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| — Identificagéo:
Governo do Municipio de Buritama Departamento Municipal de Saude Endereco:

Rua Barao do Rio Branco 676 Fone 1836911366. e-mail: saudegabinete @yahoo.com.br

Nome do Projeto: Plano de Trabalho para acbes de enfrentamento ao Novo
Corona Virus Periodo de Execucio: Previsto até julho2020 (ESTENDIDO ATE julho de
2021).

(ESTENDIDO MAIS UMA VEZ ATE DEZEMBRO 2021).

Unidades de Saude:

UBS Ill da Familia Jaime Pinto Cunha (Postéo, Posto Central)

UBS Il da Familia Nicola Lavechia (Posto da Figueira)

Centro de Especialidades (Fonoaudiologia, Fisioterapia, Psicologia) CAPS
(Centro de Apoio Psicossocial)

Divisdes de Vigilancia

Santa Casa de Misericordia Sao Francisco (Santa Casa de Buritama)

Academia da Saude

Departamento de Planejamento, Auditoria, Avaliacdo e Controle (DPAAC)

Outras Unidades presentes no municipio:

ANEXO |
SANTA CASA:

ANEXO Il
Escolas Municipais:
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Escolas Estaduais:

ANEXO Il
Lar dos Velhos Sdo Camilo de Leles:

ANEXO IV
Departamento Municipal de Assisténcia e Desenvolvimento Social:



mailto:saudegabinete@yahoo.com.br

ANEXO V
Instituicdo Acolhimento para Criangas e Adolescentes (Casa Abrigo Municipal):

ANEXO VI
Cemitério:
ANEXO VI
Centro de Referéncia de Sintomaticos Respirtérios — COVID19:

ANEXO VIII
Alta Responsavel (Ambulatorio dos Pacientes com sequelas pés COVID):

ANEXO IX:
Rastreamento e Monitoramento de Contactantes:
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COE MUNICIPAL: Composicao
Claudia Moutinho: Enfermeira (VISA Buritama),

Dra Renata Chitomi: Médica (VE Buritama),

Edilson Carlos de Paiva: (Diretor Municipal de Saude),

Erika Cristina Feroldi Rosa: (Enfermeira RT da Santa Casa de Buritama),
integrada em 24/06/2021

Grazielle Coletta: (Enfermeira RT do Asilo de Buritama),

Gislaine Murakami: (Diretora do Departamento Municipal de Assisténcia e
Desenvolvimento Social de Buritama),

Mirlene de Freitas: Enfermeira RT (VE Buritama),

Rodrigo Zacarias: (Prefeito Buritama),

Sargenta Rosilane Aparecida dos Santos Branddo: Sargenta do Corpo de
Bombeiros,

Sargento Luis Carlos Martins: Segundo Sargento da Policia Militar, Comandante
do 8° GP. (integrado em 24/06/2021),

Vania Frazati: (Diretora da Educacdo Municipal de Buritama),

José Venicius Trindade Dias: (Funcionario Publico Municipal — Controlador
Interno),

Dr° Eduardo Carmona: Médico (CENTRO DE REFERENCIA DE
SINTOMATICOS RESPIRATORIOS — COVID 19),

Fabiana Gongalves de Almeida Ferlete: Enfermeira (CENTRO DE REFERENCIA
DE SINTOMATICOS RESPIRATORIOS — COVID 19),
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| - Introducéo:
Em consonancia com os Decretos n°4.334 e 4.335/2020, que dispbe sobre as

medidas para enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia
internacional decorrente do Novo Coronavirus — COVID-19, os quais trazem medidas de
contencdo e organizacdo do municipio e das pessoas que num contexto geral podem
disseminar o virus e expandir a doenca ao ponto dos Servicos de Saude principalmente
0s Hospitais entrarem em colapso e assim causar a desassisténcia ao doente.

O Novo Coronavirus foi nomeado como SARSCoV-2 no fim de 2019. Este Novo
Coronavirus produz a doenca classificada como COVID-19.

Ainda ndo ha informagfes plenas sobre a histéria natural, nem medidas de
efetividade inquestionaveis para manejo clinico dos casos de infecdo humana pelo SARS-
CoV-2, restando ainda muitos detalhes a serem esclarecidos. No entanto, sabe - se que o
virus tem alta transmissibilidade e provoca uma sindrome respiratdria aguda que varia de
casos leves — cerca de 80% — a casos muito graves com insuficiéncia respiratoria — entre
5%e 10% dos casos. Sua letalidade varia, principalmente, conforme a faixa etaria e
condicdes clinicas associadas.

Pela dinamica da epidemia e da producédo de conhecimento associada a ela, as
informagdes podem sofrer alteragdes conforme avance o conhecimento sobre a doenga.
Dessa forma, estas orientacdes serdo atualizadas sempre que necessario.

A Atencéo Primaria a Saude / Estratégia Saude da Familia (APS/ESF) é a porta
de entrada preferencial do Sistema Unico de Salde que busca cobrir todas as pessoas
que estejam no territério de Buritama, independente de terem nascidas na cidade ou nédo
tendo, durante surtos e epidemias, papel fundamental na resposta a doenca em questao,
junto com a rede de Urgéncia/Emergéncia.

O objetivo deste documento € orientar a organizacao das acdes nas unidades de
saude do Municipio APS/ESF, com vistas ao enfrentamento das demandas atuais e
futuras que incidirdo sobre a rede assistencial do SUS.

Vale ressaltar aqui que as demais atividades tipicas da Atengcdo Primaria, tais
como o atendimento de gestantes, criangcas no primeiro ano de vida, hipertensos,
diabéticos, dengue, entre outros, além das atividades de visita as familias pelos ACS,
permanecem como responsabilidade das equipes de saude e devem ser adequadamente

tracadas as estratégias para esses atendimentos em tempo oportuno.

I - D4 Organizacgao:
Compreendendo os Cenarios de atendimento da Covid19, divididos em 3, assim

sendo:
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- 1 Doente em estagio leve, sinais e sintomas normais, precisando ou nao
tratamento de suporte, e permanecera no seu domicilio.

- 2 J4 com complicacdes, especificamente respiratorias, precisando ou nao de
internacao hospitalar.

- 3 Ja com complicacOes respiratorias acentuadas, associadas ou ndo a outras
agravantes, ja em ambiente hospitalar, precisando de leito UTI.

Para melhor organizar o fluxo de atendimento no Departamento Municipal de
Saude as Unidades foram distribuidas dessa forma:

.1 - UBS lll JAIME PINTO CUNHA (POSTO CENTRAL) e a | - UBS Il NICOLA LAVECHIA
(POSTO DA FIGUEIRA — volta aos a atendimentos relativos as ESFs (Estratégias Saude da
Familia), e as Especialidades Médicas de Pediatria e Ginecologia e Obstetricia e os de
Odontologia, dando preferéncia para as solicitacdes agendadas e as urgéncias e emergéncias do
dia.

Os trabalhadores dessas unidades devem estimular os agendamentos eletrénicos pelos
usuarios (Consulta com Hora Marcada).

[l - SANTA CASA DE BURITAMA — para os atendimentos relacionados a
Covid19 mais especificamente Doentes do Cenério 2.

Santa Casa continuara com os atendimentos habituais inclusive sendo referencia
para os municipios de abrangéncia quando suas UBSs nao estiverem abertas, exceto 0s
eletivos que nesse momento estdo suspensos para otimizar os atendimentos relacionados
a Covid1l9 assim como colaborar com ndo aglomeracdo de pessoas. (SANTA CASA
CRIOU SEU PROPRIO PLANO DE ACOES DE ENFRENTAMENTO AO NOVO
CORONAVIRUS. Anexo | deste documento).

. IV - As referéncias para os doentes do cendrio 3 sdo os Hospitais de Birigui e de
Aracatuba, ou outras que a CROSS regular vaga.

. V - As transferéncias de doentes da Santa Casa de Buritama que entrarem no
cenario 3 se dard mediante vaga solicitada via CROSS pela propria Santa Casa, e 0
transporte ficara a cargo do Municipio de Buritama.

Para a remocao de pacientes para outros hospitais o Municipio conta com um
Veiculo Ambulancia equipada como UTI Modvel, a equipe médica que compbe esse
servico € de responsabilidade da Santa Casa de MisericOrdia S8o Francisco, servigos
contratados pelo contrato PA de numero 07/2018.

No caso de dificuldades para a remocédo dos Pacientes transferidos da Santa
Casa de Buritama para outros Hospitais de maior suporte ser realizada pela equipe citada
acima, o municipio podera fazer essa remog¢do por servicos contratados pelo Consorcio

Intermunicipal de Saude (CINSA), o qual o municipio de Buritama faz parte.
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. VI - Os Agentes Comunitarios de Saude ja devidamente vacinados com as 2
doses dos Imunizantes contra o Novo Coronavirus, retornam para as suas unidades,
ainda mantendo os protocolos de segurancga em vigor.

CAPS e Centro de Especialidades voltam suas atividades de atendimento e de
agendamento seguindo os protocolos para o enfrentamento do Novo Coronavirus.

As Vigilancias: Epidemiolégica volta a suas atividades especificas, o
monitoramento doente em quarentena fica a cargo da Sala de Monitoramento criada para
esse proposito com apoio das ESFs.

A Sanitaria além das suas acdes especificas intensificara as buscas nos
comércios para orientacdes, notificacbes pertinentes e garantir o cumprimento dos
decretos elaborados.

As Forcas Policiais para estas situacdes ndo estao dispensadas.

No decorrer dos dias se houver necessidade e se contarmos com Profissionais
suficientes, as UBSs poderao estender seu horério de atendimento, inclusive abrir aos
sabados, domingos e feriados.

Hoje os horarios de atendimento das UBSs sdo das 07 as 17hs, de segunda a

sexta feira, exceto feriados e pontos facultativos.

I - Do Or¢admento:
Por Hora os gastos com essas acdes além dos recursos préprios do Municipio,

estao previstos:

Recursos do Ministério da Saude descritos como Enfrentamento da Emergéncia
da Saude — Nacional (crédito extraordinario) repasse em Mar¢o/2020 R$34.006,00.

Repasse em Abril/2020 R$419.138,28.

Repasse em Abril/2020 R$68.012,00 (Estadual).

Repasse em Julho/2020 Parcela Unica R$151,123.00 (Recurso Federal)

Credenciamento Temporario do Centro de Atendimento COVID, Portaria 1797 de
21/07/2020 Publicada em 22/07/2020/ Edi¢do 139 Secdo 1 pg 50 Diario Oficial da Uniéo,
com o montante de R$240.000,00 em parcelas mensais de R$60.000,00.

140D-2£9G-A152-242/.-1 :01uawnoop op obIpod 0 awuojul 3 ,Jenbip ojuswnaop JepijeA, ul - 1q:-Aob ds a9 ossadso.d
-9//:dny assaoe [eulblio oAINbie 0 J8A N0/ BINJRUISSE 8170S S8QdeW.IOoU! 18170 Bled "'dSTD1-0 WaISIS ‘Z34ad SNV :HO0d ILNIWIVLIDIA OAVNISSY OLNINNDOA 3Ad YIdOQO



ANEXO I: Sdnta Casa ;
PLANO DE CONTINGENCIA PARA COMBATE AO CORONAVIRUS (COVID19)

descrito por (membros da CCIH da Santa Casa)

1 -INTRODUCAO
No fim de 2019, o Novo Coronavirus foi nomeado como SARS-CoV-2. Este Novo

Coronavirus produz a doenca classificada como COVID-19, sendo agente causador de
uma série de casos de pneumonia na cidade de Wuhan (China). Ainda ndo ha
informacdes plenas sobre a historia natural, nem medidas de efetividade inquestionaveis
para manejo clinico dos casos de infecdo humana pelo SARS-CoV-2, restando ainda
muitos detalhes a serem esclarecidos. No entanto, sabe-se que o virus tem alta
transmissibilidade e provoca uma sindrome respiratoria aguda que varia de casos leves —
cerca de 80%, a casos muito graves com insuficiéncia respiratoria entre 5% e 10% dos
casos. Sua letalidade varia, principalmente, conforme a faixa etéria e condi¢des clinicas
associadas.

Letalidade provocada pela COVID-19 por faixa etaria na China, Ministério da
Saude, 2020.

* 0,2% em pacientes entre 10 e 19 anos

* 0,2% em pacientes entre 20 e 29 anos

* 0,2% em pacientes entre 30 e 39 anos

* 0,4% em pacientes entre 40 e 49 anos

* 1,3% em paciente entre 50 e 59 anos

* 3,6% em paciente entre 60 e 69 anos

* 8,0% em pacientes entre 70 e 79 anos

* 14,8% em pacientes acima ou igual a 80 anos

2. CURSO CLINICO DA DOENCA

A infecdo humana provocada pelo SARS-CoV-2 é uma zoonose. O virus é
classificado como um beta Coronavirus do mesmo subgénero da Sindrome Respiratoria
do Oriente Médio (MERS), porém de outro subtipo transmissdo do SARS-CoV-2 de
humanos para humanos foi confirmada na China e nos EUA e ocorre principalmente com
o0 contato de goticulas respiratorias oriundas de pacientes doentes e sintomaticos. A
transmissao do virus por individuos assintomaticos segue em controvérsia até o presente
momento. Em média, o periodo de incubacdo € estimado em de 5 a 6 dias, podendo

variar de 0 a 14 dias.
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3. SINAIS E SINTOMAS
O paciente com a doenca COVID-19 apresenta geralmente os seguintes sintomas

e sinais:
* Febre (>=37,8°C);
* Tosse;
* Dispneia;
* Mialgia e fadiga;
* Sintomas respiratdérios superiores; e
» Sintomas gastrointestinais, como diarreia (mais raros).

