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ANEXOS

1. Plano de Contingéncia Nacional para infecgdo humana pelo novo coronavirus COVID-19. Centro de Operagdes
de Emergéncias em Saude Publica COE-CIVID-19. Ministério da Saude, Brasil. Fevereiro de 2020 2.

2. Como reduzir o risco de infecgao

3. Lavagem correta das maos

4. Quando é recomendada a lavagem das maos

5. Isolamento domiciliar: instrugdes para pacientes com Covid-19 e familiares

6. Manual de colocagao e retirada de EPI




1. INTRODUCAO

Em dezembro de 2019, o Centro de Controle e Prevencdo de Doencas (CDC) da China identificou um surto de
doenga respiratéria em trabalhadores de um mercado de alimentos de Wuhan, capital da provincia de Hubei.
Posteriormente, identificou-se como causador da doenca um novo coronavirus, denominado SARS-CoV-2. O
virus pertence a familia Coronaviridae e provoca uma doenca respiratdria, chamada de Covid-19. A doencga
disseminou-se rapidamente na provincia de Hubei e, desde entdo, atingiu mais de 100 paises dos cinco
continentes. A Organizacdao Mundial da Saude (OMS) declarou a Covid-19 uma pandemia em 11 de marco de
2020. Dados atualizados sobre a Covid-19 podem ser consultados em https://www.who.int/docs/default-
source/ coronaviruse/20200302-sitrep-42-Covid-19.pdf?sfvrsn=d863e045_2.

Ainda ha muitas lacunas no conhecimento sobre a epidemiologia e o quadro clinico da Covid-19, incluindo
periodo mais exato de incubacdo, possibilidade de transmissao a partir de portadores assintomaticos e indice
de transmissibilidade. O espectro clinico da doenca é muito amplo, variando de assintomatico, portadores de
sintomas respiratérios leves a pacientes com pneumonia grave. Até o momento observou-se doenca mais grave
e maior taxa de letalidade em idosos e em pessoas que tém alguma doenca cronica.

Este plano visa orientar todos os profissionais da Upa Castelandia/ IESPE e sera revisado pelo grupo de trabalho
responsavel pela redacdo a medida que novos conhecimentos sejam adquiridos e que o cenario epidemioldgico
da doenc¢a mude no Brasil.




2. OBJETIVOS DO PLANO
Os objetivos deste Plano sdo:

1. Orientar aos profissionais da Upa Castelandia para manutencdo de um ambiente institucional seguro e
saudavel no contexto da Covid-19;

2. Estabelecer procedimentos para manutencao das atividades essenciais da instituicdo na possibilidade de
interrup¢cdo compulsdria das atividades presenciais na Upa Castelandia, eventualmente determinadas pelas
autoridades de saude do pais para a contencao pelo SARS-CoV-2, ou um eventual aumento do niumero de casos
da Covid-19 no Brasil, com base na expectativa de absenteismo decorrente da Covid-19.




3. RESPONSABILIDADES

A responsabilidade pela revisdo periddica deste Plano é do grupo de trabalho estabelecido pela Geréncia da Upa
Castelandia, juntamente com a Secretdria Municipal de Saude da Serra Prefeitura. A Gerencia Da Upa
Castelandia é responsavel pela implementagdo do Plano com aprovagdo prévia da SESA Municipal.




4. ORIENTAGOES PARA OS PROFISSIONAIS DA UPA CASTELANDIA/IESPE

4.1. Adocao de medidas individuais de prevengao e prote¢cao nos ambientes institucionais

¢ Trabalhar, sempre que possivel, com as janelas abertas;

» Seguir as regras de etiqueta respiratdria para prote¢cdo em casos de tosse e espirros (folheto em anexo);
¢ Lavar as mdos com agua e sabao ou higienize com alcool 70% frequentemente (folhetos em anexo);

¢ Nao compartilhar objetos de uso pessoal, como copos e talheres;

e Evitar a pratica de cumprimentar com aperto de maos ou beijos;

¢ Seguir sempre também as orientagcGes sobre contencdo e prevencdo da Covid-19 do Ministério da Saude.

4.2. Procedimentos caso o trabalhador esteja com sintomas de doenga respiratéria aguda (principalmente
febre, tosse e dificuldades para respirar) ou tenha pessoas nessa situagdo no mesmo domicilio

¢ Ndo ir a UPA por, pelo menos, 14 dias, passar por uma consulta médica, independentemente do tipo de vinculo
gue vocé tenha, e avise a sua chefia imediata;

¢ Em casos de sintomas respiratérios mais graves, procure uma unidade de saude prdoxima a residéncia.

4.3. Adocao de medidas coletivas de prevencao e protecdo nos ambientes institucionais
¢ Priorizar o uso de ferramentas para a realizagdo de reunides e eventos a distancia;
¢ Realizar reunides necessarias em ambientes bem ventilados ou ao ar livre;

¢ Adiar a realizacdo de eventos presenciais em que esteja prevista grande concentra¢do de pessoas. Nesses
casos, busque, sempre que possivel, o uso de ferramentas a distancia como alternativa;

* Recomendar que, sempre que possivel, trabalhadores com idade acima de 60 anos e que sejam portadores de
doengas cronicas, bem como pessoas com mais de 75 anos, exergam suas atividades de trabalho no domicilio;

eGestores dos contratos relativos a servico de alimentacdo na UPA de Castelandia devem promover capacitacdo
especial dos profissionais que manipulam os alimentos e propor monitorizagdo colaborativa dessa atividade.

