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8. RECOMENDAGOES PARA ADEQUAGAO DAS ACOES DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE FRENTE A
SITUAGCAO EPIDEMIOLOGICA AO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19)

As visitas domiciliares sdo uma importante ferramenta para informar, fazer busca ativa de suspeitos e

acompanhamento de casos, mas, para a realizacdo desta atividade é importante considerar alguns cuidados

para garantir a seguranga do paciente e do profissional [28]. Recomenda-se:

¢ Ndo realizar atividades dentro domicilio. A visita estard limitada apenas na area peri domiciliar
(frente, lados e fundo do quintal ou terreno).

e Priorizar visita aos pacientes de risco de grupo de risco (idosos, pessoas com doengas cronicas,
imunossuprimidos, entre outras).

e Manter distanciamento do paciente de no minimo 1 metro, ndo havendo possibilidade de
distanciamento, utilizar mdscara cirurgica.

e Higienizar as maos com dalcool em gel.

e Utilizar obrigatoriamente mascara cirdrgica e EPI apropriado nos casos de visita as pessoas com
suspeitas de COVID-19.

8.1 Competéncias dos agentes comunitarios de satude [28]

Orientar a populag¢do sobre a doenga, medidas de prevencao e sinais e sintomas.

Auxiliar a equipe na identificacdo de casos suspeitos tanto na UBS quanto nas visitas domiciliares.
Orientar durante as visitas domiciliares que criangas menores de 5 anos e idosos com 60 anos ou mais,
com sinais e sintomas respiratérios, devem procurar a unidade de saude.

Orientar pacientes e familiares quanto aos sinais e sintomas de agravamento da doenca.

Auxiliar no atendimento através do FAST TRACK COVID-19 [18, 19] na identificacdo de pacientes
sintomdticos, tomando os devidos cuidados de protecdo e isolamento.

Auxiliar a equipe no monitoramento dos casos suspeitos e confirmados.

Realizar busca ativa de novos casos suspeitos de SG na comunidade.

Realizar busca ativa quando solicitado. Principalmente em casos de pacientes que se enquadram no
grupo de risco e ndo compareceram a unidade de saude para a realizar a vacina contra influenza.
Organizar o fluxo de acolhimento de modo a evitar aglomerac¢do de grupos com mais de 10 pessoas e,
preferencialmente em ambientes arejados.

Auxiliar as atividades de campanha de vacinagdo de modo a preservar o transito entre pacientes que
estejam na unidade por conta de complicacbes relacionadas ao COVID-19, priorizar os idosos.

Realizar atividades educativas na unidade enquanto os pacientes aguardam atendimento.

8.2 Medidas de prevencio [28]

Atualmente ndo existe vacina para prevencdo de infec¢do por COVID-19, a melhor maneira de prevenir é

evitar a exposicdo ao virus e as seguintes praticas:

Realizar lavagem frequente das maos com agua e sabdo ou alcool em gel, especialmente apds contato
direto com pessoas doentes.

Utilizar lenco descartavel para higiene nasal.

Cobrir nariz e boca quando espirrar ou tossir.
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e Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca.

e Higienizar as maos apos tossir ou espirrar.

¢ Nao compartilhar objetos de uso pessoal, como talheres, pratos, copos ou garrafas.
e Manter os ambientes bem ventilados.

e Evitar contato com pessoas que apresentem sinais ou sintomas da doenca.

8.3 Orientagoes e cuidados durante os atendimentos na UBS [28]

O ACS deve auxiliar a equipe na identificacdo e triagem de casos suspeitos também na unidade de saude
conforme fluxo FAST-TRACK — “FLUXO RAPIDO” [4, 18, 19] que se encontra no Anexo | deste material.
Durante o atendimento dos pacientes com suspeita de SG deve ser utilizado EPIs e adotar as medidas para
evitar contagio.

8.4 Identificagdao de casos suspeitos [28]

Para a identificagdo de casos suspeitos de SG o ACS deve questionar se o paciente apresenta sintomas
respiratdrios, como: tosse, dor de garganta, desconforto ou esforgo respiratério com ou sem e febre. Caso a
pessoa apresente sintomas respiratdrios, fornega uma mascara cirdrgica, oriente higienizagao imediata das
maos, solicite que evite tocar no rosto e em superficies e direcione para atendimento do auxiliar ou técnico
de enfermagem da unidade de salde.