O quadro clinico, tipico de uma Sindrome Gripal, pode variar seus sintomas
desde uma apresentacdo leve e assintomatica (ndo se sabe a frequéncia), principalmente
em jovens adultos e criangas, até uma apresentacdo grave, incluindo choque séptico e
faléncia respiratéria. A maior parte dos casos em que ocorreu Obito foi em pacientes com
algumas condi¢des clinicas de risco preexistente (10,5% doenca cardiovascular,7,3%
diabetes, 6,3% doenca respiratéria cronica, 6% hipertenséo e 5,6% céancer) e/ou idosos. A
taxa de letalidade esta em torno de 3,8% na China. Porém o valor varia conforme o pais.
Estudos demonstram que, epidemiologicamente, homens entre 41 e 58 anos representam
a grande maioria dos casos de pacientes confirmados, sendo febre e tosse os sintomas
mais presentes.

As alteragbes em exames complementares mais comuns séo infiltradas bilaterais
nos exames de imagem de toérax, linfopenia no hemograma e aumento da proteina C-
reativa. A doenca apresenta fundamentalmente complicacdes respiratorias: pneumonia e

Sindrome da Angustia Respiratéria Aguda — SARA.

4. DIAGNOSTICO
As definicbes de caso e critérios clinicos para a avaliacdo diagnostica ainda nao

Sao consenso entre 0s especialistas. Entretanto, pode-se avaliar o quadro da COVID-19
de maneira clinica e laboratorial.

O quadro clinico inicial da doenca é caracterizado como Sindrome Gripal, o
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diagndstico sindrémico depende da investigacao clinico-epidemiologica e do exame fisico.
Conduta uniforme é sugerida para todos os casos de SG, dada a impossibilidade de
atestar com 100% de seguranca se a SG é causada pelo SARS-CoV-2 ou por outro virus.
O diagnastico laboratorial para identificacdo do virus SARS-CoV-2 é realizado por
meio das técnicas de RT-PCR em tempo real ou teste rapido sorolégico validado pelas
instituicbes de referéncia.
RT-PCR em tempo real (RT-PCR)




O diagnostico laboratorial considerado padrdo ouro para a identificagdo do novo
corona virus (2019-nCoV), agora denominado SARS-CoV-2, continua sendo a RT-PCR.

Esses testes moleculares baseiam-se na deteccao de sequéncias Unicas de RNA
viral, com confirmacé&o por sequenciamento de acidos nucleicos, quando necessario. Esse
tem sido o método de referéncia no Brasil para confirmar COVID-19 tanto por
estabelecimentos de saude publica como também da saude suplementar.

Em é&reas onde a COVID-19 esta amplamente disseminada, um ou mais
resultados negativos de um mesmo caso suspeito ndo descartam a possibilidade de
infeccdo pelo virus SARS-CoV-2. Varios fatores podem levar a um resultado negativo em
um individuo infectado, incluindo:

* Ma qualidade da amostra, contendo pouco material do paciente (como controle, considere
determinar se existe DNA humano adequado na amostra, incluindo um alvo humano no teste de
PCR);

» A amostra foi coletada em uma fase muito precoce ou tardia da infeccao;

* A amostra néo foi manuseada e enviada adequadamente;

* Raz0es técnicas inerentes ao teste, por exemplo, mutacdo do virus ou inibicao
de PCR.

Dessa forma, se um resultado negativo for obtido de um paciente com alta
probabilidade de suspeita de COVID-19, particularmente quando foram analisadas
apenas amostras do trato respiratorio superior, indica-se, se possivel, coletar amostras de
vias respiratdrias inferiores e testar novamente.

Para melhorar a capacidade de resposta da rede publica de laboratorios também
estdo sendo disponibilizados testes moleculares que utilizam plataforma automatizada, a
mesma utilizada na Rede Laboratorial da Tuberculose e de Carga Viral do HIV e das
hepatites virais B e C do SUS.

Testes soroldgicos

Atualmente, ha muitas empresas produzindo testes rapidos para diagnosticar
COVID-19. De forma geral, os testes soroldgicos visam detectar anticorpo especifico
produzido pelo corpo humano contra o virus SARS-CoV-2 ou detectar antigeno desse
virus. Para isso, os métodos sorolégicos sdo desenvolvidos para deteccao de anticorpos
IgG e IgM ou deteccdo de antigenos especificos do virus, alguns por ensaios
imunoenziméticos (ELISA) e imunocromatograficos (teste rapido) e outros por

imunofluorescéncia.
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5.MANEJO CLINICO
O manejo clinico da Sindrome Gripal na APS/ESF difere frente a gravidade dos

casos. Para casos leves, inclui medidas de suporte e conforto, isolamento domiciliar e
monitoramento até alta do isolamento. Para casos graves, inclui a estabilizacao clinica e o
encaminhamento e transporte a centros de referéncia.

O manejo diagndstico e terapéutico de pessoas com suspeita de infeccao
respirtoria caracterizada como Sindrome Gripal, causada ou ndo por COVID-19, incluiu os
passos a seqguir:

1. Identificac@o de caso suspeito de Sindrome Gripal e de COVID-19
. Medidas para evitar contagio
. Estratificacdo da gravidade da Sindrome Gripal
. Casos graves: estabilizacdo e encaminhamento a servicos de referencia
. Notificagéo Imediata

. Monitoramento clinico

~N o OB WN

. Medidas de prevenc¢do comunitaria e apoio a vigilancia ativa

ESTRATIFICAC}AO DA GRAVIDADE DA SINDROME GRIPAL

ApoOs triagem, o paciente deve passar por consulta presencial com enfermeiro e
médico, de acordo com processo de trabalho local. E imprescindivel a realizacdo de
consulta médica a fim de estratificar a gravidade por meio de anamnese e exame fisico.
Lembre-se: idosos acima de 60 anos, pacientes com doencas cronicas, gestantes e
puérperas devem ter atendimento prioritario ao chegarem na USF com sintomas de
Sindrome Gripal!

Em consulta médica, apds confirmar a presenca de Sindrome Gripal, é
fundamental estratificar a gravidade dos casos, a fim de identificar rapidamente casos
suspeitos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave.

Para manejo dos casos de Sindrome Gripal, independentemente do grau de
suspeicdo para COVID-19, deve-se utilizar definicbes adaptadas a situacdo atual (ver
abaixo). Recomenda-se definicdo unica de caso de Sindrome Gripal, independentemente
da etiologia viral, com objetivo de facilitar o processo de trabalho das equipes e oferecer o

isolamento domiciliar 4gil na reducdo da propagagéo da COVID-19.

SINDROME GRIPAL - SG

Individuo que apresente febre de inicio subito (mesmo que referida),

acompanhada de tosse ou dor de garganta ou dificuldade respiratoria, na auséncia de
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outro diagndstico especifico.
Em criangas com menos de 2 anos de idade, considera-se também como caso de
Sindrome Gripal: febre de inicio subito (mesmo que referida) e sintomas respiratorios

(tosse, coriza e obstrucdo nasal), na auséncia de outro diagndstico especifico.

SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE - SRAG

Individuo de qualquer idade, com Sindrome Gripal (conforme definicdo anterior) e
gue apresente 0s seguintes sinais de gravidade:

-Saturacéo de Sp0O2 <95% em ar ambiente.

-Sinais de desconforto respiratério ou aumento da frequéncia respiratoria avaliada
de acordo com a idade.

-Piora nas condicdes clinicas de doenca de base.

-Hipotensao.

Em criancas, além dos itens anteriores, observar os batimentos de asa de nariz,
cianose, tiragem intercostal, desidratacdo e inapeténcia.

Vale ressaltar que febre pode ndo estar presente em alguns casos excepcionais,
como criancas, idosos, imunossuprimidos ou pessoas que utilizaram antitérmicos e,
portanto, a avaliacdo clinica e epidemioldgica deve ser levada em consideracao.

A estratificacao de gravidade dos casos suspeitos de SG deve se dar em consulta
médica da seguinte forma:

A - Casos leves. Agqueles que podem ser acompanhados completamente no
ambito da APS/ESF devido a menor gravidade do caso; e

B - Casos graves. Agueles que se encontram em situacdo de maior gravidade e,
portanto, necessitam de estabilizacdo na APS/ESF e encaminhamento a centro de
referéncia/urgéncia/hospitais para avaliagdo ou intervencdes que exijam maior densidade
tecnologica a Saude. Para a definicdo da gravidade do caso, é fundamental definir se a
pessoa apresenta comorbidades ou condicdbes de risco ara acompanhamento

ambulatorial ou se necessita de internacéo.

MEDIDAS TOMADAS PELO SERVICO PARA O ATENDIMENTO DE PACIENTES

SUSPEITOS OU CONFIRMADOS PELA INFECQAO PELO CORONAVIRUS
Considerando a nota técnica GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020 atualizada em

31/03/2020 implementamos as medidas de prevencdo e controla serem implementadas

pelos servigcos de saude.
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FLUXO DE ATENDIMENTO DOS PACIENTES
1 — Pacientes que chegam para atendimento ambulatorial de especialidade

ou realizacdo de exames.

Sao recepcionados fora do servico por um profissional que oferece mascara caso
esteja sem, faz a medicdo da temperatura com termémetro digital infravermelho e orienta
a aplicagcdo do alcool em gel nas méos para higienizagéo.

Pergunta se apresenta sintomas como: (tosse; febre; Dispneia; cefaleia; Mialgia,;
fadiga; Sintomas respiratorios superiores e Sintomas gastrointestinais, como diarreia
(mais raros).

- Orienta a importancia do uso da mascara todo o tempo do atendimento;

- Sentar somente nas cadeiras identificadas para uso;

- Manter o distanciamento social de 1,5m;

- Acompanhante permitido somente para menores de 18 anos, maiores de 60 anos
ou portadores de necessidades especiais.

- Ndo permitida a entrada antes do horario de agendamento;

Orientar a proibicdo de circulacdo dentro de outros setores do hospital sem autoriza¢éo;

2 - Pacientes que chegam no Pronto Atendimento

- S&o recepcionados fora do servico por um profissional que oferece mascara caso
esteja sem, faz a medicdo da temperatura com termémetro digital infravermelho, orienta a
aplicacdo do alcool em gel nas méos para higienizacdo e faz uma pré triagem com o0s
seguintes questionamentos:

- Sintomas como por exemplo: (tosse; febre; Dispneia; cefaleia; Mialgia; fadiga;
Sintomas respiratorios superiores e Sintomas gastrointestinais, como diarreia (mais
raros).

- € o primeiro lugar que procura atendimento.

- Se teve contato com suspeitos ou confirmados de covid-19.

- Solicita documentos para efetuar a ficha de atendimento (entregar na recepg¢ao).

- O paciente € encaminhado diretamente para o local proprio para os sintomaticos
respiratorios; e em seguida realizado a classificacao de risco pela enfermeira da triagem.

- Logo apés a classificagdo de risco comunicado médico que realizara o

atendimento rapidamente no préprio setor de sintomaticos respiratorios.

2-1 Pacientes sem sintomas gripais no Pronto Atendimento
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- S&o recepcionados fora do servigco por um profissional que oferece méscara caso
esteja sem, faz a medicdo da temperatura com termémetro digital infravermelho, orienta a
aplicacdo do alcool em gel nas méos para higienizagdo e faz uma pré triagem com 0s
seguintes questionamentos:

- Paciente € encaminhado para recepcao para efetuar a ficha de atendimento;

- Orienta aguardar em cadeiras demarcadas liberadas para sentar até ser chamado
para classificacéo de risco;

- O paciente € encaminhado para os consultérios de atendimento geral apos a
classificacéo de risco.

- Se é o primeiro lugar que procura atendimento

- Se teve contato com suspeitos ou confirmados de covid-19.

- Solicita documentos para efetuar a ficha de atendimento (entregar na recepgéo).

- O paciente é encaminhado diretamente para o local proprio para o0s sintomaticos
respiratérios; e em seguida realizado a classificacéo de risco pela enfermeira da triagem.

- Logo apés a classificacdo de risco comunicado médico que realizara o

atendimento rapidamente no préprio setor de sintomaticos respiratorios.

2-1 Pacientes sem sintomas gripais no pronto atendimento

- Sdo recepcionados fora do servico por um profissional que oferece mascara
caso esteja sem, faz a medicdo da temperatura com termdémetro digital infravermelho,
orienta a aplicacdo do alcool em gel nas maos para higienizacdo e faz uma pré triagem
com 0s seguintes questionamentos:

- Paciente é encaminhado para recepcao para efetuar a ficha de atendimento;

- Orienta aguardar em cadeiras demarcadas liberadas para sentar até ser
chamado para classificagéo de risco;

- O paciente é encaminhado para os consultérios de atendimento geral apés a

classificacao de risco.

