertc
Ha registros de pregos ou licitagdo para compras de equipamentos em aberto?
Nio temos registros de pregos ou licitagdo para compras de equipamentos
Qual é o estoque de mascaras, no municipio?
Sem estoques de mascaras
Qual é o estoque de luvas, 00 municipio?
Sem estoques de luva
Qual é o estoque de tocas, no municipio?

3 mil unidades de tocas em estoque
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ANEXO 2

PROTOCOLO DE USO DE EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL — B30 =
MASCARAS CIRURGICAS E N95 (OU PFF2) DURANTE A PANDEMIA DE COVIZ-L2

Este Protocolo Municipal refere-se & quais serdo os EPI's recomendados para os proZissionais ca
Secretaria Municipal de Saude.

CENTRO DE REFERENCIA EM COVID-19 (UBS CENTRO)

| Triagempaoenvolvendoc
ontatodireto com Higienefrequents cas
Profissionais de Salde pacientesuspeito de maos
COVID-18 (triagemnas MascaraCirlrgice”

barracas e recepgdo)

Triagem : )
9 Pacienies com

sintomasrespiratérios | .

Aguardandoatendimento

urgica (se t

Distancia de ¢
1m de out
Sem EPI

Pacientessemsiniomzas

Shue W Aguardéndoatendimento |
respiratorios ; {

1|

|

|

l -

i Emlsoiarﬂe“t::_ Cistancia
1

1 Pacientes com

_ Som | Aguardandoatendimento |
sintomasrespiraidrios

Sala de espera

Pacieniessemsintomas
respiratdrios

Aguardandoatendimento

[ Higienefrequentadas
‘ maos
Examesfisicos de Mascara N&&*
pacientesgom Avental/Jaleco
‘; Enfermeiros e Medicos sintomasrespiratorios iﬁlﬁ;?esgé 5 —
(6culosouproteior facial)
Examesfisicos de Higienefrequenis das
pacientessemsintomas maos
3 ) respiratérios Mascarali
‘: :O!isdﬁtgrz' _ Pacientescom S MascaraCirurgi
- sintomasrespiratorios toleracs’
consultério Pacientessem 1 = i
sintomasrespiratorios Ccnsulta Sem EP!'s regueridc
| ; . Higienefrec:;c:_ jas
5 | maos
MascaraCirtrgicz™
Profissionais de Limpeza enire consultas Avental/Jaisco
Higiene e Limpeza de pacientes ! Luva ds
trabalhopesaccFroies
. ocular (6culoscuprotetor
? facial)
Sapatofechadec
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AreaAdministrativ
a

| Todososprofissionaisi
ncluindoProfissionais
de Salde

Tarefasadministrativas.
semcontatodireto com
pacientesuspeito de
CcOoVvID-18

Higienefrequenis 223
maos
Sem EPI's requeriad
(Mascara TNT, s2
solicitado]

%
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INSTALAGCOES AMBULATORIAIS - UBS

g ATIVIDADE | TIPO EF:
CENARIO | FESSOALALYO | percumana RECOMENDADS
Triagempacenvolvendoc
ontatodireto com nglenefrequ* nisces
Profissionais de Salide pacientesuspeito de méaocs
COoVID-19 MascaraCirtrgics™
(triagemnasbarracas e
Triagem recepgéo)

Pacientes com
sinfomasrespiratorics

Aguardandoatendimento

\ tolerade;
Pacientessemsintomas ; L :_S::S
respiratorios Aguardandoatendimento | 1m de outraspssscazsSam
EPI’s requerido

Sala de espera

Pacientes com

Emisolamentooul
de pelomencs 1m de

. : ; Aguar imen ra cas
sintomasrespiratérios guardandoatendimento SURESPERSS /
MascaraCirtrgice ‘sz
tolerada; .
Pacientessemsintomas ) |
Aguardandoatendimento Sem EP!'s

respiratérios

Sala de pré-
consulta e
consuliorio

Enfermeircs

Examesfisicos de
pacientesgom
sintomasrespiratorios

Higienefrequenizdzs
maos
Mascara Ng5~
Avental/Jaleco
Luvas
Protecae
(6culosouprotetor facial]