O paciente deve aguardar atendimento e ser atendido em uma area separada ou sala especifica visando o
isolamento respiratdrio. A sala deve ser mantida com a porta fechada, janelas abertas e ar-condicionado
desligado.

Lembre-se: Pessoas acima de 60 anos, imunossuprimidos (HIV+, transplantados, etc.), pacientes com
doencgas cronicas, gestantes e puérperas (até 45 dias apds o parto) TEM PRIORIDADE NO ATENDIMENTO.

8.5 Acompanhamento do paciente em isolamento domiciliar [28]

Pacientes com diagndstico de SG sem sinais de gravidade deverdo realizar isolamento domiciliar, por 14 dias
desde a data de inicio dos sintomas, conforme indicado pelo médico ou enfermeiro, seguindo as
recomendacdes para cuidados domésticos descritas no item 9. Os contatos domiciliares de paciente com SG
confirmada também deverdo realizar isolamento domiciliar por 14 dias, conforme orientacdo do médico
e/ou enfermeiro seguindo as condutas de precauc¢des do cuidador (Anexo IV).

O ACS deve reforgar as orientages aos pacientes em isolamento e aos seus cuidadores, assim como, auxiliar
a equipe no monitoramento dos pacientes a cada 48 horas, até 14 dias apds o inicio dos sintomas,
preferencialmente por telefone (Anexo Il), informando ao enfermeiro ou médico de forma imediata caso o
paciente refira agravamento dos sintomas ou mudanca das condig¢des clinicas (como sintomas novos) [4, 23,
24].

Normativa de acompanhamento do paciente em isolamento domiciliar via telefone:
e Anotar o nimero de contato do paciente e de algum acompanhante (de preferéncia o cuidador que
ficara responsavel pelo paciente).
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e Realizar a ligacdo a cada 48 horas para acompanhamento da evolucdo do quadro clinico.

¢ N3ao ha necessidade de gravar a conversa.

e Anotar informacGes sobre a conversa telefénica- quadro clinico autorreferido do paciente,
autoavaliacdo da necessidade de ir algum profissional a residéncia do paciente ou consulta presencial
na UBS com paciente em uso de mascara e horario da ligacdo e queixas.

¢ Informar ao médico e/ou ao enfermeiro se o paciente apresentar novos sintomas e/ou piora do

quadro.

8.6 Afastamento laboral [28, 29, 30]

Agente Comunitario de Saude (ACS) que apresentar febre e qualquer sintoma respiratdrio (tosse, coriza, dor
de garganta, falta de ar, etc.), deve permanecer em isolamento domiciliar conforme orientacdo do médico

e/ou enfermeiro.

Agentes Comunitarios de Saide com mais de 60 anos e/ou condi¢des cronicas (doentes cardiacos, doentes
respiratérios cronicos, doentes renais em estagio avancados e em didlise, imunossuprimidos e diabetes)
devem trabalhar na Unidade de Saude em atividades de monitoramento e administrativas que nao
demandem atendimento ao publico.



o
W

i;  PREFEITURA DE susmsm  MINISTERODA DISQUE
MARECHAL FLORIANO - SAUDE - g AUDE

Secretaria Municipal de Saude c o v I D - 1 9 ~ Eﬁlng\l?ﬁ 136

PROTOCOLO 1: MANEJO CLINICO DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19) NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE.
Versdo 01, atualizado em 04 de maio de 2020.

FIGURA 1 - FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO NA APS DE PESSOA COM SiNDROME GRIPAL.

PACIENTE PROCURA A UBS

PRIMEIRO CONTATO

FORMULARIO 1: RECEPCAD

CHECK-LIST:

1. Seguir formuldrio da RECEPCAO.

@ 2. Questionar sobre queixas de sintomas respiratorios @
(tosse, dor de garganta, desconforto ou esforco
respiratorio) com ou sem febre.

ACES50 CONFORME
FLUXO NORMAL DA UBS

Colocar a pessoa em uma drea separada ou sala especifica visando ao isolamento
respiratorio. A sala deve ser ventilada e o ar-condicionado desligado.
E obrigatdrio o uso de mascara.