3 - Pacientes que chegam transferido de outro servico

Sem necessidade de medidas de atendimento imediato:
- Proceder da mesma forma exposta anteriormente.
Com necessidade de atendimento imediato:
- Orientar o familiar dirigir se a recepcéao;
- Profissional da pré-triagem aciona a enfermagem da emergéncia e coloca méascara

cirdrgica no paciente e orienta o familiar dirigir se a recepcao;
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- Encaminhar o paciente em cadeira de roda ou maca até a area reservada para
atendimento de urgéncia e estabilizacéo;

- Manter ambiente ventilado e porta fechada;

- Equipe que realizar o atendimento devera estar paramentada conforme
protocolo estabelecido no servico;

- Encaminhar apos atendimento para internacdo no servico ou para outro servico

ja contatado.

MEDIDAS ADOTADAS NA ASSISTENCIA

| Atendimento no pronto atendimento

- Estabelecimento de critérios de triagem para identificacdo e pronto atendimento
dos casos, suspeitos de infec¢do pelo SARS- Cov-2,;

- Orientacao dos profissionais de salude quanto as medidas de precaucao a serem
adotadas (contato, goticulas e aerossoéis) considerando o grau de risco de cada
procedimento efetuado;

- Orientado a obrigatoriedade do uso mascaras para todos o0s pacientes e
acompanhantes e condicbes para higiene das maos com dispensadores com sabao
liquido, papel toalha e &lcool gel em todas as areas;

- Casos suspeitos de infeccao pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) permanecem
em area separada até a consulta ou encaminhamento para a area hospitalar;

- Selecionado uma area exclusiva para atendimentos dos casos de sintomaticos
respiratérios;

- Disponibilizados dispensadores com preparacdes alcodlicas para a higiene das
maos (sob a formas gel) em todas as areas do ambulatério e pronto atendimento para os
profissionais;

- Mantido todos os ambientes ventilados;

- Restringido o uso de itens compartilhados por pacientes como canetas,
pranchetas e telefones;

- Implantado protocolo de intensificacdo de limpeza e desinfeccdo das superficies
e objetos do consultorio e de outros ambientes utilizados ou tocados pelo paciente e
limpeza e desinfeccdo de equipamentos e produtos para saude que tenham sido
utilizados na assisténcia ao paciente;

- Orientados profissionais de saude e profissionais de apoio a utilizarem
equipamentos de protecao individual (EPI) conforme normatizado pelo servigo durante a

assisténcia direta aos pacientes;
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- Todos o0s encaminhamentos ao servico referenciado sdo notificados
previamente.

Atendimento Hospitalar - Internagéo

- Separados quartos em local com pouca circulacdo (final de corredor) para
internacdo dos casos suspeitos ou confirmados — 06 leitos clinicos (Quartos
13,14,15,16,17 e 18 - isolamento individual);

- Disponibilizados dispensadores com prepara¢des alcodlicas para a higiene das
maos (sob a formas gel) em todas as areas do hospital para os profissionais;

- Orientacao dos profissionais de saude quanto as medidas de precaucdo a serem
adotadas (contato, goticulas e aerossoéis) considerando o grau de risco de cada
procedimento efetuado;

- Disponibilizados mascaras cirdrgicas para os pacientes e condices para higiene
das maos;

- Implantado protocolo junto a lavanderia e servigo de nutricdo para manuseio dos
itens utilizados pelos pacientes;

- Implantado protocolo de intensificacdo de limpeza e desinfeccdo das superficies
e objetos do quarto e de outros ambientes utilizados ou tocados pelo paciente e limpeza e
desinfeccdo de equipamentos e produtos para saude que tenham sido utilizados na
assisténcia ao paciente;

- Orientados profissionais de saude e profissionais de apoio a utilizarem
equipamentos de protecao individual (EPI) padronizados no servigo durante a assisténcia
direta aos pacientes;

- Estabelecido protocolo de paramentacdo e desparamentacdo para a equipe
assistencial;

- Estabelecido protocolo para transporte do paciente dentro da instituicao;

- Instituido protocolo de Cuidados com corpo pds morte.

Dr. Matheus Querino da Silva Dr Mauricio Kenzo Maruyama
Médico Membro Executor CCIH Médico Infectologista Consultor CCIH
Enfa Erika Cristina Feroldi Rosa Enf@ Patricia Luiza Alves de Oliveira
Membro Executor CCIH Membro Executor CCIH
ANEXO

Questdes referentes ao manejo do paciente/materiais/roupas/equipamentos em

casos suspeitos ou confirmados de coronavirus.
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1-Adocdo das precaucdes:

- Precaucao de contato e precaucao respiratoria por goticulas e por aerossois:
- A precaucao respiratéria a ser adotada dependera do procedimento a ser

efetuado, o tempo de proximidade com o paciente e se havera a geracao de aerossois.

2-Uso de EPIs :O tipo de EPIl ird depender do procedimento a ser efetuado:

s Assisténcia de baixa complexidade ao paciente clinicamente estavel (sinais
vitais, administracdo de medicamentos, instalacdo e troca de soro, auxilio na
alimentacao):

- Usar avental de manga longa de pano ou TNT gramatura de 40, mascara
cirdrgica, luvas de procedimento (02 Pares), 6culos de protecao ou protetor facial, toca e
pré pé.

- Procedimentos que possam molhar a roupa do profissional usar avental
impermeavel,

¢ Assisténcia de média complexidade com paciente dependente e sintomas
respiratorios importantes (uso de nebulizacdo continua, cateter de oxigénio ou cpap);

- Usar avental impermeavel descartavel, mascara PFF2 ou N95, luvas de

procedimento (02 pares), 6culos de protecao ou protetor facial, toca e pro pé.

3- Relativo a equipe assistencial:

- Manter equipe exclusiva para a assisténcia destes pacientes em todos os
plantbes dando preferencia a profissionais com mais experiéncia e melhor desempenho

técnico.

4- Relativo as roupas usada pelos pacientes:

-Manter todas as roupas utilizadas no paciente em ramper forrado com saco
plastico duplo para que na retirada o ramper ja esteja protegido. Esses devem ser

retirados em carro exclusivo até a lavanderia.

5-Relativo a materiais utilizados no paciente

- Manter exclusivo para o paciente, lavar no expurgo com desinfetante

padronizado e compativel com o material.
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Dr Mauricio Kenzo Maruyama
Médico Infectologista Consultor CCIH
Enf@ Patricia Luiza Alves de Oliveira
Membro Executor CCIH

Enf2 Erika Cristina Feroldi Rosa
Membro Executor CCIH

Dr. Matheus Querino da Silva
Médico Membro Executor CCIH



ANEXO II: Escolas
As Escolas Municipais entraram em recesso desde o dia 19/03, vamos propor o

retorno as aulas, quando houver seguranca para todos.
Escolas Estaduais dentro do territério de Buritama entraram em recesso desde o
dia 18/03 seguirdo 0 mesmo critério das municipais para o retorno as aulas, ndo esta

dispensado aqui o monitoramento do Estado para este propaésito.
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PLANO DE TRABALHO PARA ACOES DE ENFRETAMENTO AO NOVO
CORONAVIRUS (COVID-19)

Departamento Municipal de Educacao
Adendo 2021

Considerando o disposto no Decreto Municipal N° 4.483, de 04 de maio de 2021
que: “Dispbe sobre a retomada das aulas e atividades presenciais no contexto da
pandemia de COVID-19 no municipio de Buritama e da providéncias correlatas.”

O cronograma nele apresentado, para o retorno as aulas presenciais e da
capacidade do numero de alunos matriculados por sala.

Da mesma forma, atendera as formalidades previstas e, com o apoio da Secretaria
Municipal de Saude, tomara todas as providéncias relativas as medidas de prevencao e
minimizacdo para o enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia
global.

Cuidard, também, da orientacdo aos gestores sobre determinagfes de suas
responsabilidades.

Serao feitas, nas unidades escolares, listas para o cumprimento do revezamento

de alunos com vistas a evitar aglomeracdes e consequentemente, contagios.

Por, VANIA CRISTINA FRAZATTI GAMBERA DIAS
Diretora do Departamento Municipal de Educacéo.
Documento elaborado em 21/06/2021
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PLANO DE TRABALHO PARA ACOES DE ENFRENTAMENTO AO CORONAVIRUS
(COVID 19)

DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE EDUCACAO
PLANO DE ACAO 05 DE FEVEREIRO DE 2021

A volta as aulas, dadas a situacdo do municipio e regido, ao que diz respeito a pandemia
ocasionada pelo Coronavirus (COVID 19), tera inicio somente com o trabalho remoto.

Qualquer mudanca nesta ocasido sera possivel mediante entendimento com a secretaria
de saude e de acordo com dispositivos legais que permitam tal viabilidade.

Poderédo ser realizadas reuniées para estudos pelos integrantes dos segmentos apontados

ao presente plano, titulo acima, para entendimento de novas propostas relacionadas ao

atendimento dos alunos, na forma presencial.

O mesmo podera acontecer no caso de dispositivos legais que autorizem a retomada das

aulas presenciais.

Por, VANIA CRISTINA FRAZATTI GAMBERA DIAS
Diretora do Departamento Municipal de Educacao.
Documento elaborado em 21/06/2021
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ANEXO Ill: Lar dos Velhos Sao Camilo de Leles (por Grazielle Colleta)

Adaptacdes e estratégias de prevencdo contra o Covid-19 dentro do Lar dos
Velhos Sao Camilo de Leles:

Realizada uma capacitacdo para todos os funcionarios sobre as medidas de
seguranca e prevencao quanto ao Novo Coronavirus e a importancia do uso de EPi’s;

Realizada uma palestra pelo servico de enfermagem a todos o0s idosos sobre o
Coronavirus;

Fixado um suporte de alcool gel e um cartaz com as informa¢des necessarias
para higienizacdo das maos na entrada da instituicao;

Restringida a entrada de amigos e familiares dos idosos, pessoas da comunidade
e igrejas em geral;

O contato com os amigos e familiares dos idosos esta sendo feita através de
ligacdes telefbnicas e redes sociais;

Todo e qualquer assunto a tratar na area de administracdo da instituicdo esta
sendo resolvido via telefone ou no portdo de entrada do Lar, somente assuntos de
extrema importancia que € permitido a entrada da pessoa no escritério;

As entregas e doacdes de objetos e alimentos em geral estdo sendo recebidas
por funciondrios da instituicdo no portdo do Lar.

A Verificacao da temperatura corporal dos funcionarios estd sendo monitorada na
entrada e na saida de cada turno de trabalho, se constatada alguma alteracdo o mesmo
sera encaminhado para a unidade de saude designada pelo municipio;

A Verificacdo da temperatura corporal dos idosos esta sendo monitorada duas
vezes por dia, se constatada alguma alteracdo o mesmo sera encaminhado para a
unidade de saude designada pelo municipio;

Para eventuais casos suspeitos ou confirmados de Covid-19, serd separado um
guarto com todas as medidas de seguranca dentro da instituic&o;

As admissdes foram suspensas enquanto a pandemia nao for cessada para
seguranca dos residentes, essa medida foi tomada em comum acordo com a Assistente
Social, a Enfermeira, a Gerente da instituicdo e a Médica da ESF que presta assisténcia
médica aos idosos da institui¢ao.

Adendo24/04/2020

Em caso de suspeito (Covid19) usar a Referéncia do Municipio.

Em outras situagfes (ndo Covid19) usar a Referéncia do Municipio.

As duvidas a Enfermeira RT do Asilo também podera usar o WhatsAPP, ou

celulares, ja de conhecimento da mesma.
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ANEXO |V: Departamento Municipal de Assisténcia e Desenvolvimento Social.

Plano de Contingenca da Politica de Assisténcia Social para a prevencéo e
atuacdo na situacdo de infeccdo humana pelo novo cronavirus (covid — 19) Edicao I,

revisada em Maio/2020 (por Gislaine Murakami Rodrigues e equipe)

1. Apresentacao
Em dezembro de 2019, o Centro de Controle e Prevencédo de Doencas (CDC) da

China identificou um surto de doenca respiratdria em trabalhadores de um mercado de
alimentos de Wuhan, capital da provincia de Hubei. Posteriormente, identificou-se como
causador da doenca um novo Corona virus, denominado SARS-CoV-2. O virus pertence
a familia Coronaviridae e provoca uma doenca respiratoria, chamada de Covid-19. A
doenca disseminou-se rapidamente na provincia de Hubei e, desde entéo, atingiu mais de
100 paises dos cinco continentes. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) declarou a
Covid-19 uma pandemia em 11 de marco de 2020.

Em 22 de janeiro de 2020, foi ativado pelo Ministério da Saude do Brasil (MS) o
Centro de Operac¢fes de Emergéncia em Saude Publica (COE-Covid-19), com o objetivo
de nortear uma atuacdo do MS na resposta a possivel emergéncia de saude publica,
coordenada no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS).