~~ s
il

Examesfisicos de

pacientessemsintomas

respiratorios

Higienefrequeniz das
méaos
Mz’ascaraC:"- :

., Anamnese de pacientes | Higienefrequents das
com sintfomas maos
Médicos respiratorios ‘ MascaraCirtrgica®
Anamnese e | Higienefrequen.s das
avaliaciofisica de w maos
pacientessem MascaraCirirgica*®
sintomasrespiratérios
Pacientescom ; se
sintomasrespiratérios Consulta
Pacientesgsem
sintomasrespiratérios Consulta Jueride

Profissionais de
Higiene e Limpeza

Limpeza entre consultas
de pacientes

macb

MascaraCirargices
Avental/Jaleco
Luve "e
trabalhopesadcrFr
ocular (OCL.(C:CHE."ZTC'QS-‘;C“
facial)
Sapatofechadc
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AreaAdministrativ
a

!
s
Todososprofissionaisi

ncluindoProfissionais
deSatde

Tarefasadministrativas,
semcontatodireto com
pacientesuspeito de
COVID-19

Higienefrequents Zas
méos
Sem EPI's requerido
(Méascara TNT, s
solicitadc)
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PRONTO ATENDIMENTO MUNICIPAL

CENARIO

|

PESSOAL ALVO

ATIVIDADE
EXECUTADA

TIPO ER!
RECOMENT AL

S

-

Triagem

i

Profissionais de Satde

Triagemp&oenvolvend
gcontatodireto com
pacientesuspeitoc de

COVID-19

(triagemnasbarracas e

recepgao)

Pacientes com
sintomasrespiratorics

i
| Aguardando
atendimento

toie”" al

Pacientessemsintomas
respiratorios

Aguardando
atendimento

Sala de pré-consuita
e consultério

Profissionais de Satide

Examesfisicos de
pacientesgcomsintoma
‘ grespiratérios

Higienefrequentedas
maos

Mascara NE3
Avental/Jaleco

Luvas

Protegégo
ocular(oculoscuriciet
riacial)

Examesfisicos de

Higienefregus

e

Quarto do paciente

Profissionais de satde

pacientessem
sintomasrespiratérios
Pacientescomsintoma ,
srespiratorios Consuita
Pacientessem
sintomasrespiratérios Consulta
| Higienefrequentsdas .
{ j m C-\-n.u
| | MascaraCirtirgice™
Cuidadodireto Avental/Jalecc
28
PI"OteQ::C acular

(6culosouprotetor faci

Procedimentosquegera
maerossoisempacienteg

Higienefrequenisd
maos

Mascara Ngs~
Aventalllalece

espiratorios

; s | Luvas
sinfomasrespiratorios | &
i P | Protecéc
| ocular(écuicsouproiaic
| rfacial)
ng!enefrem.:a e das
&nci B
Acompanhantes (se Permamngua no guarto ma
necessario) ! o MascaraCirargice”
pacientegcomsintomasr

Avental

Luvas
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PREFEITURA DG MUNICIPIO DE

MANDAGUARI

Secretaria Municipal de Sadde

Higienefrequenis Jzs

méos
Entrada no quarto e MascaraCirlirgics™
Limpeza l_:’r_cﬁssion_ais de consultéric de paciente Aventai/Jase;:
Higiene e Limpeza com Luva cs
sintomasrespiratorios trabalhopesadcFroiacis

| ocular (Scuics
ouprotetor faciz!
Sapatofechacs
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Secretaria Municipal de Satide