FORMULARIO 2: TECNICO({A) DE ENFERMAGEM ™

CHECK-LIST:

1. Seguir formulério do TECNICO(A) DE ENFERMAGEM.

2. Atentar nos sintomas respiratcrios graves ou outro sinal e sintoma preocupante, nesse caso,
acione imediatamente enfermeiro e/ou médica(o). Caso contrarie, mantenha a pessoa com
rmascara cirirgica e direcione para o atendimento do enfermeira(o).

FORMULARIO 3: ENFERMEIRO(A)

CHECK-LIST:

1. Seguir formularic do ENFERMEIRO(A).

2. Notificar imediatamente via formulario no e-SUS VS,

3. Caso a pessoa apresente sintomas respiratdrios graves ou outro sinal e sintoma preocupante,
acione imediatamente o médica(o). Caso contrario, mantenha a pessoa com mascara cirurgica
e direcione para o atendimento do médica(o).

>

FORMULARIO 4: MEDICO{A)

CHECK-LIST: .

1. Seguir formulario MEDICO(A).

2. Classificagdo da gravidade.

3. Verificar comorbidades que contraindicam

manejo na APS (ver protocolo clinico na APS).
4 )
CASO LEVE (- CASO GRAVE )
Sindrome gripal com sintomas leves (sem dispneia ou Sindrome gripal gue apresente dispneia ou os sinais
sinais de gravidade). de gravidade.
E ou
Auséncia de comorbidades descompensadas/sinais Comorbidades que contraindicam isolamento
de gravidade. domiciliar.
CONDUTA: CONDUTA:
Acompanhamento pela APS/ESF. Estabilizacdo e encaminhamento para centro de
Manejo clinico, manejo farmacologico, orientagtes referéncia por transporte apropriado.
sobre isolamento domiciliar e agravamento dos Orientagdo sobre isolamento domiciliar de familiares
sintomas. e agravamento dos sintomas.
Contactar Vigilincia Epidemiologica Contactar Vigilancia Epidemiologica.
" J & J/

FONTE: MS [18].
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FIGURA 2 - FLUXOGRAMA DE TELEATENDIMENTO NA APS DE PESSOA COM SINDROME GRIPAL

PACIENTE COM SINTOMAS DE SINDROME GRIPAL OU CUIDADOR LIGA PARA A UBS

PROFISSIONAL DE SAUDE ATENDE

v

PACIENTE DE GRUPO DE RISCO?

[ AVALIACAO E SUSPEICAO DO CASO I_l

CRITERIOS DE DEFINICAO DO CASO

TOSSE OU
DOR DE GARGANTA OU
DIFICULDADE RESPIRATORIA

ORIENTACOES
GERAIS DE
PREVENCAOQ
DO COVID-19

FEBRE  +

APRESENTA SINAIS DE GRAVIDADE

ADULTO CRIANGA

Falta de ar em repouso ou com
pequenos movimentos (dispneia)
Sensacdo de desmaio (hipotensdo)

Falta de ar em repouso ou com
pequenos movimentos (dispneia)
Sensacdo de desmaio (hipotensao)

Cuidador acha que a crianca esta
muito doente

Idoso?

-~

Febre ha mais de dois dias

Doencas cardiacas cronicas descompensadas

Doencas respiratorias descompensadas

Doencas renais cronicas em estagio avancado (grau 3, 4 ou 5)
Imunossuprimidos

Doencas cromossomicas com estado de fragilidade imunoldgica

\Gestante de alto risco
(conforme protocolo de notificacdo)

Orientar precaugdo de contatos

Emitir receita médica para sintomas, se necessario
Emitir atestado para paciente e contatos domiciliares,
S8 necessario

TRANSFERE CHAMADA PARA O
ATENDIMENTO MEDICO

AVALIA(_;E\O DE COMORBIDADES QUE

INDICAM AV&LIN;E\.U PRESENCIAL

J

NOTIFICAR CASO

ORIENTACOES GERAIS DE
PRECAUCAD
PROCURAR EMERGENCIA

OU CHAMAR SAMU

ORIENTAR
MEDIDAS DE
PREVENCAO

AGENDAR

ATENDIMENTO

RAPIDO NA UBS

APRESENTA SINAIS
DE GRAVIDADE?