Ainda ha muitas lacunas no conhecimento sobre a epidemiologia e o quadro clinico
da Covid-19, incluindo periodo mais exato de incubacédo, possibilidade de transmissao a
partir de portadores assintomaticos e indice de transmissibilidade. O espectro clinico da
doenca € 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 crbénica. Os
sintomas podem envolver coriza, tosse, dor de garganta e febre. Aparece de 02 a 14 dias
apos a exposicao.

O Plano de Contingéncia da Politica Municipal de Assisténcia Social para
prevencao e atuacao na situacéo de infeccdo humana pelo novo coronavirus- COVID — 19
foi elaborado pelo Departamento de Assisténcia Social, em consonancia com o Comité
Municipal e aprovado pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social — CMAS, conforme
consta em folha anexa no final deste. Este plano para prevencgao e atuacao na situacao de
infeccdo humana pelo Novo Corona Virus - Covid 19 é o documento de referéncia da

Politica de Assisténcia Social, norteador de suas acoes.

140D-2£9G-A152-242/.-1 :01uawnoop op obIpod 0 awuojul 3 ,Jenbip ojuswnaop JepijeA, ul - 1q:-Aob ds a9 ossadso.d
-9//:dny assaoe [eulblio oAINbie 0 J8A N0/ BINJRUISSE 8170S S8QdeW.IOoU! 18170 Bled "'dSTD1-0 WaISIS ‘Z34ad SNV :HO0d ILNIWIVLIDIA OAVNISSY OLNINNDOA 3Ad YIdOQO



2. Vigéncia
A vigéncia deste plano vai além do periodo de quarentena; compreende todo o

periodo da crise gerada pelo Corona Virus — COVID 19 até o retorno da normalidade.

3. Normativas
Este Plano de Contingéncia observa todas as orientacdes dos Decretos do Estado

de S&o Paulo e do Municipio, além das orientacGes nacional em especial as emitidas pelo

Ministério da Cidadania quanto a regulacdo e oferta dos servicos, programas, projetos e

beneficios.

» Declaracdo da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), em 30 de janeiro de 2020, que
0 surto da doenca causada pelo novo Corona virus — COVID 19 constitui uma Emer-
géncia de Saude Publica de Importancia Internacional — o mais alto nivel de alerta da
Organizacado, conforme previsto no Regulamento Sanitério Internacional. Em 11 de
marco de 2020, a COVID-19 foi caracterizada pela OMS como uma pandemia;

= Centro de Operacdes de Emergéncia em Saude Publica (COE-Covid-19), ativado pelo
Ministério da Saude do Brasil (MS) em 22 de janeiro de 2020, com o objetivo de norte -
ar uma atuacdo do MS na resposta a possivel emergéncia de salude publica, coorde-
nada no Ambito do Sistema Unico de Saude (SUS);

» Resolucdo SEDS-02, de 10-3-2020. Dispde sobre Normas Complementares para as
transferéncias de recursos do Fundo Estadual de Assisténcia Social -FEAS aos Fun-
dos Municipais de Assisténcia Social-FMAS e da providéncias correlatas;

= Deliberacdo CONSEAS - 5, de 10-3-2020. Estabelece os critérios de partilha para o
cofinanciamento dos beneficios eventuais no Estado de Sao Paulo;

» Decreto Estadual n® 64.862 de 13 de marco de 2020 que dispde sobre a adogédo, no
ambito da Administrac@o Publica direta e indireta, de medidas temporarias e emergen-
ciais de prevencao de contagio pelo COVID-19 (Novo Coronavirus), bem como sobre
recomendacdes no setor privado estadual,

» Decreto Estadual n° 64.864, de 16 de marco de 2020 dispde sobre a adocédo de medi-

das adicionais, de carater temporario e emergencial, de prevengdo de contagio pelo
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covid-19 (Novo Corona virus), e d&a providéncias correlatas;

» Resolucdo SEDS - 7, de 17-3-2020. Estabelece os procedimentos a serem adotados
na prevencao de contagio pelo Coronavirus — Covid 19 no dmbito do Sistema Unico de
Assisténcia Social (oferta dos servigos, programas e beneficios socioassistenciais no

ambito dos estados, municipios, rede socioassistencial, publica e privada);




Decreto Estadual n° 64.879, de 20 de marco de 2020 reconhece o estado de calami-
dade publica, decorrente da pandemia do covid-19, que atinge o estado de Sao Paulo,
e da providéncias correlatas;

Decreto da Presidéncia da Republica n° 10.282, de 20 de marco de 2020 que regula-
menta a Lei 13.979, de 06 de fevereiro de 2020, para definir os servi¢os publicos e as
atividades essenciais, tendo a assisténcia social o atendimento a populacdo em esta-
do de vulnerabilidade por constar como servi¢cos publicos e atividades como essenci-
ais ao atendimento das necessidades inadiaveis da comunidade, que se ndo atendi-
dos, colocam em perigo a sobrevivéncia, a saude ou a seguranca da populacao;

Portaria do Ministério da Saude n°® 454, de 20 de marco de 2020 onde declara em
todo o territorio nacional, o estado de transmissdo comunitaria do Coronavirus (Covid
19), consoante a declaracdo de Emergéncia em Saude Publica de importancia Nacio-
nal (ESPIN) em decorréncia da Infeccdo Humana pelo Novo Coronavirus (2019 -
nCov), com o intuito de envidar todos os esforgos em reduzir a transmissibilidade e
oportunizar manejo adequado dos casos tendo como medida a contengéo da transmis-
sdo do Covid 19 através do isolamento domiciliar até mesmo para 0s assintomaticos;

Nota técnica de 21 de marco de 2020 - GVIMS/GGTES/ANVISA n° 05/2020 Orienta-
cOes para a prevencédo e o controle de infecgBes pelo novo Corona virus (sars-cov-2)
em Instituicbes De Longa Permanéncia Para Idosos (ILPI);

Decreto Estadual n° 64.881, de 22 de marco de 2020. Decreta quarentena no Estado
de Sao Paulo, no contexto da pandemia do COVID-19 (Novo Coronavirus), e da provi-
déncias complementares. Reconhece as atividades essenciais da assisténcia social:
"Art. 2[...]§ 1° - O disposto no “caput” deste artigo ndo se aplica a estabelecimentos
gue tenham por objeto atividades essenciais, na seguinte conformidade [...]: 6. demais
atividades relacionadas no § 1° do artigo 3° do Decreto federal n® 10.282, de 20 de
margo de 2020: “Il - assisténcia social e atendimento a populacdo em estado vulnera-
bilidade.

Lei 13.981, de 23 de marco de 2020 - Altera a Lei n® 8.742, de 7 de dezembro de

1993 (Lei Organica da Assisténcia Social), para elevar o limite de renda familiar per
capita para fins de concesséao do beneficio de prestacdo continuada;

Portaria 33, de 24 de marco de 2020 - Disp0e acerca de medidas para o enfrentamen -
to da emergéncia de saude publica de importancia internacional decorrente do Corona
virus, COVID-19, no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social (oferta dos servi-
¢os, programas e beneficios socioassistenciais no ambito dos estados, municipios,

rede socioassistencial, publica e privada);
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http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8742compilado.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8742compilado.htm

Ministério da Cidadania, em 25 de margo de 2020 — Comunica que o sistema de Re-
gistro Mensal de Atendimento - RMA (para CRAS, CREAS e Centro Pop) permanece -
ra aberto para preenchimento durante o primeiro semestre de 2020. A medida faz par-
tes das acdes da Secretaria Nacional de Assisténcia Social em razdo da situacao de
calamidade causada pela pandemia de Corona virus;

Decreto n° 10.292, de 25 de margo de 2020. Altera o Decreto n°® 10.282, de 20 de
marco de 2020, que regulamenta a Lei n°® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, para defi-
nir os servicos publicos e as atividades essenciais;

Deliberacdo CONSEAS n° 8, de 31-3-2020. Dispbe sobre as alteracdes na delibera-
cdo que estabeleceu os critérios para a concessao e o cofinanciamento dos beneficios
eventuais - Deliberagdo CONSEAS n° 29, de 10 de dezembro de 2019 estabelece cri-
térios orientadores para a concessao e o cofinanciamento dos beneficios eventuais, no
ambito da politica de assisténcia social, no estado de Sao Paulo;

Portaria n® 54, de 1° de abril de 2020. Aprova recomendac¢des gerais aos gestores e
trabalhadores do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) dos Estados, Municipi -
os e do Distrito Federal com o objetivo de garantir a continuidade da oferta de servigos
e atividades essenciais da Assisténcia Social, com medidas e condi¢cdes que garantam
a seguranca e a saude dos usuarios e profissionais do SUAS;

Portaria Conjunta n° 1, de 2 de abril de 2020. Dispde acerca da utilizagcédo de recursos
do Cofinanciamento Federal no atendimento as demandas emergenciais de enfrenta-
mento ao Coronavirus (Covid-19) no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social;

Resolucado n° 4, de 2 de abril de 2020. Altera o artigo 13 da Resolucdo CNAS n° 14,
de 15 de maio de 2014, que define os parametros nacionais para a inscricao das enti-
dades ou organizacGes de Assisténcia Social, bem como dos servicos, programas,
projetos e beneficios socioassistenciais nos Conselhos de Assisténcia Social;

Decreto n°® 64.918, de 3 de abril de 2020. Altera a redacao do Decreto n°® 64.879, de
20 de marco de 2020, que reconhece o estado de calamidade publica, decorrente da
pandemia do COVID-19, que atinge o Estado de Sao Paulo, e da providéncias correla -
tas;

Decreto n° 64.920, de 6 de abril de 2020. Estende o prazo da quarentena de que trata
0 Decreto n° 64.881, de 22 de marco de 2020, e da providéncias correlatas;

Decreto n°® 10.316, de 7 de abril de 2020. Regulamenta a Lei n® 13.982, de 2 de abril
de 2020, que estabelece medidas excepcionais de prote¢édo social a serem adotadas
durante o periodo de enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia

internacional decorrente do Corona virus (covid-19);
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= Portaria n°® 351, de 7 de abril de 2020. Regulamenta os procedimentos de que trata o
Decreto n° 10.316/2020, a respeito do Auxilio Emergencial instituido pela Lei n°
13.982, de 2 de abril de 2020;

= Portaria n° 58, de 15 de abril de 2020. Aprova a Nota Técnica n°® 20/2020, que traz ori-
entacdes gerais acerca da regulamentacao, gestdo e oferta de beneficios eventuais no
contexto de enfrentamento aos impactos da pandemia da COVID-19, causada pelo novo
Corona virus, no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS);

» Medida Provisoria n® 953, de 15 de abril de 2020. Abre crédito extraordinario em favor do
Ministério da Cidadania, no valor de R$ 2.550.000.000,00, para o fim que o especifi- ca;

» Recomendacéao Conjunta n° 1 de 16 de abril de 2020. Dispde sobre cuidados a criangas
e adolescentes com medida protetiva de acolhimento, no contexto de transmissdo comu-
nitaria do novo Coronavirus (Covid-19), em todo o territdrio nacional e da outras provi-
déncias;

= Portaria n® 7, de 22 de abril de 2020. DispGe sobre a prorrogacao do prazo para o regis-
tro de visitas do Programa Crianca Feliz, no &mbito do Sistema Unico de Assisténcia So -
cial, e d&a outras providéncias;

= Portaria n° 366, de 22 de abril de 2020. Dispde acerca de medidas para o enfrentamen -
to da Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional, em decorréncia da Infec-
¢do Humana pelo novo Corona virus (COVID-19), no ambito do Programa Crianca
Feliz/Primeira Infancia no SUAS;

» Portaria n° 59, de 22 de abril de 2020. Aprova orientagdes e recomendacdes gerais aos
gestores e trabalhadores do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS dos estados,
municipios e Distrito Federal quanto ao atendimento nos servicos de acolhimento de cri -
ancas e adolescentes no contexto de emergéncia em saude publica decorrente do novo
Coronavirus, COVID-19.

Além das Normativas Federais e Estaduais acimas descritas, no municipio tivemos

a edicdo dos documentos normativos:

. Decreto Municipal n°® 4.334, de 16 de marco de 2020, que dispde sobre as medidas para

enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia internacional decorrente

do Novo Corona Virus — Covid 19, e da outras providéncias;

. Decreto Municipal n°® 4.335, de 20 marc¢o de 2020, que dispde reformulacédo das medidas

para enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia internacional decor-

rente do Novo Corona Virus — Covid 19, estipuladas através do Decreto Municipal n°

4.334, de 16 de marco de 2020, e da outras providéncias;
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. Decreto Municipal n°® 4.336, de 23 marco de 2020, que dispde reformulagédo das medidas

para enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia internacional decor-

rente do Novo Corona Virus — Covid 19, estipuladas através do Decreto Municipal n°

4.335, de 20 de marco de 2020, e da outras providéncias;

. Decreto Municipal n° 4.340, de 26 marco de 2020, que dispde sobre normas para serem

adotadas nos condominios para enfrentamento da emergéncia de saude publica de im-

portancia internacional decorrente do Novo Corona Virus — Covid 19, e da outras provi-

déncias;

. Decreto Municipal n® 4.344, de 06 de abril de 2020, que dispde sobe medidas adicionais

ao decreto n° 4.336/20, de carater temporario e emergencial, de prevencdo de contagio

pelo Novo Corona Virus — Covid 19, e d& outras providéncias;

= Decreto Municipal n° 4.350, de 22 de abril de 2020, que estende a medida de quaren -
tena de que trata o Decreto Municipal n° 4.344 de 06 de abril de 2020;

= Decreto Municipal n° 4.352, de 06 de maio de 2020, que dispde sobe medidas adicio-
nais ao decreto n® 4.336/20, de carater temporario e emergencial, de prevencao de
contagio pelo Novo Corona Virus — Covid 19, e da outras providéncias;

= Decreto Municipal n® 4.353, de 11 de maio de 2020, que estende a medida de quaren-
tena de que trata o Decreto Municipal n° 4.344 de 06 de abril de 2020.