5. PROCEDIMENTOS PARA MANUTENGAO DAS ATIVIDADES ESSENCIAIS DA INSTITUICAO

5.1. Setores e atividades essenciais da UPA de Casteldndia Foram definidos como setores e atividades
essenciais:

a) os diretamente envolvidos nos servigos de referéncia para a Covid-19, incluindo diagndstico e tratamento;
b) os que prestam cuidados de saude a populacéo;

) os que possuem biotérios;




d) os que produzem insumos para a saude;
e) os essenciais a gestao, incluindo infraestrutura e suporte administrativo;

f) os de comunicagdo interna e externa. Os setores e atividades definidos como essenciais deverao ter suas
atividades preservadas durante um aumento do numero de casos de Covid-19 que resulte em agdes
compulsérias de contencdo da doenca e/ou em absenteismo. As providéncias para manter as atividades
essenciais devem, na medida do possivel, basear-se nos trabalhadores regulares e ativos atualmente na
instituicdo. Caso seja observado absenteismo maior que o estimado, estratégias alternativas de manutencao,
como convocacao de aposentados, contratacdo de profissionais temporarios, etc, poderao ser implementadas
de comum acordo, apos discussdo entre os responsaveis pelos setores/funcdo, a dire¢do da unidade, o Instituto
Esperanca — IESP e a Secretaria Municipal de Saude da Serra.

5.2. Lista de contatos dos setores e atividades essenciais. Os setores e atividades essenciais da UPA de
Castelandia estdo listados no Quadro 1.

Os responsaveis por cada setor/func¢do sdo grupos de pelo menos trés pessoas que devem manter permanente
comunicacao entre si a fim de garantir que pelo menos um dos trés estard disponivel constantemente. Caso os
trés estejam impedidos de exercer suas atividades deverdo comunicar a impossibilidade, sequencialmente, para
a direcdo da unidade e para a Coordenacao de Enfermagem e Coordenacdo Administrativa. O grupo de trabalho
do Plano manterd uma lista atualizada com os responsaveis por cada setor e atividade e formas de contato.

5.3. Fluxograma e comunicagao entre os setores.

Os profissionais identificados como responsdveis pelos setores e atividades essenciais deverao informar a
direcdo da unidade, a Coordenacao Administrativa e Coordenacdao de Enfermagem a que pertencem, sobre a
aplicacdo dos procedimentos previstos neste Plano periodicamente, por e-mail e/ou telefone. Uma lista com
endereco eletrénico e numeros de telefone dos responsaveis por receber os comunicados sera enviada pela
Coordenacdo de Vigilancia em Saude e Laboratdrios de Referéncia (CVSLR) para todos os constantes do Quadro
1 e para todos os gestores da Unidade de Pronto Atendimento de Castelandia. A Coordenacao de Comunicagdo
da Prefeitura da Serra é responsavel por desenvolver e implementar estratégias de comunica¢do adequadas
para contribuir para a eficacia deste Plano, em parceria com os Gestores da UPA de Castelandia.

6. MANEJO DOS CASOS SUSPEITOS E CONFIRMADOS

Os casos suspeitos e confirmados de Covid-19 entre trabalhadores da Upa deverdo ser diagnosticados com o
teste rdpido ou swab naso-orofaringe, tratados e notificados de acordo com as orienta¢des do Ministério da
Saude, além das orientagOes especificas de cada estado e Municipio. Estas orientagGes sdo atualizadas
constantemente e o documento mais recente, disponivel em www.saude.gov.br, deve ser consultado por todos
os profissionais envolvidos. As informagdes contidas neste Plano sdo as constantes do Plano de Contingéncia
Nacional para infec¢do humana pelo novo coronavirus Covid-19. Centro de OperagGes de Emergéncias em Saude
Publica COE-CIVID-19. Ministério da Saude, Brasil. Fevereiro de 2020 (Anexo 1).




ANEXOS

1. Plano de Contingéncia Nacional para infeccdo humana pelo novo coronavirus Covid-19. Centro de Operacdes

de Emergéncias em Saude Publica COE-CIVID-19. Ministério da Saude, Brasil.

Fevereiro de 2020:

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/fevereiro/13/plano-contingencia-coronavirus-

COVID19.pdf

Como reduzir o risco de infec¢ao?

O que é o novo coronavirus?

O novo coronavirus & um virus respiratorio que provoca uma
doenga chamada de Covid-19. Os principais sintomas s&o febre,
tosse e dificuldade para respirar, semelhante a um resfriado,

O virus pode ser transmitido pelo contato com uma pessoa
contaminada, pelo toque ou aperto de maos, ou por goticulas
de saliva, tosse, espirro ou catarro.

O que vocé pode fazer?

Lave as maos varias vezes ao longo do dia
com agua e sabdo. Se ndo houver agua e
sabdo, vocé também pode usar um
desinfetante para as maos a base de alcool,

Ao tossir ou espirrar, cubra a boca e o nariz
com o cotovelo flexionade ou com um lengo
de papel. Se utilizar um lenco, jogue-o fora
imediatamente e lave as maos.