[

ACS reforga Enfermeiro reavalia o caso por telefone a

orientagdes de cada 24h (idosos com comorbidades) ou
precaugdo de 48h (demais casos) até completar 14 dias
contato do inicio dos sintomas 4
PIORA DA CONDICAD CLINICA OU
FEBRE PERSISTENTE?

FONTE: MS [23].
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9. ORIENTAGOES SOBRE O ISOLAMENTO DOMICILIAR DE PESSOAS COM SINDROMES GRIPAIS PARA
PROFISSIONAIS DE SAUDE, PACIENTES E FAMILIARES

O Ministério da Saude recomendou, no dia 12 de marco de 2020, o isolamento domiciliar para casos
suspeitos ou confirmados de infec¢do pelo novo coronavirus e para viajantes que cheguem ao Brasil vindos
do exterior. O isolamento domiciliar requer cuidados especificos, como a separacdo de objetos pessoais,
limpeza imediata de banheiros apds o uso e a separagdo de individuos em comodos diferentes da casa.

O objetivo é padronizar as a¢des para o atendimento e cuidado das pessoas com sindromes gripais, SRAG e
pessoas infectadas pelo coronavirus 2019 (COVID-19) para as quais os servigos de referéncia indicarem alta
com isolamento domiciliar [4, 28, 31].

9.1 Medidas de precaugao para profissionais de satiide na visita ao paciente em isolamento domiciliar [31]

e Usar EPI: luvas de procedimento, mdscara cirurgica e tomar as precaugdes de higiene.

e Usar protetor ocular ou protetor de face; capote/avental quando houver risco de exposi¢do a respingo ou
contato com fluidos.

e QOrientar as pessoas em isolamento domiciliar e seus familiares quanto aos sinais de alerta de
agravamento da doenca.

e QOrientar as pessoas em isolamento domiciliar e seus familiares quanto as medidas de higiene.

QUADRO 3 — MEDIDAS PARA EVITAR CONTAGIO POR ViRUS CAUSADORES DE SINDROME GRIPAL NAS USF E UBS.

MEDIDAS DE CONTROLE PRECOCE

Casos suspeitos ou confirmados e - Usar mascara;

acompanhantes - Usar lengos de papel (para tosse, espirros, secre¢ao nasal);

- Orientar etiqueta respiratoria;

- Higiene das maos frequente com agua e sabonete liquido ou
preparacdo alcodlica.

Profissionais de Salude responsaveis - Higiene das maos com preparacdo alcodlica frequentemente;
pelo atendimento de casos suspeitos | - Gorro;
ou confirmados - 6culos de protecdo ou protetor facial;

- Mascara cirdrgica ou N95/PFF2 (quando realizar procedimentos
geradores de aerossoéis*);

- Avental impermeavel de mangas longas;

- Luvas de procedimento.

Profissionais de apoio (limpeza, - Higiene das mdos com preparacdo alcodlica frequentemente;
manutencgdo, nutricdo e outros) - Gorro;

- Oculos de protecdo ou protetor facial;

- Mascara cirurgica;

- Avental impermeavel de mangas longas;

- Luvas de procedimento.

Recepcionistas, vigilantes ou outros - Higiene das mdos com agua e sabonete liquido ou preparagdo
que atuem no acolhimento dos alcodlica frequentemente;
pacientes no servico de saude - Mascara cirargica.

*Procedimentos que podem gerar aerossois: intubagdo ou aspiragdo traqueal, ventilagdo ndo invasiva, ressuscitagdo
cardiopulmonar, ventilagdo manual antes da intubagdo, indugdo de escarro, coletas de amostras nasotraqueais e broncoscopias.

Fonte: MS [10, pp. 21-22]. Protocolo 1, pagina 14.
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QUADRO 4 — ORIENTAGOES PARA USO CORRETO DE MASCARAS CIRURGICAS.