Por fim, é necesséario um planejamento das a¢des a partir das dificuldades que o
nosso municipio enfrenta para pensar coletivamente formas de reduzir os impactos,
organizar os recursos humanos e materiais existentes e qualificar as ofertas para afiancar
segurancas de renda, autonomia e de convivio, garantindo a oferta regular de servicos,
programas, projetos e beneficios socioassistenciais e o desempenho de uma acao

proativa por parte dessa Politica Publica.

4. Criacao do Comité de Crise na Assisténcia Social e funcionamento

Foi instituido um Comité de crise municipal denominado Centro de Operacdes de
Emergéncia Covid 19 (COE — COVID 19) pelo Decreto Municipal n° 4.355/2020 composto
dos seguintes representantes das areas de Saude, Educacdo, Seguranca Publica, Lar
dos Velhos Sdo Camilo de Lélis, Vigilancia Sanitaria Municipal, Santa Casa de Buritama,
Assisténcia e Desenvolvimento Social, Vigilancia Epidemiolégica Municipal, Prefeito
Municipal, Policia Militar do Corpo de Bombeiros de S&o Paulo, Base Comunitaria de
Buritama e Policia Militar da Seguranca Publica.

A partir dai a gestdo municipal elaborou um plano de contingéncia denominado
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Plano Municipal Corona Virus e na Politica de Assisténcia Social a gestdo da assisténcia
social em marco de 2020 elaborou um plano denominado Medidas de Intervencdo Para
Infeccdo Humana Frente ao Novo Corona Virus — Covid 19, com reunifes regulares e
sistematicas, com o0 objetivo de discutir de forma democratica e colegiada as questdes
provocadas pela crise e seus agravamentos, bem como manter este plano sempre em
discussao, aperfeicoamento e realizar as atualizagfes que se fizerem necessarias. Neste
momento, em sua segunda edicdo (ll) passa a denominar-se Plano de Contingéncia da
Politica de Assisténcia Social para prevencao e atuacao na situacado de infeccdo humana
pelo novo Corona virus (Covid-19).

Este comité unico do municipio é integrado por varios representantes das politicas
publicas intersetoriais por meio de seus representantes, incluindo no ambito da
Assisténcia Social

v' Entre as atribuicbes do Comité estdo o auxilio ao gestor municipal nas seguin-
tes medidas:

v" Conhecer o0s recursos previstos no orgamento municipal, destinados a atuagéo
em situacdo de calamidade e os recursos da Assisténcia Social, bem como, di-
alogar pela ampliacdo dos mesmos em virtude das necessidades locais;

v Auxiliar no planejamento de cada equipamento, definindo o funcionamento dos
servigos, quais as estratégias serao utilizadas, os canais de acesso e 0s cuida-
dos essenciais.

v"Implementar iniciativas de divulgacdo geral dos contatos telefonicos, para que
as familias possam se comunicar, tirar suas duvidas, fazer os agendamentos,

evitando que as mesmas venham aos equipamentos.

4.1. Cenario de Restricao:
v' Todo o Estado encontra-se em cenario de restricdo conforme Decreto n°. 64.879

de 20 de margo de 2020, que “reconhece o estado de calamidade publica decor-
rente da pandemia do Covid-19, que atinge o Estado de Sao Paulo, e da outras
providéncias correlatas”;

v' Cenario em que ha transmissdo comunitaria do Covid-19 no municipio: Decreto n°.
4.334 de 16 de marco de 2020: suspensos eventos publicos agendados pelos oOr-
gaos publicos ou entidades municipais; suspensos concessoes de licengas ou alva-
ras para realizacéo de eventos com aglomeracao de pessoas em qualquer niumero,
incluida a programacéo de todos os equipamentos culturais e esportivos publicos e

privados, comerciais ja licenciados, incluindo igrejas; suspensas viagens de servi-
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dores a servico do municipio, deslocamentos no territorio nacional, bem como exte -
rior; suspensao sem prejuizo em data futura, a concessao e gozo de férias, licen-
cas por interesse particular e realizacdo em cursos nao relacionados ao combate

ao Covid-19 de todos os servidores lotados no Departamento Municipal de Saude.

5. Funcionamento dos Servicos, Programas e Beneficios.
O municipio em consonancia com a Portaria n°® 54, publicada em 02 de abril de

2020, do Ministério da Cidadania que recomenda claramente manter os equipamentos
abertos e suspender temporariamente as atividades coletivas, reorganizando o
atendimento e os 0rgaos gestores da politica de Assisténcia Social, com medidas de
prevencéao, cautela e reducéo do risco de transmissdo para preservar a oferta regular dos
servigos, programas e beneficios socioassistenciais, 0 municipio de Buritama resolve pela

seguinte recomendacoes:

5.1.Aos Equipamentos Da Rede Socioassistencial;

5.1.1. Adog¢a o da Gesta o de trabalho em que se promova melhor distribuicdo da forca de
trabalho com o objetivo de evitar a concentragéo e a proximidade de pessoas no ambiente
de trabalho - procedimentos a serem adotados pelo trabalhador:

v" Cumprir as determinac6es do Decreto Municipal;

v Devido reducédo de funcionarios nos setores por afastamento dos grupos de risco
sera adotado regime de trabalho normal de rotina, presencial, com determinacdes
especificas em atendimento nas acfes coletivas (acesso remoto) e atividades pre -
senciais dos usuéarios no CRAS flexibilizadas (contatos telefébnicos, mensagens,
agendamentos, casos excepcionais, visita domiciliar), com vistas a reduzir a circu-
lacéo de pessoas e evitar a aglomeracgéo nos equipamentos;

v Os trabalhadores que realizam atividades essenciais, independente do vinculo, ndo
estdo dispensados de trabalhar presencialmente no decorrer da pandemia com ex-
cecao daqueles que apresentarem os sintomas de doenca respiratoria aguda,;

v" Apoio a coordenacdo de acdes humanitarias envolvendo outras politicas e setores
da sociedade, a fim de viabilizar esforgos locais que otimizem aquisicéo e entrega
de produtos/materiais as familias e individuos em situacdo de vulnerabilidade ou
risco social, referenciadas ou ndo nas unidades SUAS de cada territério detectado,
abrangendo identificacdo de familias mais vulneraveis até pessoas vivendo sozi-
nhas ou em situacdo de rua que precisem mais de protecao;

v Planejamento das a¢6es com base em conhecimentos mais aprofundados do terri -

torio, a partir do Cadastro Unico, de outros instrumentos e recursos do SUAS e de
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5.1.2. Adog¢do de medidas de segurangd para os profissiondis do SUAS com a

outras politicas, contribuindo por exemplo, para 0 mapeamento de grupos de risco
no territorio, inclusive aqueles que vivem sozinhos, em familias que vivem aglome-
radas etc. se for o caso;

Neste momento, mais do que nunca, os profissionais de Assisténcia Social, preci -
sam, reafirmar suas competéncias e atribuicbes, a qualidade dos servi¢cos presta-
dos aos usuérios. E isso, em nenhuma hipétese, passa pelo isolamento profissional
e politico, sendo dever ético e profissional a articulagdo com demais profissionais
que compartilham dos principios ético e politicos do Servico Social, na realizacao
permanente de reunides de planejamento, estabelecendo particularidades desta in-
tervencédo e definindo competéncias e habilidades profissionais em funcéo das de-

mandas sociais.

disponibilizacdo de materiais de higiene e Equipamentos de Protecdo Individual - EPI,

recomendados pelo Ministério da Saude, afastamento ou colocacdo em teletrabalho dos

grupos de risco - medidas individuais de prevencéao e protecao:

v
v
v

Trabalhe, sempre que possivel, com as janelas abertas;

Siga as regras de etiqueta respiratoria para protecdo em casos de tosse e espirros;
Lave suas maos com agua e sabao ou higienize com alcool em gel 70% frequente -
mente;

N&o compartilhe objetos de uso pessoal, como copos e talheres, materiais de escri-
torios e afins;

Evite a pratica de cumprimentar com aperto de maos, beijos ou abracos;

Siga sempre as orientacdes sobre contencao e prevencao da Covid-19 do Ministério

da Saude.

5.1.2.1 Grupo de Risco: cumprir orientagcdes do decreto - devem permanecer em casa e

exercer suas atividades laborais a distancia (comprovar trabalho laborado), exceto ndo

serem possiveis, afastar-se em conformidade com o decreto municipal:

v
v

Gestantes;

Portadores de doencas respiratorias cronicas, cardiopatias, diabetes, hipertensdo
ou outras afeccdes que deprimam o sistema imunologico;

Idosos na acepcéo legal do termo, por contar com idade igual ou superior a 60

(sessenta) anos.
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v

Servidor municipal que eventualmente retornar do exterior, seja por gozo de férias
ou eventuais licencas — isolamento domiciliar por 14 (quatorze) dias, mesmo sem
apresentacao de sintoma relacionado ao Covid-19;

Em casos de suspeita ou confirmacéo de infeccdo pelo Corona virus de trabalha -
dores ou usuarios, a gestao da assisténcia social deve seguir orientacées das auto-
ridades sanitérias locais considerando fluxos locais para comunicacdo e atendi-
mento na saude, além de procedimentos recomendados para afastamentos, isola-
mento e cuidados;

Fornecer adequadas condi¢cfes - equipamentos necessarios, condicdes dos espa-
¢os, comunicacao a distancia e transporte para deslocamentos seguros das equi-
pes, visando a realizacdo das atividades de trabalho - a fim de que os trabalhado -
res permanecam executando 0s servi¢os e as atividades essenciais com seguran-

ca.
Desta forma, a Assisténcia Social no municipio de Buritama se organiza da

seguinte forma:

5.1.3. Equipamentos Socioassistenciais;

v

Manter os equipamentos abertos e suspender temporariamente as atividades cole-
tivas, reorganizando o atendimento para contemplar a atencdo as demandas no
campo da Assisténcia Social relacionadas ao contexto da pandemia;

Pensar continuamente na reorganizacdo das ofertas, considerando o que pode ser
temporariamente suspenso ou adiado, assim como o que precisa ser intensificado
e implementado observando medidas e condi¢cdes que garantam a seguranca e a
saude de usuarios e profissionais;

As equipes de referéncia e a gestdo do SUAS deverao identificar os servicos e ati-
vidades considerados essenciais de acordo com as especificidades do territério e
demandas da populacdo em geral,

Observar sempre as medidas de prevencao recomendadas pelo Ministério da Sau-
de e pelo 6rgao gestor local de saude, de modo a minimizar riscos quando neces -
sario o atendimento presencial (uso de tecnologias para atendimento remoto), vi-
sando evitar aglomerac¢des nos equipamentos sociassistenciais, além de apoiar o
isolamento social,

Planejar visitas domiciliares que sejam extremamente relevantes e urgentes nesse
momento, considerando as medidas necessarias para a prote¢cdo e seguranca da

saude dos usuarios e trabalhadores (uso de EPI, distanciamento de pelo menos
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1,5 metro entre as pessoas, utilizacdo de espagos mais arejados para conversar
com a familia e outras medidas recomendadas pelas autoridades sanitarias locais);
Viabilizar remanejamento temporério de trabalhadores para suprir as necessidades
de servicos que devido a sua natureza essencial e/ou aumento de demanda garan -
tam o adequado funcionamento e atendimento as necessidades da populacdo du-
rante o periodo de emergéncia em saude publica;

Realizar atendimentos individuais, quando necessario, respeitando o distanciamen-
to de, pelo menos, 1,5 metro entre as pessoas atentando para a garantia de sigilo e
privacidade do atendimento, ainda que se opte por realiza-los em locais abertos
como varandas, quintais, tendas, etc.;

Suspensdo temporaria de eventos, encontros, cursos de formacao, oficinas, entre
outras atividades coletivas do equipamento CRAS, como medidas de prevencéao,
cautela e reducéo do risco de transmissao para preservar a oferta regular dos ser-
vigos, programas e beneficios socioassistenciais;

Aplicabilidade da Portaria MC n°. 337/2020, conforme normativas e as condi¢des
de saude publica local (utilizacdo de recursos cofinanciados);

Uso do indice de Gest&o do SUAS — IGDSUAS, na organizacdo e desenvolvimento
das acdes destinadas a prevenir e mitigar riscos e agravos sociais decorrentes da
pandemia do Corona virus que impliquem em desassisténcia;

Disseminacao de informacdo aos usuarios acerca da pandemia, do cuidado e da
prevencdo da transmissédo e dos riscos envolvidos, conforme orientacdes do Minis-
tério da Saude e das autoridades sanitarias locais;