Evite o contato proximo com pessoas
que estejam com sintomas de gripe
(febre e tosse).



https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/fevereiro/13/plano-contingencia-coronavirus-COVID19.pdf
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A melhor forma de se prevenir
contra 0 novo coronavirus
é a lavagem correta das maos

Molthe as m30s com agua Aplique <ab3o por toda amdo  Esfregoe as palmas das mios

'%%ﬁ Ke

Cologue a m3o direita sobre 3 Entrelace 0s dedos com a5 Feche as maos e eslregue

esquerda e entrelace o5 dedos.  pakmas das MAos viradas Qs dedas
Faga a Mmesma coisa com a UMa Para a outra
ma0 esquerda sobre 3 direita,

Esfregue os dedos polegares Faga movwmeontos ceculares Ermague as m3os com Agua
nas palmas das mics

Seque a5 maos com papel Use um papet paea tachar 3 L@ SUAS MA0s SSTArdo seguras.
torneira @ também para e
a porta do banheiro 20 sar

Previna-se da doenca!

Voceé sabe quando é recomendada
a lavagem das maos?

Y « ApGs tossir ou espirrar

' /‘ By » Quando estiver cuidando

r o | de doentes
1 1

___~ O .Antes, durante e depois
de preparar alimentos

« Antes das refeigoes
« Apos ir ao banheiro

« Quando as maos estiverem
visivelmente sujas

* Depois de lidar com animais
ou seus dejetos




5- ISOLAMENTO DOMICILIAR: INSTRUCOES PARA PACIENTES COM COVID-19 E FAMILIARES

1- O QUE E ISOLAMENTO DOMICILIAR? E uma forma de permanecer em casa tomando alguns cuidados que
diminuem o risco de transmitir infeccOes respiratérias, como a provocada pelo Coronavirus (Covid-19). Estes
cuidados especiais impedem o contato das secrecdes respiratorias (goticulas expelidas ao espirrar ou tossir) de
uma pessoa que pode estar com o Coronavirus (Covid-19) entrem em contato com outras pessoas.

2- QUEM DEVE FICAR EM ISOLAMENTO DOMICILIAR? Os casos suspeitos de Covid-19 até receber o resultado
negativo dos exames. Se o resultado for positivo o paciente deve ficar em isolamento até o desaparecimento
dos sintomas respiratorios. A equipe de saude orientara os pacientes e seus familiares sobre quando é
necessario fazer esse tipo de isolamento, quem deve ficar isolado e por quanto tempo.

3- ONDE DEVE FICAR A PESSOA QUE PRECISA DE ISOLAMENTO DOMICILIAR? O ideal é que a pessoa fique sozinha
em um quarto, ou em um comodo da casa adaptado como quarto, se possivel com um banheiro privativo. As
portas do quarto devem ficar fechadas o tempo todo, mas as janelas devem ficar abertas para que o ambiente
fique bem ventilado. O paciente s6 deve sair deste quarto em caso de necessidade (por exemplo, para ir ao
banheiro se este for separado, ou para ir ao médico quando preciso). Se o doente precisa fazer algum tratamento
com inalacdo (ou nebulizacdo), deve fazer sempre dentro do quarto. As refeicGes também devem ser servidas
dentro deste quarto.

4- E QUEM CUIDA DO DOENTE? Qualquer familiar ou amigo pode cuidar do paciente, mas é preciso evitar que
sejam gestantes, idosos ou pessoas com outros problemas de saude, como outras doencgas respiratdrias
(bronquite, asma, enfisema, etc). Os cuidadores devem evitar contato com as secre¢des respiratérias do doente,
seguindo as instrucGes para uso correto de mdscaras cirurgicas, limpeza da casa e dos utensilios usados, além
da lavagem das roupas e das maos.

5- E AS VISITAS? As visitas devem ser proibidas. SO as pessoas que precisam cuidar do paciente (dar comida,
remédios e etc.) podem entrar no quarto.

6- O QUE E PRECISO TER EM CASA? Os cuidados de isolamento domiciliar ndo exigem nenhum equipamento
especial. Além dos produtos de limpeza comuns é necessdrio ter mascaras cirurgicas e dlcool gel que podem ser
adquiridos em farmacias.

7- QUEM DEVE USAR MASCARA? EM QUE MOMENTOS? Os cuidadores do doente devem colocar a mdscara
antes de entrar no quarto do doente e ficar com ela, tampando boca e nariz, durante todo o tempo em que
ficarem 1a. O doente ndo precisa ficar de mdscara dentro do quarto, mas deve colocar a mascara, tampando
boca e nariz sempre que for sair, por qualquer motivo, e permanecer com ela durante todo o tempo em que
ficar fora do quarto. Mesmo dentro do quarto, o doente deve cobrir o nariz e a boca com lengos de papel ao
tossir ou espirrar.

8- MASCARA PRECISA SER JOGADA FORA A CADA VEZ QUE FOR USADA? Sim. As mascaras usadas pelo doente e
pelo cuidador devem ser descartadas no lixo apds cada uso. OS

9- CUIDADORES DEVEM TOMAR ALGUM CUIDADO ESPECIAL? E importante lavar as m3os com agua e sabdo
apo6s cada contato com o doente ou com as roupas, toalhas e lengdis que ele tenha usado (apds a lavagem das
roupas e a troca de roupas, por exemplo), apds a lavagem de pratos, copos e talheres do doente, apds a limpeza
do quarto, do banheiro e dos objetos, e apds cada vez que a mascara for retirada. Pode ser usado alcool gel 70%
substituindo a lavagem se as maos nao estiverem sujas.