ORIENTAGOES PARA USO DE MASCARAS CIRURGICAS

Coloque a mascara com cuidado para cobrir a boca e o nariz, minimizando as lacunas;

Enquanto estiver utilizando a mascara, evite toca-la;

Remova a mascara com técnica apropriada (ndo tocar na frente, remover o lago/né da parte posterior);
Apds a remogdo, higienize as mdos com agua e sabdo ou alcool gel;

Substitua a mascara por uma nova mascara limpa e seca assim que estiver suja, imida ou danificada;
Nao reutilize mascaras descartaveis;

Descarte em local apropriado as mascaras apos cada uso.

Fonte: MS [4]. Protocolo 1, pagina 14.

9.2 OrientagOes para pessoas em isolamento domiciliar e seus familiares [31]

Os profissionais de saide devem orientar as pessoas em isolamento domiciliar e seus familiares quanto:

Acomodar a pessoa com infec¢do pelo COVID-19 em um quarto individual, que seja bem ventilado, ou
seja, manter janelas e portas abertas;
Limitar a movimentacdo da pessoa em isolamento domiciliar e minimizar ao maximo o compartilhamento
de espago (por exemplo, cozinha, banheiro). Se atentar a ventilagdo adequada dos espacos
compartilhados;
Manter os membros da familia em comodos separados, todavia se isso nao for possivel, manter uma
distancia de pelo menos 2 metros da pessoa doente (exemplo, dormir em cama separada);
Limitar o nimero de cuidadores da pessoa em isolamento domiciliar, sendo ideal atribuir a fungdo de
cuidador a apenas uma pessoa, que esteja com boas condi¢des de salude, sem patologias cronicas
associadas ou imunocomprometidas;
Permitir visitas somente quando a pessoa em isolamento domiciliar estiver completamente sem sinais e
sintomas;
Realizar higiene adequada das maos, com agua e sabao, respeitando os cinco momentos de higienizagao:
1 - Antes de contato com a pessoa;
2 — Antes da realizacdo de procedimento;
3 —Ap0s risco de exposicao a fluidos bioldgicos;
4 —Apds contato com a pessoa;
5 —Apds contato com dreas préximas a pessoa, mesmo que nao tenha tocado a pessoa, cuidando
direta ou indiretamente da pessoa
Enxugar as maos preferencialmente, com toalha de papel. Se ndo disponivel, enxugar com toalha de pano
limpa e substitui-la quando ela estiver molhada;
Utilizar mascara cirurgica:
A PESSOA EM ISOLAMENTO DOMICILIAR: Permanecer o maior tempo possivel com a mascara. Aqueles
gue ndo toleram a mdscara, devem realizar rigorosamente a higiene respiratéria, ou seja, cobrir a
boca e nariz ao tossir ou espirrar com a parte de dentro do cotovelo, ou utilizando lenco descartavel, e
descartar adequadamente os materiais usados para a higiene respiratéria.
O CUIDADOR/FAMILIAR: utilizar mdascara cirtrgica bem ajustada, que cubra adequadamente a boca e
nariz, quando estiver no mesmo quarto que a pessoa em isolamento domiciliar.
Alertar que as mascaras ndo podem ser tocadas e/ou manuseadas durante o uso, e orientar a troca da
mascara, quando esta estiver molhada ou suja;
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e Evitar o contato direto com fluidos corporais, principalmente orais ou secrecdes respiratérias e fezes;

e Usar luvas descartaveis e mascara ao fornecer cuidados orais, respiratdorios e na manipulacdo de fezes,
urina e residuos. Nao se esquecendo de, impreterivelmente, realizar a higiene das maos antes e depois
de remover as luvas e a méscara;

e Utilizar roupas de cama e utensilios proprios para a pessoa em isolamento domiciliar, sem compartilha-
los. Estes itens deverao ser limpos com agua e sabdo apds o uso e poderdo ser reutilizados, ao invés de
descartados;

e Limpar e desinfetar diariamente as superficies tocadas com maior frequéncia e também toda drea
ocupada pela pessoa em isolamento domiciliar (exemplo, mesa de cabeceira, quadros de cama e demais
moveis do quarto). Os produtos ideais para a realizagdo da limpeza sdo sabdo ou detergente doméstico e
para desinfec¢do utilizar hipoclorito de sédio a 0,5%;

e Colocar a roupa contaminada em uma bolsa de roupa ou saco plastico separada das roupas dos outros
membros da casa. N3o agitar a roupa contaminada. Evitar contato da pele com a roupa e demais
materiais contaminados. Lavar as roupas, roupas de cama e banho da pessoa em isolamento domiciliar
utilizando 4gua e sabdo em pé (pode ser lavada na maquina de uso doméstico comum), e bem secadas.