Evitar a concentracdo e a proximidade de pessoas no ambiente de trabalho;
Preferir atendimento remoto via telefone fixo ou celular por meio de mensagens via
WhatsApp, por grupos de servico socioassistencial para informacdes;

Enquanto perdurar a suspensao das atividades coletivas os profissionais SUAS do
Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculo — SCFV, serdo chamados a
atuar em agoes:

a) Gravar informativos e/ou videos, para manter os usuarios ativos;

b) Realizar video conferencia para debater temas de interesse dos grupos dos
usuarios dos servigos socioassistenciais;

c) Compartilhar leituras abordando medidas de prevencédo ao Covid-19, direitos
socioassistenciais, via grupo de WhatsApp;

Proporcionar cursos na modalidade EAD em capacitacbes para funcionarios e

apresentar também a populacdo para que tenham conhecimento e acesso; Atuar
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com a rede das demais politicas publicas e 6rgaos de defesa de direitos, visando
identificar possiveis situacdes de desassisténcia e violéncia e assegurar 0 acesso a
direitos e protecéo;

v" Realizar ajustes nos equipamentos de Acolhimento Institucional observar legisla-
cdo com orientacdo especifica (Nota Publica do Ministério da Mulher Familia e Di-
reitos Humanos; seguir orientacdes dos 6rgdos sanitarios sobre higienizacao; adiar
todas as atividades comunitarias; suspender visitas a unidade; manter familiares in-
formados sobre o processo de acolhimento dos usuarios;

v' Atencao especial as gestantes, idosos e populacéo de rua, identificando as pesso-
as com 60 anos ou mais para garantir os cuidados necessérios (campanha de vaci-
nacao, acompanhamento pré-natal, entre outros); garantia de seguranca alimentar
e higienizacéo;

v Intensificar as atividades de:

a) disseminacdo de informagdo aos usuarios acerca do cuidado e prevencdo da
transmissado, conforme orienta¢des do Ministério da Saude;

b) disseminacdo de informacdes a rede socioassistencial aos profissionais e
usuarios do SUAS acerca das estratégias e procedimentos que serdo adotados

para assegurar as ofertas essenciais.

5.1.4. TransfereOncias de Renda e Benefi'cios Eventuadis:

v' Ofertar servicos, programas e beneficios socioassistenciais por agendamento re-
moto, priorizando os atendimentos individualizados graves ou urgentes.
Considerando que a questéo social tende a agravar-se, uma vez que a maioria das

pessoas estd submetida a trabalhos informais, outras trabalham como autbnomos sem
rendimentos fixos, outras tantas desempregadas, situacées que vao impactar diretamente
na renda familiar e condicdes de sobrevivéncia.

Os Beneficios Eventuais sao previstos pela Lei Organica de Assisténcia Social
(LOAS) e oferecidos pelo municipio aos cidaddos e as suas familias que nao tém
condicdes de arcar por conta propria com o enfrentamento de situacdes adversas ou

que fragilize a manutencao do cidadéo e sua familia. O beneficio eventual deve ser
oferecido nas seguintes situacoes:

v Nascimento: para atender as necessidades do bebé que vai nascer; apoiar a méae

nos casos em que o bebé nasce morto ou morre logo apds o nascimento; e apoiar a

familia em caso de morte da mae.
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w Morte: para atender as necessidades urgentes da familia apos a morte de um de
seus provedores ou membros; e atender as despesas de urna funeraria, velério e se-
pultamento, desde que ndo haja no municipio outro beneficio que garanta o atendi-
mento a estas despesas.

w Vulnerabilidade Temporaria: para o enfrentamento de situacdes de riscos, perdas e
danos a integridade da pessoa e/ou de sua familia e outras situa¢des sociais que com-
prometam a sobrevivéncia.

w Calamidade Publica: para garantir os meios necessarios a sobrevivéncia da familia e
do individuo, com o objetivo de assegurar a dignidade e a reconstru¢cdo da autonomia
das pessoas e familias atingidas.

A prestacdo de beneficios eventuais em situacdes de emergéncia e calamidade

esta prevista no caput do Art. 22 da LOAS, Lei n°. 8.742, de 07 de dezembro de 1993, e

foi regulamentada pelo Decreto n° 6.307/07, que define emergéncias como situacdes que

causam perdas, riscos e danos a integridade pessoal e familiar, podendo-se englobar a

atual pandemia pelo Corona virus nessa definicdo. Assim, durante uma calamidade,

familias em situacéo de vulnerabilidade podem ter sua condicdo agravada, ao tempo em
que familias que anteriormente ndo precisavam de suportes da Assisténcia Social podem
passar a demanda-los, sendo importante assegura-los localmente, de acordo com as
demandas apresentadas ao SUAS. No municipio de Buritama, temos a Lei do SUAS - Lei

Complementar n°® 172, de 20 de dezembro de 2017 que dispde sobre a Politica de

Assisténcia Social Municipio de Buritama, Estado de S&o Paulo, e da outras providéncias,

e o0 Decreto Municipal n°® 4.086 de 06 de novembro de 2018, que dispde sobre a

regulamentacdo e critérios para concessdo dos Beneficios Eventuais de Assisténcia

Social em casos de circunstancias temporarias, emergenciais e de calamidade publica no

ambito da Politica de Assisténcia do Municipio de Buritama — Lei Complementar n°® 172,

de 20/12/2017:

v' A aplicacdo deste decreto resultou na Resolucdo DMADS-01, de 20/04/2020 que
orienta acerca da regulamentacédo, gestéo e oferta de beneficios eventuais no aten-
dimento as demandas emergenciais de enfrentamento ao Corona virus - Covid-19,
no ambito municipal do Sistema Unico de Assisténcia Social;

v' Auxilio Natalidade — Beneficio Eventual — Projeto Mamée Bebé Social que cujos
encontros com 25 participantes foram interrompidos e algumas ac¢des puderam
sem continuadas por acompanhamento remoto dos usuarios, por meio de ligacao
telefbnica ou aplicativos de mensagens - como WhatsApp, visando assegurar a sua

protecao.

140D-2£9G-A152-242/.-1 :01uawnoop op obIpod 0 awuojul 3 ,Jenbip ojuswnaop JepijeA, ul - 1q:-Aob ds a9 ossadso.d
-9//:dny assaoe [eulblio oAINbie 0 J8A N0/ BINJRUISSE 8170S S8QdeW.IOoU! 18170 Bled "'dSTD1-0 WaISIS ‘Z34ad SNV :HO0d ILNIWIVLIDIA OAVNISSY OLNINNDOA 3Ad YIdOQO



5.1.5. Programa Bolsa Famflia e Cadastro Unico
O Ministério da Cidadania adotou medidas especiais, por meio da publicacdo da

Portaria n° 335, de 20 de marco de 2020, para a gestdo do Programa Bolsa Familia,
Cadastro Unico e do BPC e as agbes especiais preveem suspensdo por 120 dias da
averiguacdo cadastral 2020, dos efeitos decorrentes do descumprimento de
condicionalidades e da acdo de nao localizados na educacdo, além do adiamento do
prazo para cadastramento de beneficiarios do BPC. Todas as informagfes estdo
explicadas no link a seguir que direciona ao Boletim do Programa Bolsa Familia:
http://www.mds.gov.br/webarquivos/sala_de imprensa/boletins/boletim_bolsa familia/
2020/mar%C3%A7o/boletim_BFInforma706.html

v Garantir que o setor do Bolsa Familia atenda por distribuicdo de senhas, com datas

e horérios pré-definidos, evitando aglomeracg@es, até novas orientacdes dos 6rgaos
competentes;

v' Eleger um profissional para contato Gnico junto a populacdo para esclarecer duvi-
das sobre acesso aos beneficios eventuais, cadastro unico, programas de transfe -
réncia de renda, Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) e programa Bolsa Fa-
milia (PBF).

5.1.6. Beneficio de Prestacdo Continuada - BPC
Com relacdo ao Beneficio de Prestacdo Continuada - BPC fica adiado por 120

(cento e vinte) dias o cronograma de bloqueio e suspensao do BPC para aqueles
beneficiarios que nio realizaram a inscricdo no Cadastro Unico. As informacdes estéo
explicadas no link a seguir que direciona ao Boletim do Programa
http://www.mds.gov.br/webarquivos/sala_de imprensa/boletins/boletim_bolsa familia/
2020/mar%C3%A7o/boletim_BFInforma706.html

5.1.7. Controle Social:
v" Apoio do Cons-elho Municipal de Assisténcia Social (CMAS) na gestdo com 0s pro -

cessos de monitoramento e oferta diferenciada dos servigos socioassistenciais, por
meio de instrumento de planejamento;

v' Medida de Intervencdo em atendimento de Beneficio Eventual com a Resolucao
DMADS-01, de 20/04/2020 — inseguranca social;
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http://www.mds.gov.br/webarquivos/sala_de_imprensa/boletins/boletim_bolsa_familia/
http://www.mds.gov.br/webarquivos/sala_de_imprensa/boletins/boletim_bolsa_familia/

v

v

Instancia de controle na aquisicdo de provisdes (material permanente e/ou material
de consumo);

Buscar enviar oficio ao Fundo Nacional de Assisténcia Social (FNAS) e Secretaria
Nacional de Assisténcia Social (SNAS) sobre as alteracdes na oferta dos servicos
socioassistenciais, para que o cofinanciamento ndo seja alterado, observando os

servigos que contabilizam atendimento para o cofinanciamento.

6. Gestao do Trabalho

A gestdo do trabalho no Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, compreende

0 planejamento, a organizacdo e a execucdo das acles relativas a valorizacdo do

~

trabalhador e a estruturacdo do processo de trabalho institucional, envolvendo os

desenhos organizativos, avaliacdo de desempenho, adequacéo dos perfis profissionais as

necessidades do SUAS, mesa de negociacdo, Planos de Cargos, Carreira e Salarios —

PCCS, observatorios de préticas profissionais e concursos publicos.

Neste momento, torna-se ainda mais importante a atuacdo da Gestao do Trabalho,

no sentido de acolher as demandas dos profissionais, identificar os desafios postos e ser

auxiliar na construcao de condic¢des dignas de trabalho.

v

Acdes que seréo realizadas:

Oficio n° 187/2020 de 24 de abril de 2020 encaminhado ao Departamento de Sau-
de para que Profissionais da Politica de Assisténcia Social SUAS possam ter aces-
S0 a imunizacao na Campanha de Vacinagdo Contra a Gripe, neste momento, visto
que, através da vacina previne-se contra o virus Influenza tipos A (H1N1), (H3N2) e
a Influenza B;

Unido, em defesa a garantia e protecdo a saude e vida dos trabalhadores (as) da
assisténcia social e das pessoas que sao atendidas por esta politica de assisténcia
social, se une as reivindicacdes manifestas em Carta Aberta no Forum Estadual
das Trabalhadoras e Trabalhadores do Sistema Unico de Assisténcia Social do Es-

tado de S&o Paulo.

7. Orgamento e Financiamento

Acdes em busca de orgcamento sdo extremamente necessarias e fundamentais, os

recursos previstos na Lei Orcamentaria eram correspondentes a atuacdo em um estado de

normalidade, porém estamos vivenciando um momento atipico de emergéncia em que a

Assisténcia Social é convocada a agir de forma rapida e emergencial, garantindo o
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disposto na seguridade social, atuando em conjunto com a saude e previdéncia social.
Serao realizadas as seguintes acoes:

v Levantar os recursos que a Assisténcia Social tem para o exercicio de 2020;

<\

Remanejar o orgamento conforme a necessidade;

<\

Adquirir materiais ou equipamentos (EPI) adequados para proteger os colaborado-
res, realizar operacdes especiais de atendimento;

Adequar a estrutura de atendimento as familias;

Instrumentalizar o atendimento remoto ao publico do Cadastro Unico e do PBF;

Elaborar

NI NERNEEN

e divulgar material informativo; entre outras.