10- COMO LIMPAR O QUARTO E O BANHEIRO? O quarto e o banheiro devem ser limpos normalmente todos os
dias. As superficies do banheiro e do quarto devem ser desinfetadas com alcool 70%. O piso do banheiro e o
vaso sanitario devem ser desinfetados com hipoclorito (agua sanitéria), apds a limpeza. A tampa do vaso
sanitario deve ser mantida fechada durante o acionamento da descarga. Os panos de limpeza devem ser lavados




apods cada uso e desinfetados com hipoclorito (dgua sanitaria). Antes de usar o alcool ou o hipoclorito certifique-
se que essas substancias ndo danificardo os objetos. O lixo do quarto e do banheiro do doente deve ser
descartado em sacos fechados, normalmente, junto com o lixo da casa.

11- COMO LAVAR ROUPAS, TOALHAS E LENCOIS USADOS PELO DOENTE? N3o é necessario lavar as roupas do
paciente em separado, mas outras pessoas s6 podem usar qualquer peca que teve contato com o doente depois
da lavagem. Na hora de recolher e de lavar as roupas elas ndo devem ser sacudidas.

12- QUE FAZER COM PRATOS, COPOS, TALHERES E OUTROS OBJETOS USADOS PELO DOENTE? A louga utilizada
pelo paciente ndo precisa ser lavada em separado, mas assim como as roupas os copos, pratos e talheres sé
podem ser usados por outras pessoas depois de lavados. Qualquer outro objeto que o doente usar, como por
exemplo aparelho de telefone, livros, computador, jornais e revistas, deve ser limpo e desinfetado com dlcool a
70% antes de ser usado por outra pessoa. Antes de usar o dlcool certifique-se que essa substancia ndo danificard
os objetos.

13- QUAIS CUIDADOS O DOENTE PRECISA RECEBER? O doente deve ficar em repouso, tomar bastante liquido e
receber alimentacgdo leve e balanceada. Podem ser usados analgésicos a anti-térmicos comuns para os sintomas.

14- QUANDO LEVAR O DOENTE PARA O HOSPITAL? O doente deve ser levado para atendimento médico se
apresentar piora. Em caso de dor no peito, falta de ar, extremidades azuladas (unhas e pontas dos dedos),
desidratacdo, vOmitos incontroldveis, diminuicdo da quantidade de urina, vertigens e confusdo mental o
paciente deve ser conduzido a um hospital imediatamente.

15- O QUE FAZER SE ALGUEM DA MESMA CASA TIVER ALGUM SINTOMA DE CORONAVIRUS? Deve procurar
atendimento médico em unidade de saude. Na consulta deve informar que teve contato com caso suspeito e
fazer a coleta para exame para diagndstico.




6- MANUAL DE COLOCAGAO E RETIRADA DE EPI
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1-ORIENTACDES SOBRE A COLOCACAO DOS EQUIPAMENTOS DE
PROTECAO INDIVIDUAL (EPE);

2-ORIENTACAO SOBRE A RETIRADA DOS EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO
INDIVIDUAL (EPD);
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1- ORIENTACOES SOBRE A COLOCACAO DOS
EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO INDIVIDUAL (EPI)
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AVENTAL OU CAPOTE MASCARA CIRURGICA

1- Verifique se a mascara ndo estd danificada.

2. Utilize o clip nasal como referéncia para identificar a parte
1- Vista o avental ou capote primeiramente pelas superlor,

mangas, ajustando as amarras nas costas e cintura. 3. Coloque a mdscara em seu rosto e prenda as algas atrds da
cabega, mantendo-as paralelas (nunca cruzadas),

2- Certifigue-se de que o tronco esteja totalmente 4 pperte o clip nasal ou a borda rigida da mascara para que

coberto, bem como os bragos e os punhos. ela se adapte ao formato do seu nariz, visando minimizar

espacos entre a face e a mascara,

5. Puxe a parte inferior da mdscara para que ela cubra sua

boca e seu queixo.

Lamene-ge:

o Mdsearss  de  teclde  nfe she
recomendadng,  mob neshuene
clreungtiacin;

# MBa reutilize mAscarns descantivels;
* Enquamts estver am use, evite tocar
nn parte da frents da mAscarn,

+ Troque ® mAssers gquando estiver
dmidn ou sempre que far mecessire,

aniEnTAGOES SOBRE & COUOCACRD Do RAUIPAMENTOR B8 PROTECAD INBAIBUAL BF1]

MASCARA DE PROTECAD
RESPIRATORIA

1- Segurar o respirador com o clip nasal proximo & ponta dos dedos deixando as algas pendentes,
2- Encaixar o respirador sob o queixo

3- Posicionar uma das algas na nuca e a outra na cabega,

4- Ajustar o clip nasal no nariz,

5- Verificar a vedagiio pelo teste de pressio positiva e negativa,

LEMBRE-3E

» ingleaga pars uso &m procecimental que garam Berassgl. .