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE

MANDAGUARI

o T E——. ; Qualqueratividadepdoe | Higienefrequsniz cas |
transito de pacientes Todqsosfuncionérios nvolvendocontatodireto méos
(recepcao (incluindoprofissionais com pacientes com Sem EPI’s requsrizo
cortadon es,) | de salde) sintomas {(Mascara TA
1 respiratorios solicitadc)
o . Higienefrequenis dzs
) o . Todososprofissionaisi T;th?:;ggmst{atwas, maocs
AreaAdministrativa | ncluindoProfissionais X o Sem EPI’'s requeride
o Sl paciente com " TEG‘“’ 0
sintomasrespiratérios ( ascasfgncka”‘
TRANSPORTE DE PACIENTES
5 O EPi
CENARIO PESSOAL ALVO K Ll L
Higienefrequenisdas
maos

Profissionais dé‘ Salde-

Transporie de
pacienies com
sintomasrespiratorios

| MascaraCirtirgica*
Avema!/uauuwu,; \

(S

by A R Hi |enefrr;";:“he zs
Motoristas -Transpor;te = . maos
Ambulancia e veiculcs Pagieites MascaraCirtrgica™
de fransporte de Paciente com Transporte para MascaraCirlrgice (se
pacientes sintomasrespiratérios | servigo de referéncia 2
nglenefrequ..'a e das
maos
MascaraCirargice™
Profissionais de Limpeza entre AventaifJaleccliy
Higienizagéo e transporte de ade
Limpeza pacientes trabalhopesa co
Protec&o ccular
i (6culosoumasc 'acia‘
| Sapatofechado
ATENDIMENTO DOMICILIAR
: ’ ATIVIDADE TPO EF.
CENARIO PESSOAL ALVO EXECUTADA RECOMN
nglenef*ec; enisdas
méc
Assisténciadiretaaopa MéscaraCir;:;i:a*
Domicilio Profissionais de Satide | cientesuspeitoouporta | Avental/Jalecoluv
dor de COVID-19 as
E Dfo*e'*" s
‘ | (dculosoum
LABORATORIO MUNICIPAL
5 } ATIVIDADE TIPO EP]
e W EXECUTADA RECOMENDADO
Recepcéo, cadastrode | Higienefrequenis das
Recepcionistas pacientes e entrega de méocs
laudos MascaraCirlrgica
Laborat6rio Higie"effﬁ‘;‘” ntedas
Técnicos de Coleta Coleta de exames MascaraCirigice

J_L.V:‘.E

Proteg&o ocuiar

(6culos
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oumascara facial)

l
: | : : Avental/Jaleco
I Técnicos de . Higienefrequentedas
; Laborattrio Manipulacéo de maos
e/ouBioquimico amostras Avental/JalecoLuv
| 5 as
FARMACIA MUNICIPAL
CENARIO ATIVIDADE TIPO EPI
PERRRAL ALVD EXECUTADA RECOMENDADC
_ Higienefrequente das
Triagem Profissionais de Satde | Recepgéo € orientagio méos

MascaraCirtirgica*

- e : Higienefrequente
| Deesa | AlemsciaTecR. Dlmmpe (TR ace
5 =0 MascaraCirdrgice*
Tarefasadministrativas | Higienefrequente das
' Todososprofissionaisi , semcontatodireto maos
| AreaAdministrativa ncluindoProfissionais com paciente com Sem EPI's regueride
g deSalide sintomasrespiratorios (Mascara TNT, se
; solicitado)
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
3 c ATIVIDADE TIPO EPI
| CENARIO PESSOAL ALVO EXECUTADA RECOMENDADO
Higienefrequente das
; ’ e : A . . maos
E Triagem Profissionais de Sadde | Recepgéo e orientagdo MascaraCirdrgica™
; Tarefasadministrativas | Higienefrequente das
g ) Todososprofissionaisi , semcontatedireto maos
t  AreaAdministrativa | ncluindoProfissionais com Sem EPI's requerido
i de Saude paciente com (Méscara TNT, se
i sintomasrespiratérios solicitado)

* OBS:

1 Mdscara cirdrgica serdo fornecidas para utilizagdo para, nd maximo, 4h de uso continuo. Para uso intermitente s2r2 zvzliace
o risco de exposi¢cdo do profissional, seguinde a limitacdo de 4h de uso continuo;
2 Méscara N95 ou PFFZ sera fornecida para os prof‘ssionais com contato direto com o paciente (cor.s;f‘:" e “i—:'":'_‘f';

realizar procedimentos que geram aerossois (entuba"ao, aspiracdo,etc);
3 Mascara TNT esto sendo recebidas diretamente pelz Secretaria de Salde, n3o sendo distribuidas zzz CZsnzrz. de
AbastecimentoFarmacéutico.