8. Outras Consideracoes:
Considerando ainda orientagbes da Frente Nacional em Defesa do SUAS no

desastre epidemiolégico e protecdo social na assisténcia nos municipios para o
enfrentamento do Covid 19 sob as formas de atendimento e acompanhamento
socioassistencial, convocando equipes de referéncia do SUAS a contemplarem
abordagens que fortalecam as protecdes especificas do SUAS, com foco em grupos
prioritarios e mais expostos a desprotecdo relacional, além de adocdo de acdes
intersetoriais de apoio a Saude no combate a pandemia, em especial no que se refere ao
acesso de informacdes relevantes através de distribuicdo de material informativo sobre a
Covid 19, com a conscientizacdo dos riscos e acbes necessarias de higiene,
distanciamento social e ndo compartilhamento de objetos pessoais; de disseminacdo da
informacéo sobre o cadunico, programa bolsa familia e BPC, em funcédo das normativas
governamentais de ampliacdo de concessdo do PBF, devendo-se considerar o carater de
excepcionalidade desse momento e evitar testes de meios e medidas restritivas no acesso
a beneficios, ou seja, viabilizar a concesséo daqueles beneficios ja requeridos e que se

encontram represad 0sS.

v" Horéario de Funcionamento:

¢ ORGAO GESTOR sera de SEGUNDA A SEXTA-FEIRA, das 07h00min as 11h00min, e
das 13h00min as 17h00min.

e CRAS serd de SEGUNDA A SEXTA-FEIRA, das 07h00min as 11h00min e 13h00min as
17h00min.
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e CONSELHO TUTELAR sera de SEGUNDA A SEXTA-FEIRA, das 08h00min as 18h00min,
sendo que a noite, finais de semana e feriados o atendimento sera em regime de plantéo,
mediante escala divulgada mensalmente.

|- Como base legal de atendimento, em todo o periodo, inserir as informacgdes
do atendimento realizado no Registro Mensal de Atendimento — RMA e no de Convi-
véncia e Fortalecimento de Vinculo, independentemente do modo como a oferta esteja
sendo operacionalizada: Se o Centro de Referéncia esta executando parte das acoes
como os atendimentos individuais de forma presencial na unidade ou por meio de visi-
tas domiciliares, cabe o registro no RMA no campo “atendimentos particularizados” (C.1
no formulario CRAS) ou “atendimento individualizados” (M.1 no formulario do CREAS-

No Nosso caso trata-se como PSE Orgdo Gestor);

- Atendimentos realizados por telefone também devem ser registrados, confor-
me indica manual do RMA, no Registro Mensal de Atendimento:

“Os telefonemas realizados como parte do processo de atendimento particularizado
podem ser registrados como atendimentos em C.1. Mas, se o telefonema néo puder
ser caracterizado como parte integrante do atendimento, entdo ele ndo devera ser

registrado nesse campo. ”

v' Conforme Nota CAS n°. 07 da Secretaria de Desenvolvimento Social do Estado de Sao
Paulo, o RMA é um importante instrumento de vigilancia para os municipios, pois identi-
fica perfis/acdes dos atendimentos realizados no espaco do CRAS. O nao preenchi-
mento do RMA néo gera o cancelamento do pagamento, mas alguns dados do RMA
sdo extraidos para preenchimento do CENSO SUAS.

8.1. Medidas de Prevencao para a Comunidade:

No momento ndo ha tratamento e vacina especificos para a infeccdo humana pelo 2019-

nCoV. As principais medidas de prevengéo sao:

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

2. Etiqueta respiratéria: quando tossir ou espirrar cobrir nariz e boca com lengo descartavel

ou utilizar o antebrago. Descartar o lenco no lixo e higienizar as médos com agua e
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sabonete ou produto alcodlico;

3. Procurar servico de salde caso apresente sintomas respiratérios. 4. A OMS néo
recomenda que individuos assintométicos (ou seja, que ndo tém sintomas respiratérios) na
comunidade usem mascaras cirurgicas. As mascaras sao recomendadas para pessoas

sintomaticas na comunidade.

9. Disposicdes Finais:
Vivenciamos um fenbmeno complexo e multifacetado, abrangendo varias

dimensdes no mundo todo, onde refletem nas familias e nas comunidades episodios
atipicos na vida do cidadao, momentos de instabilidade resultante de uma contingéncia de
um fato inesperado, a pandemia pelo Covid-19, onde as pessoas precisam de uma agao
imediata do poder publico para restabelecer as condicdes materiais de manutencédo da
vida cotidiana, convivio familiar, entre outras necessidades imateriais, garantindo o
restabelecimento das segurancas sociais que foram comprometidas com o evento incerto

(riscos, perdas e danos).

Gislaine Murakami Rodrigues
- Diretora Departamento Assisténcia e Desenvolvimento Social -

Anayana de Oliveira Silva
- Assistente Social Orgao Gestor CRESS 36.638 -

Rosangela Pereira Valdes de Almeida
- Coordenadora Centro de Referéncia Assisténcia Social —
Resolucdo CMAS n°___ /2020
Reunido realizada por via () video conferéncia ( ) WhatsApp ( ) outro aplicativo

cuja discusséo e aprovacao registrada em ATA de maio 2020.

ANEXO V: Instituicdo Acolhimento para Criangas e Adolescentes (Casa Abrigo

Municipal):

Orientacgéo prioritariamente voltada aos servi¢cos de protecédo social especial de alta

complexidade no acolhimento institucional de adultos, idosos, criancas e
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adolescentes para observagdo, prevencdo e encaminhamento de casos com a

Infeccdo Humana pelo novo Corona virus (COVID-19): (por Gislaine Murakami

Rodrigues e Anyana de Oliveira Silva)

>

Comunicacao de risco:

Atencdo a divulgacdo ampla das informacdes sobre a doenca e medidas de
prevencao junto a rede de servicos do SUAS e a populacéo atendida;

O porta-voz responsavel pela interlocucdo com os veiculos de comunicagao sera
designado pelo responséavel da saude, ou até o préprio diretor se for o caso e, por
meio de boletins epidemiolégicos;

As orientacbes de saude publica para as organizacdes sociais, 0S Servicos
socioassistenciais e o0 publico em geral serdo emitidas a partir da gestdo da
assisténcia social;

As medidas a serem adotadas pelos profissionais de diversas areas e a populagéo
geral, priorizando as comunidades com menor acesso a informacdo, serao
informadas por responsaveis da gestdo municipal por meio de decretos e outros
relacionados e gestores de cada politica intersetorial;

Utilizar amplamente dos materiais informativos/educativos sobre o Corona virus e
distribui-los para a populacdo atendida, profissionais do SUAS e agentes de
comunicacao para reproducao nos servi¢cos socioassistenciais de acolhimento;
Comunicar as Diretorias Regionais de Assisténcia Social (DRAS) sobre casos de
servicos de acolhimentos com pessoas infectados pelo COVID-19 para apoio do
Estado.

Rede Socioassistencial:

Mobilizar/estimular 0s responsaveis pelos servicos socioassistenciais de
acolhimento a elaborarem e ou adotarem protocolos, normas e rotinas para o
acolhimento, atendimento, medidas de prevencao e controle, entre outros;

Apoiar e orientar sobre medidas de prevencao e controle para o novo Corona virus
(COVID-19);

Articular com a rede SUS possibilidade de capacitagOes para os trabalhadores do
SUAS sobre ac¢bes de prevencéo e fluxo de encaminhamento dos usuérios com de
infeccdo humana pelo novo Corona virus (COVID-19), preferencialmente no

formato a distancia;
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Identificar e acionar os servicos de saude de referéncia do territorio para
atendimento e acompanhamento dos casos identificados;

Orientar a prevencdo do contagio nos servicos de acolhimento, identificando
usuarios com sintoma precoce do contagio ou suspeitos de infeccdo humana pelo
Corona virus (COVID-19);

Utilizar os Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) como espacgo para
distribuicdo de materiais informativos para as familias;

Atencéo prioritaria e emergencial, de alerta e preventiva, nos servigcos ao publico
de maior vulnerabilidade: idosos/as, adultos e familias em situacéo de rua; jovens e
adultos com deficiéncia atendidos pelos servigos de acolhimento institucional nas
modalidades de abrigo institucional, e na protecdo social bésica, destinado a
pessoas idosas e com deficiéncia;

Os servicos de convivéncia e fortalecimento de vinculos devem permanecer
suspensos conforme diretrizes e normas ou decidir sobre a continuidade dos

encontros periddicos sob possivel atendimento remoto.

Acdes estratégicas:

Divulgacéo de material educativo sobre a prevencéo do contagio;

Disponibilizar dispensadores com preparacdo alcodlica nos principais pontos de
assisténcia e circulacao;

Divulgar e reforcar medidas de higiene das maos - com preparacdo alcodlica ou
agua e sabonete liquido (ou espuma) - para trabalhadores, usuarios e visitantes
(visitas temporariamente suspensas);

Divulgar e reforcar a etiqueta respiratdria - se tossir ou espirrar, cobrir o0 nariz e a
boca com cotovelo flexionado ou lenco de papel - para funcionarios, visitantes e
residentes, bem como evitar tocar nos olhos, nariz e boca com as mé&os néo
higienizadas;

Sempre que possivel, manter os ambientes ventilados naturalmente (portas e/ou
janelas abertas);

Reforcar os procedimentos de higiene e desinfecgdo de utensilios, celulares,
equipamentos e ambientes de convivéncia,

Atualizar a situacdo vacinal para influenza e doenca pneumocdécica conforme
indicacao, para usuarios e funcionarios;

Restringir o uso de utensilios compartilhados como: copos, xicaras, garrafas de

agua, etc.;

140D-2£9G-A152-242/.-1 :01uawnoop op obIpod 0 awuojul 3 ,Jenbip ojuswnaop JepijeA, ul - 1q:-Aob ds a9 ossadso.d
-9//:dny assaoe [eulblio oAINbie 0 J8A N0/ BINJRUISSE 8170S S8QdeW.IOoU! 18170 Bled "'dSTD1-0 WaISIS ‘Z34ad SNV :HO0d ILNIWIVLIDIA OAVNISSY OLNINNDOA 3Ad YIdOQO



Evitar o acesso de trabalhadores com sintomas respiratorios;

Para a populacdo em geral, as mascaras devem ser usadas por quem apresentar
sintomas de febre e dificuldade respiratéria e que tenham vindo, nos ultimos 14
dias, dos locais apontados pela OMS, com circulacdo do virus. A funcdo das
mascaras € conter a propagacdo do virus em guem ja esta infectado ou com
suspeita, devendo fazer a higiene das maos com agua e sabonete (liquido ou
espuma) ou preparac¢ao alcodlica antes e ap0s a utilizacdo das mascaras;

A mascara deve estar apropriadamente ajustada a face para garantir sua eficacia e
reduzir o risco de transmissao;

Orientar todos sobre como usar, remover, descartar e na acdo de higiene das

m&aos antes e apos o uso.

Orientaces especificas:

Na identificacdo de funcionarios com sintomas respiratérioS nos servigos
socioassistenciais solicitar que o trabalhador faca uso da mascara imediatamente,
conforme descrito anteriormente e afasta-lo das suas atividades em casos de
suspeita e encaminha-lo ao atendimento médico para elucidacdo diagndstica, o
mais brevemente possivel,

Comunicar as autoridades sanitarias a ocorréncia de suspeita de caso (s) de
infeccdo humana pelo novo Corona virus (COVID-19);

Na ocorréncia de trabalhadores com diagnostico de infeccdo pelo novo Corona

virus (COVID-19) confirmado, afasta-lo pelo prazo determinado por recomendacéo
médica de acordo com as normas vigentes;

Manter ventilagdo natural nos ambientes e diminuir o uso de condicionadores de ar
ao estritamente necessario;

No manejo de usuarios do SUAS do acolhimento institucional com sintomas

respiratorios, encaminha-los imediatamente ao atendimento médico na presenca
de febre e/ou outros sintomas respiratorios; manter o usuario em quarto privativo
até elucidacéo diagnostica. Caso ndo seja possivel, manter a distancia de 1 metro
entre as camas;

Comunicar as autoridades sanitarias a ocorréncia de suspeita de caso (s) de
infeccdo humana pelo novo Corona virus (COVID-19);

Restringir a permanéncia nos ambientes de atividades coletivas (refeitérios, salas

de jogos, etc.) até elucidacéo diagnostica;

140D-2£9G-A152-242/.-1 :01uawnoop op obIpod 0 awuojul 3 ,Jenbip ojuswnaop JepijeA, ul - 1q:-Aob ds a9 ossadso.d
-9//:dny assaoe [eulblio oAINbie 0 J8A N0/ BINJRUISSE 8170S S8QdeW.IOoU! 18170 Bled "'dSTD1-0 WaISIS ‘Z34ad SNV :HO0d ILNIWIVLIDIA OAVNISSY OLNINNDOA 3Ad YIdOQO



Fazer as comunicag¢des de forma respeitosa e evitando criar panico as pessoas
com suspeita ou confirmacado da doenca, as suas familias e aos servicgos;

No manejo de usuarios de acolhimento institucional com diagnéstico de infeccao

pelo novo Corona virus (COVID-19) confirmado, restringir a permanéncia nos
ambientes de atividades coletivas (refeitorios, salas de jogos, etc.), e quando em
ambientes de circulacdo e em transporte, fazer uso de méscara cirtrgica; manter o
usuario em quarto privativo. Caso ndo seja possivel, manter a distancia de 1 metro
entre as camas;

Reforcar os procedimentos de higiene e desinfeccdo de utensilios do usuério,
equipamentos médicos e ambientes de convivéncia;

Restringir o uso de lencos de pano para higiene respiratéria, fornecendo lencgos de

papel descartaveis que sejam trocados com frequéncia pela equipe técnica.

Medidas De Precaucéo:

Lavar com agua e sabonete ou friccionar as maos com alcool a 70% (se as maos
nao estiverem visivelmente sujas) antes e apds o0 contato com o usuario, apés a
remocao das luvas e apds o0 contato com sangue ou secrecdes;

Durante a assisténcia direta ao residente utilizar 6culos, méascara, gorro e/ou
avental descartavel conforme exposi¢do ao risco. Coloca-los imediatamente antes
do contato com o residente ou com as superficies e retira-los logo apés o uso,
higienizando as maos em seguida;

Equipamentos como termémetro, esfigmomandmetro e  estetoscopio
preferencialmente, devem ser de uso exclusivo do usuario. Caso nao seja possivel,
promover a higienizacdo dos mesmos com alcool 70% ou outro desinfetante

indicado para este fim imediatamente ap6s o uso.