* & mA3cH 0a proteqlo respiretaris ceverd aste sproprisdamante ajustada i face,
» & fearrme o usa, manipulagie ¢ armazenamants deve seguir bt recomendagies oo
fabricants @ PunER dav M comnpartinade entra profasional,

IMPORTANTE:

warificagio pasitive cn vedagie:

« Dapira prefuncamente. Uma prassiic positive dentro de miscera significs que nie tem
vamments

= s :uﬂf vazamante, ajuste 8 pesicho a/ou as aigas de tengie. Taste nousmante §
vadagio,

] n:giu o3 pagscs bE Gue B MASCrE mitejs vedande corTetamente! Verifizagio nagetie
o vacughs

= Ingpire prafungamante, Ja nia Houver vazameTS, B pressde negetiva fani o respider
BEAFTREA N0 §RU FOBtD, ) )

« O vanmants resuitard am perca e pressBo negetive ne miscars devico B entrade ce ar
wrwvis o8 IBcunEs m vedagic,

OrenTaCOrs SORRE & OOUGCACAD DO ROUIPASMENTOS Bf PROTECAS INEAIDUAL (EP1] #.me:l
OCULOS DE PROTECAD OV GORRO OU TOUCA
PROTETOR FR&CLAL
1-Apoie a viseira do protetor facial na testa e passe 1-Colocar o gorro ou a touca na cabega comegando
o eldstico pela parte superior da cabeca, No caso pela testa, em diregio & base da nuca.
dos deulos, cologue da forma usual. 2-Adaptar na cabeca de modo confortdvel, cobrindo
2-0s equipamentos devem ser de uso exclusivo todo o cabelo e as orelhas,
para cada profissional responsdvel pela assisténcia, Sempre que o gorro ou a touca aparentarem sinals de
sendo necessaria a higiene correta apds o uso, caso umidade, devem ser substituidos por outro,

nfio possa ser descartado.
3-Sugere-se a limpeza e desinfecgio, de acordo com
as instruces de reprocessamento do fabricante.

)

A
* -~ .
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M
anenTaGOE S0BAE & COUEACRD Bdd BAUIPAMENTOL B PROTECAD INBVIBUAL [EPI] '.‘I-H. m ml'l

LUVAS

1-Calce as luvas e estenda-as até cobrir o punho do avental de isolamento.

2-Trogue as luvas sempre gue for necessdrio ou quando for entrar em contato com outro paciente.

3-Troque as luvas durante o contato com o paclente se for mudar de um sitio corporal contaminado para
outro limpo, ou quando essa estiver danificada,

4-Munca toque desnecessariamente superficies e materiais (tais como telefones, maganetas, portas) quando
estiver com luvas.

5-Nio lavar ou usar novamente o mesmo par de luvas, As luvas no devem ser reutilizadas,

6-0 uso de luvas ndo substitui a higiene das mios.

7-Proceder & higiene das mdos imediatamente apds a retirada das luvas,

” IMPORTANTE
1 = Sempre que possivel, sscolhs o tamanha de luvs sdequade pars vocs.

= Retire anels, pulseiras ou autres jolss de suss mies, lsse pade danificer ns

ey A
- luwas ou dificultar o processo de vesti-les.
2 i = Varifigue a Integridede das luves cubdadosaments. 5e vock noter resges ou

outros problamas visivels, retire-s, love novements a5 mios & viste luves
novng,

2- ORIENTACOES SOBRE A RETIRADA DOS EQUIPAMENTOS
DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI)

LLUVAS
2. AVENTAL OU CAPOTE
2,0CULOS OU PROTETOR

A INDICAGAD E QUE A RETIRADA DOS EPIS SIGA A SEGUINTE ORDEM sl
4, MASCARA CIRURGICA

1. LUVAS
2. AVENTAL OU CAPOTE

3. GORRO OU TOUCA

4., GCULDS OU PROTETOR FACIAL

5. MASCARA DE PROTECAD RESPIRATORIA

NO CASO DE PROCEDIMENTOS GERADORES DE AEROSSOIS s

IMPORTANTE: Excato pela mascarn, remova o EPl ainds no guarto,
préwime & salds, ou ne sntessals. Removs & méscars somants
npis deixar o quarte do paciente & fechaer a porta.

UFIIIII-i:ﬁIiiUIHIA sETIRADA BOE BRUIPAMENTOL DE FHUTICMINDI\'IHMHFII‘ #.me‘-l
LUVAS !
.

1-Com as duas mios enluvadas, segure a parte externa de uma luva na parte ‘ ,?f_ll W
superior do pulso. ' 2NN
2-Retire esta primeira luva, afastando-se do corpo e do pulso até as pontas dos e
dedos, virando a luva de dentro para fora,
3-Segure a luva gue vocd acabou de remover em sua mio enluvada. 2
4-Com a méo sem luva, retire a segunda luva inserindo os dedos dentro da luva na
parte superior do pulso. =i
5-Vire a segunda luva do avesso enquanto a inclina para longe do corpo, deixando N _,_('i )
a primeira luva dentro da segunda, el

B-Descarte as luvas na lixeira, ‘
7-Méo reutilize as luvas,
B-Lave as mios com Agua e sabio ou higienize com soluglo alcodlica a 70%. 3

Lembre-se: Durante s retirads das luves evite tocar o lnda anterns,
pole elas estario contaminndes,




OnignAGOES SOBRE A RETINADA DO BORUIFAMENTOL D] PROTRCAD INBIVIBUAL (EFI)

AVENTAL OU CAPOTE

1-Abra as tiras e solte as amarras,

2-Empurre pelo pescogo e pelos ombros, tocando apenas a
parte interna do avental/capote,

3-Retire o avental/capote pelo avesso,

4-Dobre ou enrole em uma trouxa e descarte em recipiente

apropriado.
S5-Lave as mios com dgua e sabdo ou higienize com solugio
alcodlica a 70%.