Referéncias:

ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. NOTA. TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N°
04/2020: Orientagdes para servigos de saude: medidas de prevencdo e controle que devem ser ad
durante a assisténcia aos casos suspeitos ou confirmados de infec¢fo pelo novo coronavirus
2).

OMS, Organizagdo Mundial de Satude. Tipos recomendados de equipamentos de protegiio individual no
contexto do Covid-19, de acordo com o tipo de ambiente, pessoa alvo e tipo de atividade. Dis;
http://www.sbac.org.br/blog/2020/03/19/a-oms-dispenibilizou-epi-no-contexto-do-covid- 15/
SESA-PR, Secretaria Estadual de Saide do Estado do Parand. Nota Orientativa 03/2020: Midscaras de
Protecdo.
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ANEXO 3

DEFINIGAO: SINDROME GRIPAL (SG): individu
(acima de 37,8°), mesmo que relatada, acompal
EM CRIANCAS: considera-se

DEFINICAO DE CASO

também

nhada de tosse OU dor de garganta OU coriza OU dificuldzads =
obstrucdo nasal, na auséncia de outro diagnostico espec!
EM IDOSOS: a febre pode estar ausente. Deve-se considerar também critérios especificos de agravamanio

sincope, confusdo mentai, sonoléncia excessiva, irritabilidade e inapeténcia. N

? CASS!NDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (SRAG): Favor notificar no SIVEP-GRIBE.
| Data da notificaggo:
' Possui CPF: Tipo do paciente (Sem CPF):
| " 8im 7 Nao " Crianga até 12 Anos " Em situagdo de rua Estrangeiro 7 Incigenz
3 Pais de residéncia: [ Municipio (Outro Pals): [ CNS: ; S

Paciente/Nome: Raca/Cor: e
{" Branca ¢ Preta (™ Amarela ™ Parcz ndigena
" lgnorado
CPF: Etnia Indigena: Sexo:
Data de nascimento: | T Nome da m&e: 3 !

I i il : I :‘ 'e S _l‘*-‘:i'—’:’ LT
| UF: Municipio: Logradouro:

Numero: o= CER I eleione
‘;

|
|
|
L

Descrigdo da ccupagso:

Paciente assintomatico:
{7 Sim ¢ Nao { NZo informado

Gestante:
" Sim " Nao N2o informado

P
L

Gestante de Alic Risce;
" 8Sim U Nap ¢

" 1°Trimesire

Pericdo de gestacio:

R T T S

T PR

2%Trimestre { 3°Trimesire ¢ ldade gestacional ignorada

Dispneia (dificuidade de respirar);

SaturagZo O2 < 95%:

" 8im " Nao ™ Nao informado " Sim " Nao " Nao informado " Sim ado
Diarreia: Mialgia / Dor muscular: Artralgia: -

i Sim {7 Nao ™ N&o informado " 8im " N&o " NZo informado {" Sim {" N&o " N3o informado
Nausea / Vomito: Cefaléia: Cariza:
" Sim " N&o ™ Nao informade {" 8Sim " Ndo ¢ Nzo informado C Sim " Nio i~ Nao informado
Irritabilidade / Confus&o: Adinamia / Fraqueza: Escarro:

3 7 Sim ¢ N3o ¢ N3o informado {" 8im {" Nao ™ N&o informado " Sim i~ Nso ™ Nao

‘ Calafrios: Congestéo nasal: Congestéo conju

i ¢ 8im " Néo ¢ Nao informado 7 Sim " Nao " NZo informado 7 Sim {7 Nao " Nzo

Dificuldade de deglutir:

Manchas vermelhas:

Ganglios linfaticos:

_ Sim " Nao " Nao informado ™ 8im " N&o ¢ Nio informado {" Sim ™ Nao ¢ Nso informado
| Batimento de asas nasais: Cianose: Tiragem intercc
T Sim 7 Naéo  Nao informado 7 Sim " N2o ¢ Nao informado " Sim ¢ Nao {~ Nac informads
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" Mascuiine ™ Feminino ¢ Nao informada

" Trabalhador/Profissional da saude ¢~ Estudante de area de satde ¢ Trabalhador/Profissional de laborssi- o
" Profissional de seguranga piblica ™ Outros

(L= 16 Ly

{7 8im " Nao {~ Nao infbrmado {" 8Sim ¢ Ngo ¢ Nao inormado

" Qutros sintomas:
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Ra
~ Normal © Misto ™ Infiltrado intersticial ¢~ Consalidado ¢~ Outro:. [y

de {&rax:

|~ Vidro fosco de predominio periférico basal {~ Auséncia de linfonodo mediastinal " Auséncia ce Cs”

Tomografia:

" Sim " N&o " Nao informado

Doenca cardiovascular. |

Hipertensao:
{~ Sim " N#Zo ¢ Néao informado

Diabetes
" Sim " Nigo U N

Doenga hepatica:
£ Sim ¢ Nao ¢ Nzo informado

Sindrome de Down:
£ Sim ¢ Nao T N3o informado

Doenga neurclogic
" Sim " Nao ¢ Néo

Nac { Nao informado

| Usou Medicamento?
i & Sim T Nao

Descragao do medlcamento

Imunodeficiéncia: Infeccdo HIV: Doencga renzl:
™ Sim ¢ Nao (" N&o informado ™ Sim ¢~ Nao ¢ N&o informado > Sim  Nao ¢ Nio informedo
Doenga pulmonar: Neoplasia: Puerpério:
£~ Sim " Nao ¢ N#o informado ™ Sim ¢ Nao { Nao informado {" Sim " Nio " Nioc informadc
Obesidad e Tabagismo
| " 8im ¢ Néo " Nao informado " Sim €

" Historico de viagem:

Data do retorno

Contato com suspeito:
™ Suspeito
" Confirmado

Local do contato

©~ Domicitio 7~ Unidade de salde ¢ Local de trabalho

™ Qutro local

kv Oseitammr {Ti amtﬁu) £ Hld"OX tcloroqm

ans s

e et tei et lar )

Nome do caso fonte:

Descngéo do !ocal

" Unidade:

i f - : : - gr= l.‘:..'- ;:?;l.ﬂ-g r ;‘"E i
Munlmplo
LI A DR e AR

| Frequentou Unicad
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GOVERNO DO ESTADC

SECRETARIA DA 5aU0E

Anexo IT da Resolugiic SESA n° 705/2020

FORMULARIO PARA PRESTACAO DE CONTAS COVID. 19

VALOR RECEBIDO RS:
.
FORNECEDOR OBJETO VALOR E
F
!
e

GABINETE DO SECRETARIO
Rua Piquiri, o 170 — Rebougas — CEP: 80.230-140 — Curitiba — Parana — Brasil — Fone: (41) 33304400

www.saude.pr.gov.br — gabinetefsesa pr.gov.br

Assinado digitaimente por: Carlas Alberto Gebrim Preto em 14/05/2020 16:50. inserido ao protocolo 16.502.916-0 por: Raquel Steimbach Burgel em: 14/05/2020
Documento assinade nos termos do art. 18 do Decreto Estadual 5389/2016. A autenticidade deste decumento pode ser validada no enderego:
m-tps:,'twww.eproto:olo.pr.gov.brfspiwebfvaliuarnssinatura.do com o codigo:; 989573220¢35927e89f50a8001eaacs.