e QOrientar o cuidador para descartar as luvas, mascaras e outros residuos gerados durante o cuidado com a
pessoa em isolamento domiciliar, em lixeira com tampa no préprio quarto, ndo devendo reutilizar os
equipamentos.

e QOrientar todas as pessoas com infec¢do pelo COVID-19 que receberam alta durante os primeiros sete dias
do inicio do quadro, que a presenca de qualquer sintoma ou sinal de alerta de complicacdes,
independente de febre, deverd ser informado a equipe de APS.

No Anexo IV esta sintetizada as orientacGes para o isolamento domiciliar de pacientes com sindromes gripais
e seus familiares. Essas orienta¢des podem ser entregues para as familias.
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FIGURA 3 - ORIENTAGCOES PARA A CORRETA HIGIENIZAGAO DAS MAOS.
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ANEXO |

FORMULARIO PARA ATENDIMENTO DE PESSOA COM SINDROME GRIPAL NA APS

UBS: Data: / /2020

1 - RECEPCAO:

Identificagdao do Paciente:

Nome do paciente:

Data de Nascimento: / / Idade: Sexo: (F) (M )Tel/cel: ( )
Enderego:

CPF: Cartdo SUS:

Profissdo:

Motivo da procura:

( ) Febre
() Sintomas respiratdrios (tosse, dor de garganta ou desconforto respiratério)
() Outro:

Caso a pessoa apresente sintomas respiratorios, forneca uma mascara. Pacientes sem sinais/sintomas de sindromes gripais seguirdo
o fluxo normal do PA.

Oriente higienizaco imediata das m3os/forneca dlcool gel e solicite que evite tocar no rosto e em superficies.

Direcione para uma drea separada ou sala especifica visando o isolamento respiratdrio para triagem com a equipe de Enfermagem.

2 -TECNICO(A) DE ENFERMAGEM:

Sinais vitais:

Temperatura axilar (T.ax): Frequéncia cardiaca (FC):

Pressdo arterial (PA): Frequéncia respiratéria (FR):

Saturacdo de oximetria (Sat):

3 —ENFERMEIRO(A):

Revisao da historia clinica:

Apresenta sintomas respiratorios (tosse, dor de garganta, falta de ar, esforco ou ~
o ()SIM () NAO

desconforto respiratério)?
Apresenta ou apresentou perda do paladar ou do olfato? ()SIM () NAO
Apresenta ou apresentou febre? () SIM () NAO
Apresenta outros sinais e sintomas relevantes? Se sim, descreva:

()SIM () NAO
CASO SUSPEITO DE SINDROME GRIPAL? () SIM () NAO
Avaliagdo Geral:
Apresenta outras comorbidades? Se sim, descreva:

()SIM () NAO
Medicamentos de uso continuo? Se sim, quais:

()SIM () NAO
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Apresenta alergias de medicamentos? Se sim, descreva:

()SIM () NAO

Histéria de cirurgias prévias ou internacdes recentes? Se sim, descreva:

()SIM () NAO

Caso a pessoa apresente sintomas respiratorios graves ou outro sinal e sintoma preocupante, acione imediatamente enfermeiro(a)

e/ou médico(a).

4— MEDICO(A):

Revisdo da histéria clinica (sintomas de sindrome gripal com ou sem febre). Avaliar outros sinais e sintomas,
diagndsticos alternativos, descompensagao de comorbidades, etc.

CLASSIFICACAO DE GRAVIDADE:

CONDUTA:

() CASO LEVE

Avaliar comorbidades que contraindicam isolamento domiciliar.
Realizar manejo clinico apropriado (medicamentos sintomdticos,
prescrever oseltamivir para pessoas com condi¢cdes de risco para
complicagdes, etc.).

Orientac0es de isolamento domiciliar.

Contactar Vigilancia Epidemioldgica e equipe da APS.

Fornecer atestado médico por 14 dias.

() CASO GRAVE

ESTABILIZACAO ENCAMINHAMENTO PARA CENTRO DE REFERENCIA.
Contactar Vigilancia Epidemioldgica.