1 2 B

3

.

anEnTALOES LOBAE & RETinADS DO PAUIPAMENTOL BE PROTECAD INBIVIBUAL (EFI)

GCcuLOS DE PROTECAO OU
PROTETOR FACIAL

1-Remova pela lateral ou pelas hastes, considerando que a
parte frontal estd contaminada,

2-Alimpeza e a desinfecgo devem ser realizadas de acordo
com as instrugdes de reprocessamento do fabricante,

QRIENTAGOES SORRE & RETINADA DOL BGUIFAMENTOS DR PROTECAD INDIVIBUAL (BRI

GORRO OL TOLICH
1-Para retirar a touca/gorro, puxe pela parte superior
central, sem tocar nos cabelos.
2-Descarte a touca/gorro em recipiente apropriado.

3-Lave as méos com dgua e sabfio ou higienize com
solugio alcodlica a 70%.

MASCARA DE PROTECAD
RESPIRATORIA

1-Segure as alcas inferiores e depois as algas ou
elastico superiores & remova-a.

2-Descarte em uma lixeira,

3-Lave as mios com dgua e sabdo ou higienize com
solugdo alcodlica a 70%.

MASCARA DE PROTECAD
RESPIRATORIA

1-Segurar o eldstico inferior com as duas mios, passando-o por cima da cabega para remové-lo,
2-Segurar o eldstico superior com as duas méos, passando-o por cima da cabega para remové-lo,
3-Remover a mascara segurando-a pelos eldsticos, tomando bastante cuidado para ndo tocar na superficie

interna.

4-pcondicione a mdscara em um saco ou envelope de papel com os eldsticos para fora, para facilitar a retirada

posteriormente, no caso de reutilizacio.

5-Munca coloque a madscara jd utilizada em um saco plistico, pois ela poderd ficar Gmida e potencialmente

contaminada.

B-Lave as mios com dgua e sabdo ou higienize com solugio alcodlica a 70%.

Lembre-ge: A guards ou descarts devemn ocbedecer ses procedimentas k'
recomendndos pelns sutoridades ssnitérins ou pels Comissio de Controle de )

Infecgiio Hospitalar = CCIH do servige de ssdde,




| 7. UPA2h

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

NUCLEO DE EDUCACAO CONTINUADA
UPA CASTELANDIA
SERRA 2020

| ENF? RAPHAELA DEMARCHI FARINA |

REFERENCIAS:

“ANVISA: NOTA TECNICA 04/2020

ORIENTAGOES SOBRE A RETIRADA DOS BQUIPAMENTOS OF PROTEGAO INDIVIDUAL (EP1): CORIN £ COPEIN
2020




2- REALIZAGAO DE PADRONIZAGAO DE EPI'S PARA UPA CASTELANDIA;

UNDADE OF PRONTO ATENDIMENTO

PADRONIZACAO DE EPI UPA CASTELANDIA
REFERENCIA EM COVID-19

AEROSSOIS OU QUE ENTREM EM
CONTATO COM MUCOSAS

(SETOR DE INTERNACAO DURANTE O BANHO E
CUIDADOS DE HIGIENE PESSOAL/ SETOR DE
EMERGENCIA E/OU INTUBACAO/ COLETA DE SWAB)

NS5

PROCEDIMENTO/SETOR EPI
CAPOTE GRAMATURA DE 40
E/OU SIMILAR
MEDICACAO OU PROCEDIMENTOS QUE - =
NAO ENTRAM EM CONTATO COM
MUCOSAS OU QUE NAO GERAM
MUCOSAS OU UE’NAO GERAM g '\9 DRI
AEROSSOIS / OcuLos DE PROTECAD
(SETOR DE MEDICACAO/SETOR DE CLASSIFICACAO DE
RISCO/RECEPCAO/CONTROLADOR DE FLUXO/ SETOR &
DE INTERNACAO: QUANDO FOR REALIZAR 4
MEDICACAO OU ELETROCARDIOGRAMA) Ut -
L
N95 TOUCA LUVA
CAPOTE IMPERMEAVEL DE
PROCEDIMENTOS QUE GERAM 5 s T ——

VISEIRA E
/ OCULOS DE PROTECAD
; RS
{18
-
TOUCA LUVA

ENF® RAPHAELA DEMARCHI FARINA
NUCLEO DE EDUCACAO CONTINUADA




3- TREINAMENTO DILUICAO E RETIRAR O AR DA SERINGA CONFORME POP ENF 2020
DE1AS5;

SEGUNDO OBSERVACAO DA DILUICAO INCORRETA DOS PROFISSIONAIS DA UPA CASTELANDIA, ONDE
0OS MESMOS RETIRAVAM O AR DA SERINGA E A MEDICAGAO RESPINGAVA NA PAREDE, SUJANDO
ASSIM A MESMA, FOI REALIZADO UMA ORIENTAGAO DA FORMA CORRETA DE DILUIGAO/ RETIRADA
DE AR CONFORME OS PROTOCOLOS DE ENFERMAGEM DA UPA CASTELANDIA- POP DE 1 A 5.

SEGUE A BAIXO A LISTA DE PRESENCA DOS PROFISSIONAIS:




UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

TREINAMENTOS

TEMA: ORIENTAGCAO SOBRE RETIRAR O AR DA SERINGA CONFOME A TECNICA (POP-ENF 1,2, 3,4 E5)

LOCAL: UPA CASTELANDIA

PALESTRANTE: RAPHAELA DEMARCHI FARINA ASSINATURA: @}"zi] L‘.h) 40 . jg Q&‘ O,

PUBLICO ALVO: ENFERMEIROS E TECNICOS pATA: A5-136 [ 0612020

LISTA DE CHAMADA

NOME CPF NOME CPF
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=S @ Instituto Esperanca

TRE'NAM ENTOS i . E P UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

TEMA: ORIENTACAO SOBRE RETIRAR O AR DA SERINGA CONFOME A TECNICA (POP-ENF 1,2, 3,4 E 5)

LOCAL: UPA CASTELANDIA

PALESTRANTE: RAPHAELA DEMARCHI FARINA ASSINATURA: E‘Q&ﬂ T hg , 0 ’ g(l‘m O

PUBLICO ALVO: ENFERMEIROS E TECNICOS pATA: 0926 106 /2020
LISTA DE CHAMADA
NOME CPF NOME CPF
»b\\\[\\\" A < S00Ch  (RS3AH ]
Sarte 2 Llias ho€ S92 134 oA

Steeaua SGuh hooisCuon [OAASEST GAES

Amn( UA‘) du Lﬁamﬂeq Geergy QL2 G632 624

WY A /,)&A}y. /30.931 5704

«CaGo (A [a SAP - |)\S5.41343348]
| Fldiein new eudald) 05 100 CLr 1k

MaaR G hedy L Smlon |12 975.00134

Mo, don Wm Sty J59uey 92210
A ng, Gl A4 1741 - Gry

WPl oo JOtca 0h6 0i%.94 -
Wﬁ;‘m%d&l N 946103242¢ B
g . LMN,H 150.902 €i.7)G

moan g ’Z’W ¢ 2 a0V | 16/06! (O -
Ay it 5 oo |Yod 2 S3555140 _ |

i, ‘L Corlu DL N eioa2.9957¢%
M&D C_) A A )A @Qm{i{ZG‘(
By Elg_jﬂm ﬂém, 109009031 7% —
ALo wcte Flefrerce 00493913
f).gw\hc MO IS MeyaoCowen | b
ke mA72 Yo, 'lﬁéo(_é&, 97 33%. XX
RO % 019369 (4Flo2
% T J s [OE635Y (6693
€ R du Fau ps59e3131 Y
lyaied o ¢ Hpte 19305715 Sy 432
{J/anf/ﬂi/&b eeeir Ty, o fvrooéédo A




4- TREINAMENTO E INIiCIO DA UNIDADE SENTINELA SIVEP-GRIPE MINISTERIO DA
SAUDE- UPA CASTELANDIA;

A UPA CASTELANDIA FOI ESCOLHIDA PELA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DA SERRA, PARA SER A
UNIDADE SENTINELA DE SINDROME GRIPAL. ONDE O TREINAMENTO FOI DIA 08/05, E O INiCIO DO
CADASTRO DOS EXAMES FORAM DIA 25/05.

O QUE E UNIDADE SENTINELA SEGUNDO MINISTERIO DA SAUDE:

O principal objetivo da Vigilancia Sentinela da influenza é a identificacdo (conhecimento e anilises
laboratoriais) dos virus influenza circulantes e de outros virus respiratdrios. Existe uma extensiva rede
internacional de laboratdrios em todas as regides do mundo sob a coordenacdo e administracdao da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), formando a Rede Mundial de Vigilancia da Influenza da OMS. O
principal objetivo dessa rede é fornecer anualmente informag¢des necessdrias para a escolha das amostras
gue serdo recomendadas para a composicdao anual das vacinas contra influenza no hemisfério norte e sul. As
atividades da Rede Mundial de Vigilancia também compreendem uma vigilancia oportuna que possibilite uma
rapida identificacdo de amostras de virus influenza emergente com potencial de causar epidemias ou
pandemias. No Brasil, foram definidos em cada Unidade Federada sitios sentinelas de atuagdo da vigilancia
epidemioldgica da influenza, para identificacdo e notificacdo de SG e SRAG. A vigilancia em influenza no pais
é baseada nas informacdes geradas pela Rede de Vigilancia em Influenza do Ministério da Saude. Fazem parte
desse sistema, a rede de laboratdrios para vigilancia de influenza constituida por 27 Laboratdrios Centrais de
Saude Publica (Lacen) e 3 Laboratorios de Referéncia Regional (LRR), sendo que um LRR também acumula as
atividades de Laboratério de Referéncia Nacional (LRN). Os LRR e LRN sdo responsaveis pelas analises
complementares as realizadas pelos Lacen que fazem parte da sua rede de abrangéncia, sendo eles, o LRR do
Instituto Adolf Lutz (IAL) em Sdo Paulo, o LRR do Instituto Evandro Chagas (IEC) no Para e LRN da Fundagdo
Oswaldo Cruz (Fiocruz) no Rio de Janeiro.

Unidades Sentinelas de Influenza sao aquelas Unidades ou Servigos de Saude ja implantados e cadastrados no
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) e Sistema de Informagdo de Vigilancia
Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-Gripe), que atuam na identificagdo, notificacdo, investigacdo e diagndstico de
casos suspeitos e confirmados.

SAO METAS ESTABELECIDAS PARA AS UNIDADES SENTINELAS DE INFLUENZA:
SINDROME GRIPAL (SG) - Realizar no minimo 80% de notificacdo (Sivep_gripe) e coleta de material por

Semana Epidemiolégica (SE); Alimentacdo do Sistema Sivep_gripe semanalmente; Informar proporc¢do de
atendimentos por SG, em relacao ao total de atendimentos no servico semanalmente.