Outras informacgdes:

NOME

ASSINATURA E CARIMBO

MEDICO

ENFERMEIRO

TECNICO DE ENFERMAGEM

18




Wiy PREFEITURA DE
MARECHAL FLORIANO

Secretaria Municipal de Saude

COoOVID-19

sus+ MINIST

PATRIA AMADA

Zo BRASIL

PROTOCOLO 1: MANEJO CLINICO DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19) NA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE.

Versdo 01, atualizado em 04 de maio de 2020.

ANEXO I

triopa DISQUE
SAUDE

SAUDE

136

FORMULARIO ACOMPANHAMENTO POR TELEATENDIMENTO DE PACIENTES COM SINDROME GRIPAL

TECNICO(A) DE ENFERMAGEM

Nome do paciente:

Data de Nascimento: / / Idade: Sexo: (F) (M) Tel/cel: ()

Endereco:

CPF: Cartdo SUS:

Apresenta ou apresentou febre nos ultimos 2 dias? ()sIM ( )NAO
Apresenta ou apresentou perda do paladar ou do olfato? ()SIM ( )NAO
Apresenta sintomas respiratorios (tosse, dor de garganta ou desconforto respiratério)? ()SIM ( )NAO
Apresenta outros sinais e sintomas de gravidade?Se sim, descreva: ()SIM ( )NAO
CASO SUSPEITO DE SINDROME GRIPAL? ()SIM ( )NAO
MEDICO(A)

Paciente apresenta comorbidades que indicam avaliagcdo presencial?Se sim, descreva: ()SIM ( )NAO
ACOMPANHAMENTO NA UBS? ()SIM ( )NAO
Atestado médico (14 dias) para isolamento domiciliar. Paciente (CID 10: J11). Contatos da casa (CID 10:

Z20.9). Realizar manejo clinico apropriado (medicamentos sintomaticos). Dar orienta¢Bes de isolamento

domiciliar. Anotar informagdes no prontudrio.

NOTIFICACAO imediata via e-SUS VS? ()SIM ( )NAO
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Receitas/atestados entregues do caso do paciente? ()SIM ( )NAO
Reforgou orientagdes de precaugdo de contato? ()SIM ( )NAO

ENFERMEIRO(A)

Reavaliagdo por telefone a cada 48hs.

DATA Apresenta piora clinica ou Apresenta sinais de Conduta:

febre persistente desde a gravidade desde a ultima (S) Seguimento

ultima avaliagdo? avaliacdo? (RP) Reavaliagdo presencial

(E) Encaminhamento para emergéncia

/2020 | ( )SIM ( )NAO ()SImM ( )NAO (S)(RP)(E)
/2020 | ( )SIM ( )NAO ()SImM ( )NAO (S) (RP) (E)
/2020 | ( )SIM ( )NAO ()SImM ( )NAO (S) (RP) (E)
/. J2020 | ( )SIM ( )NAO ()SImM ( )NAO (S) (RP) (E)
/2020 | ( )SIM ( )NAO ()SIM ( )NAO (S) (RP) (E)
/2020 | ( )SIM ( )NAO ()SIM ( )NAO (S) (RP) (E)
/2020 | ( )SIM ( )NAO ()SIM ( )NAO (S) (RP) (E)
/2020 | ( )SIM ( )NAO ()SIM ( )NAO (S) (RP) (E)
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ANEXO IV

ORIENTAGCOES PARA PESSOAS EM ISOLAMENTO DOMICILIAR E SEUS FAMILIARES

ACOMODACOES:

e Quarto individual e ventilado (manter portas e janelas abertas) para a pessoa com sintomas gripais.
e Demais membros da familia devem permanecer em cémodos separados, se ndao for possivel, manter
uma distancia de pelo menos 2 metros da pessoa doente (exemplo, dormir em cama separada.

MOVIMENTAGAO

e A movimentac¢do da pessoa em isolamento domiciliar deve ser minimizada ao mdaximo.
e O compartilhamento de espacgo (por exemplo, cozinha, banheiro) deve ser evitado, cuidando para uma
ventila¢do e higienizacdo adequada desses espacos.

PACIENTE EM ISOLAMENTO

e Utilizar mdscara cirdrgica o maior tempo possivel com a mdscara. Aqueles que ndo toleram a mascara,
devem realizar rigorosamente a higiene respiratdria, ou seja, cobrir a boca e nariz ao tossir ou espirrar
com a parte de dentro do cotovelo, ou utilizando lenco descartavel, e descartar adequadamente os
materiais usados para a higiene respiratoria.

e As mascaras ndo podem ser tocadas e/ou manuseadas durante o uso.

e N3do reutilizar as mdscaras e trocas toda vez que ela estiver molhada ou suja.

e Utilizar roupas de cama e utensilios préprios para a pessoa em isolamento domiciliar, sem compartilha-
los. Estes itens deverao ser limpos com agua e sabdo apds o uso e poderao ser reutilizados, ao invés de
descartados.

e Descartar as luvas, mascaras e outros residuos gerados durante o cuidado com a pessoa em isolamento
domiciliar, em lixeira com tampa no préprio quarto, ndo devendo reutilizar os equipamentos.

CUIDADORES

e O numero de cuidadores da pessoa em isolamento domiciliar deve ser limitado, sendo ideal atribuir a
funcdo de cuidador a apenas uma pessoa, que esteja com boas condi¢Ges de salde, sem patologias
cronicas associadas ou imunocomprometidas.

e Utilizar mascara cirdrgica bem ajustada, que cubra adequadamente a boca e nariz, quando estiver no
mesmo quarto que a pessoa em isolamento domiciliar.

e As mascaras ndo podem ser tocadas e/ou manuseadas durante o uso.

e N3do reutilizar as mdscaras e trocas toda vez que ela estiver molhada ou suja.

e Usar luvas descartdveis e mdscara ao fornecer cuidados orais, respiratérios e na manipulacdo de fezes,
urina e residuos (evite o contato direto). Ndo se esquecendo de, impreterivelmente, realizar a higiene
das maos antes e depois de remover as luvas e a mascara.

e N3do compartilhar roupas de cama e utensilios da pessoa em isolamento domiciliar.

e Descartar as luvas, mascaras e outros residuos gerados durante o cuidado com a pessoa em isolamento
domiciliar, em lixeira com tampa no préprio quarto, ndo devendo reutilizar os equipamentos.
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HIGIENE

e Realizar higiene frequente das maos, com agua e sabao ou alcool em gel, especialmente antes de comer
e apos ir ao banheiro (evite o uso de alcool em gel antes de cozinhar).

e Realizar higiene adequada das mados, com agua e sabdo, respeitando os cinco momentos de
higienizagdo:

1 - Antes de contato com a pessoa;

2 — Antes da realiza¢do de procedimento;

3 — Apos risco de exposic¢do a fluidos bioldgicos;

4 — Apds contato com a pessoa;

5 — Apds contato com areas préximas a pessoa, mesmo que ndo tenha tocado a pessoa, cuidando
direta ou indiretamente da pessoa

e Enxugar as maos preferencialmente, com toalha de papel. Se ndo disponivel, enxugar com toalha de
pano limpa e substitui-la quando ela estiver molhada.

e Limpar e desinfetar diariamente as superficies tocadas com maior frequéncia e toda area ocupada pela
pessoa em isolamento domiciliar (exemplo: maganetas, torneiras, interruptores, controles remotos,
telefones, mesa de cabeceira, quadros de cama e demais méveis do quarto).

e Qs produtos ideais para a realiza¢do da limpeza sdo sabdo ou detergente doméstico e para desinfecgao
utilizar hipoclorito de sédio a 0,5%, (diluir 1 colher de sopa de alvejante em 1 litro de adgua).

e (Colocar a roupa contaminada em uma bolsa de roupa ou saco plastico separada das roupas dos outros
integrantes da casa. Ndo agitar a roupa contaminada.

e Evitar contato da pele com a roupa e demais materiais contaminados.

e Lavar as roupas, roupas de cama e banho da pessoa em isolamento domiciliar utilizando dgua e sabao
em po, podendo ser lavadas na maquina de uso doméstico comum, e bem secadas.

VISITAS

e Somente quando a pessoa em isolamento domiciliar estiver completamente sem sinais e sintomas.
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