FONTE: https://www.saude.gov.br/o-ministro/918-saude-de-a-a-z/influenza/13809-normatizacoes-e-tecnicas

SEGUE A BAIXO O RELATORIO DO INICIO DO CADASTRO:



https://www.saude.gov.br/o-ministro/918-saude-de-a-a-z/influenza/13809-normatizacoes-e-tecnicas

) SIVEP Gripe
I s e . SISTEMA DE INFORMAGAO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DA GRIPE

FICHA DE AGREGADO SEMANAL - ATENDIMENTOS POR SINDROME GRIPAL DA UNIDADE SENTINELA
UF

: Codigo (IBGE):
% l Ao %IéIQ_IiIQIQ\
Unidade Sentinela: _ A Codigo (CNES):

VIR todhiamdic, 91315181416 12 |

| Semana Epidemioldgica do atendimento: | li,_l 2 | De: gé / OC/QO a \,?1 /Oé /QO

Numero de Consultas:

Municipio: |

Faixa Etaria Sindrome Gripal Total de Consultas

(em anos)

Feminino Masculino Total Feminino Masculino Total

<2

2a4

5a9

10a19

20a29 J d o
30239 s i 3

40 a 49

50a59

> 60

_ Idade Ignorada
Total 5 2' b

OBSERVACOES:

Responsavel pelo preenchimento: Q,’UM, Q&,’TTWK){\A \%’\:’T\O\,
Data: /6 / (16 /020




5- REALIZAGAO DE GAL- RELATORIO MENSAL;

REALIZO OS CADASTROS DOS EXAMES RT-PCR (SWAB NASOOROFARINGE) NO LABORATORIO CENTRAL
DO ESPIRITO SANTO DOS PACIENTES DA UPA CASTELANDIA QUE SAO SUSPEITAS DE COVID-19, SEGUE

A BAIXO O RELATORIO MENSAL EM QUANTIDADE DOS EXAMES QUE CADASTREI:

)/06/2020

ORIO ¢,
(T oy,
s° Ry

N 5

Gal - Visualizar Relatorio

Prefeitura Municipal de Serra
Secretaria Municipal de Salude de Serra

Secretaria Municipal de Salude de Serra Secretaria
¢ CNPJ: da Saude
= <
qJ‘Wmm%“\
I Requisicdes Cadastradas por Usuario/Més
Data Inicio: 01/03/2020 Data Fim: 30/06/2020
Unidade; . UPA 24 HORAS CASTELANDIA DR FERNANDO INACIO SANTORIO
Requisitante:
Municipio: SERRA
Usuario Mar/2020 Abr/2020 Maio/ 2020 Jun/2020 Total
AMANDA SANTUZZI DA
SILVA 1 0 0 0 1
ELISEU DE AVILA SILVEIRA 5 26 73 102 206
CARLA DE ALMEIDA ZUPELI
DE SOUSA 0 16 19 80 115
RAPHAELA REMARCHI
FARINA 25 114 232 246 617
FABIO COUTINHO RIBEIRO 3 0 0 0 3
FERNANDO ANTONIO ALVES
DE JESUS - VIG 0 2 4 0 6
EPIDEMIOLOGICA
Total 34 158 328 428 948
30/06/2020 Gal - Visualizar Relatorio
o@,ao:ur) Qﬁ) =
v g Prefeitura Municipal de Serra ol
LACENV Secretaria Municipal de Saude de Serra TSI Y
it Secretaria Municipal de Satde de Serra Secretaria w‘ﬁ;ﬁgﬂ
G CNPJ: daSsode Gl
. - N W o
%‘me'uﬂ‘no -
I Requisi¢coes Cadastradas por Usuario/Més —l
Data Inicio: 01/06/2020 Data Fim: 30/06/2020
Unidade
Bepusitatibe UPA 24 HORAS CASTELANDIA DR FERNANDO INACIO SANTORIO
Municipio: SERRA
Usuario Jun/2020 Total
RAPHAELA REMARCHI FARINA 246 246
ELISEU DE AVILA SILVEIRA 102 102
CARLA DE ALMEIDA ZUPELI DE SOUSA 79 79
Total 427 427




6- CERTIFICADO DA SESA DO TREINAMENTO PRATICO DE INTUBACAO NO MES DE
MAIO;

PARTICIPEI DE UM TREINAMENTO PRATICO DISPONIBILIZADO PELA SESA, ONDE REPLIQUEI PARA OS

PROFISSIONAIS NO MES ANTERIOR, SEGUE O CERTIFICADO QUE FICOU PENDENTE NO RELATORIO
ANTERIOR:

>y

CERTIFICADO

Certificamos que _RAPHAELA DEMARCHI FARINA
participou do “TREINAMENTO EM VIA AEREA NO CONTEXTO DA COVID-19",
realizado no dia 20 de maio de 2020 pela Secretaria Municipal de Saude da Serra-ES,

/I com carga horaria de 3 (trés) horas. /

- Serra-ES, 20 de maio de 2¢20. f

\\L?\\f*—\ /}l ZL‘ W TP AR ‘\
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AUDIFAX BARCELOS ALEXANDRE VIANA PEDRO PAULO jILVA DE FIGUEIREDO
Prefeito da Serra Secretario de Saude da Serra Vedico
\
AQOES 5 Secretaria Municipal y FEFRITRA P O .
EDUCASAO de Saude (Sesa) y s E RR SUS ‘-‘
N em SAUDE X
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