No acesso de visitantes:

Restringir e/ou suspender acesso de visitantes (assintomaticos, com febre e
sintomas respiratorios, com diagndstico de influenza e COVID-19), de acordo com
as normas vigentes.

Outras consideracdes para ILPI e Acolhimento Criancas e Adolescentes —
Casa Abrigo:

Nota Técnica n° 4/2020 — SAPS/MS;
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Nota Técnica SEI/IMC — 7224617 — Ministério da Cidadania, Ministério da Mulher,
Familia e Direitos Humanos — Medidas de Prevencdo ao Corona Virus nas
Unidades de Acolhimento Institucional;

Recomendacdo Conjunta n® 1/2020 — Dispde sobre cuidados a criancas e
adolescentes com medida protetiva de acolhimento, no contexto de transmissao
comunitaria do novo Corona Virus (Covid-19), em todo o territorio nacional e da
outras providéncias;

Sugestdo do App ilpi.me com sugestbes de planos de acédo, protocolos e
orientacbes organizados em passo a passo em evidéncias cientificas, fatos
concretos e melhores préaticas adotadas mundialmente, com foco no basico:
naquilo que deve ser feito;

A Secretaria de Estado da Saude mantém a vigilancia ativa da circulacao dos virus
respiratorios e realizara a divulgacdo, em tempo habil, da adocdo de outras
medidas de prevencéo e controle:

a) De acordo com os incisos do Art. 7° da Resolucédo SEDS - 7, de 17-3-2020 ficam
recomendadas:

I. Diariamente, todos os que tem contato com os acolhidos devem medir a
temperatura do corpo antes de iniciar o trabalho;

Il. Intensificar os cuidados de higiene pessoal e do ambiente j& definidos pelas
normas de vigilancia sanitaria;

lll. Garantir ventilacao e circulacdo de ar nos ambientes das instituicoes;

IV. Distanciar ao maximo os leitos e cadeiras entre 0s usuarios;

V. Promover regularmente oportunidades de esclarecimento e informacdes sobre a
pandemia para usuarios, funcionarios e prestadores de servicos;

VI. Prover, preparar e gerenciar insumos de controle e prevencéo tais como sabéo,
solucado desinfetante, alcool gel, lencos e toalhas de papel, entre outros;

VII. Zelar pelo cuidado e apoio emocional aos acolhidos, demonstrando que o
isolamento é necessario a sua saude e que sera por tempo limitado;

VIII. Suspender visitas e promover outros meios de comunica¢cdo com familiares;
IX. Intensificar a observacéo dos principais sintomas entre os usuarios, acessando
imediatamente os servi¢gos de saude aos primeiros sinais da doencga;

b) Determinagcdo para Acolhimentos de novos menores enquanto persistir a

Pandemia no momento do acolhimento deverdo apresentar laudos médicos e exames

negativos para o novo Coronavirus. *

Os testes rapidos seguindo os protocolos do Ministério da Saude e validagbes da
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ANVISA também serdo aceitos.t

3. CONCLUSAO
3.1. Solicita-se o0 envio das orientacbes minimas expressas na nota técnica N° 7/2020 —

COS API/CGCIV/IDAPS/SAPS/MS a todos os estados e municipios, bem como para o
Ministério da Cidadania, tendo em vista que as ILPI estdo sob gestdo do Sistema Unico
de Assisténcia Social (SUAS).

3.2. Essas orientacdes podem ser acrescidas de outras ja emitidas pelo Ministério da
Saude para a populacdo em geral.

3.3. Em caso de duvidas, ou outros tipos de solicitacdo, € necessario orientar que a
autoridade sanitaria do municipio seja contatada pelos dirigentes das ILPI.

1 Determinacdes do Diretor Municipal de Saude Edilson Carlos de Paiva.
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de 2020.
5. ANG. NOTA PUBLICA ANG No 01/2020 SOBRE O CORONAVIRUS (COVID-19).
Santa Catarina, 17 de marco de 2020
Documento assinado eletronicamente por Elizabete Ana Bonavigo, Coordenador (a) de
Saude da Pessoa ldosa, em 30/03/2020, as 11:13, conforme horério oficial de Brasilia,
com fundamento no art. 60, 8§ 10, do Decreto no 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 80,
da Portaria no 900 de 31 de marco de 2017.
Documento assinado eletronicamente por Thiago Anténio Souza, Coordenador (a) - Geral
de Ciclos da Vida, em 30/03/2020, as 13:13, conforme horério oficial de Brasilia, com
fundamento no art. 60, § 10, do Decreto no 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 80, da
Portaria no 900 de 31 de marco de 2017.
Documento assinado eletronicamente por Maximiliano das Chagas Marques, Diretor(a) do
Departamento de Ac¢des Programaticas Estratégicas, em 31/03/2020, as 12:56, conforme
horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 60, § 1o, do Decreto no 8.539, de 8 de
outubro de 2015; e art. 80, da Portaria no 900 de 31 de Marco de 2017.
A autenticidade deste documento pode ser conferida no site:
http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o codigo verificador
0014185144 e o codigo CRC 38D41CES9.

Referéncia: Processo no 25000.043416/2020-03 SEI no 0014185144
Coordenacéo de Saude da Pessoa Idosa — COSAPI Esplanada dos Ministérios, Bloco G -
Bairro Zona Civico-Administrativa, Brasilia/DF, CEP 70058-900 Site — saud.gov.br.

ANEXO VI: CEMITERIO
Para este anexo seguimos as informacoes do Oficio numero 104/2020 do Senhor

Fernando Pedroso Sanches Chefe da Unidade Gerencial Basica de Arrecadagdo do
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Municipio de Buritama.

O Cemitério Municipal localizado a rua Saudades, tem espaco para mais 180
covas (carneiras).

Segundo Fernando, o Cemitério ja adquiriu partes dos EPIs que serdo usados se
houver sepultamento de vitimas do Novo Coronavirus, outra parte aguarda licitacao.

Os coveiros foram orientados e treinados pelos Profissionais da VISA Municipal.

O Servico Funerério existente no municipio e funcionarios da Santa Casa local

também receberam orientacbes sobre o manejo de corpos de vitimas do

Coronavirus.

Para os enterros de Falecidos devido a COVID - 19, seguimos as orientacdes
do Documento elaborado pelo Ministério da Saude publicado em 25/03/2020 “ MANEJO
DE CORPOS NO CONTEXTO DO NOVO CORONAVIRUS COVID —19.1

“Os falecidos devido a COVID — 19 podem ser enterrados ou cremados.”,

pagina 14, dltimo paragrafo. *

A opcdo da Familia pelo crematoério, deverad ser custeada pelos familiares e
devera seguir as normas ja existentes para essa finalidade. *

Para o Municipio fica a incumbéncia dos enterros, que ja aconteceu e continuara
sendo no solo, em Area reservada no Cemitério Saudades, Gnico do Municipio, as covas
reservadas para os falecidos devido a COVID — 19, estdo localizadas na area proxima ao
muro da Rua Maria do Carmo Costa Andrade, lado esquerdo, e serdo identificadas por
placas numeradas, modelos semelhantes as ja usadas paras todas as identificacdes, e
estacas com os nomes dos falecidos. *

A remocao desses corpos no futuro, caso a familia queira fazer, seguirdo as leis

ja existentes para este proposito. 1

1 Paragrafos acrescentados neste plano em 15/12/2020.

ANEXO VII: CENTRO DE REFERENCIA DE SINTOMATICOS RESPIRATORIOS -
COVID 19
Para dar continuidade aos atendimentos aos pacientes que possam estar com o

Novo Coronavirus, foi implantado a Unidade que que sera referencia para esses usuarios.
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Situada a Rua Baréo do Rio Branco 639B, e que por hora sera uma extensao da
UBS Il Jaime Pinto Cunha, pelas proximidades que tem com essa Unidade.

Contara com uma equipe especifica composta por Médico, Enfermeira e Auxiliar
de Enfermagem e que atura no diagnostico, prescri¢cao de tratamento e cuidados.

Ainda temos a pretensdo de ampliar a testagem de pessoas contactantes. Para

maior entendimento do trabalho dessa Unidade vide fluxograma abaixo:

FLUXOGRAMA 1
SUPEITOS/ POSITIVOS CENARIO 1

|

APOS ATENDIMENTO, PRESCRICAO E CONDUTA FAZER A NOTIFICACAO E
ENCAMINHAR COPIA DESTA PARA A VIGILANCIA (VE) E PARA A UNIDADE DE
ORIGEM

|

UNIDADE DE ORIGEM ACOMPANHA O PACIENTE ATE AALTA
FLUXOGRAMA 2

APOS O ATENDIMENTO FAZER A NOTIFICACAO, CASO AINDA NAO TENHA
SIDO NOTIFICADO

|

ENCAMINHAR O PACIENTE PARA A SANTA CASA E ENCAMINHAR COPIA DA
NOTIFICACAO PARA A VE E PARA A UNIDADE DE ORIGEM PARA
ACOMPANHAMENTO MESMO QUE PACIENTE ESTEJA INTERNADO

FLUXOGRAMA 3
COMUNICANTES DE PACIENTES POSITIVOS (CONTACTANTES)
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TANTO A UNIDADE DE ORIGEM COMO O CENTRO DE REFERENCIA PODEM
FAZER O ATENDIMENTO

A UNIDADE DE ORIGEM ACOMPANHA O PACIENTE ATE A ALTA

Previsdo de gastos para essa unidade, vide anexo IV DO ORCAMENTO.

Além dessa previsdo estamos buscando junto ao Ministério da Saude o
Credenciamento.

Pela Portaria 1797 de 21/07/2020, publicada em 22/07/2020/ Edicdo 139/ Secéao
1, pg 50 Diario Oficial de Unido fica credenciado temporariamente o Centro de
Atendimento Covid de Buritama. Previsdo de Recursos Financeiros vide Anexo IV do

Orcamento.
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ANEXO VIII: ALTA RESPONSAVEL
Passado mais de 150 dias do inicio da Pandemia, Buritama ja ultrapassou a casa

dos 200 o numero de pessoas que testaram positivo para o novo Coronavirus, ocorreram
muitas internacgdes, inclusive em UTI e infelizmente também ocorreram 0Obitos.

Preocupados com o0s pacientes que estdo apresentando sequelas no pés COVID
0os AMES da regido de Aragatuba saem na frente e criam o Ambulatério do pés COVID.

Nesse Ambulatorio o paciente sera avaliado pelo especialista Pneumologista e se
houver outras necessidades tera encaminhamentos internos, elaborado o
plano/prescrigéo de continuidade de tratamento e alta.

Paciente seguira em acompanhado pela Equipe da Estratégia Saude da Familia.
Mas qual serd o papel dos Hospitais nesse atendimento?

Certo que os pacientes de maiores complicacbes em relacdo a doenca
propriamente dita e suas sequelas pés COVID, ficardo em algum momento,
hospitalizados, durante o curso da evolugéo desta, sendo assim, compete aos Hospitais
fazer a alta responsavel.

A Santa Casa de Buritama como Hospital de REFERENCIA para a Micro Regido
(Buritama, Brejo Alegre, Lourdes e Turitba) na alta do paciente de COVID19 elaborara o
RELATORIO DE ALTA com nome, endereco, prescricdo médica e situacdo que se
encontra o paciente e disponibilizara para a Enfermeira da Equipe da Estratégia da Saude
de Familia deste para as providéncias necessarias.

Compete a Enfermeira da Estratégia da Saude da familia tracar o plano de
acompanhamento pela equipe. Preconizaremos uma visita domiciliar pelo médico
responsavel até em 5 dias dessa alta a fim de detectar o mais precocemente as sequelas,
compete ao médico também elaborar o relatério dessa visita e a referéncia/contra
referéncia para que o paciente possa ser atendido nesse Ambulatério.

Passamos entdo a ilustrar essa situacdo no fluxograma abaixo para melhor

entendimento de todos:

FLUXOGRAMA 4

SANTA CASA DE BURITAMA: Elabora a alta com relatorio completo da
internacao contendo nome, endereco, tempo de internacéo, condi¢cdes da alta,
medicamentos usados, prescricao a ser continuada e dispara para a Unidade de TFD pelo

e-mail: alta qualificada.buritama@agmail.com
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mailto:qualificada.buritama@gmail.com

ESF: D& continuidade na prescricdo médica da internacéo, insere outros cuidados
Se necessarios.

O médico da ESF preconiza uma VD ( visita domiciliar) até o 5° dia, elabora
relatorio da Visita, condigcdes que o paciente se encontra, necessidades de encaminhar
para o AE (Ambulatério de Especialidades P6s Covid) se houver, encaminha o relatério

para o TFD (sala de agendamentos de tratamentos fora domicilio) e d& outras.
providencias.

TFD agenda a CONSULTA no AME disponivel pelo PORTAL CROSS.

PACIENTE: No domicilio seguird a prescri¢cdo da Equipe do AME, acompanhado e
monitorado pela equipe da ESF.
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ANEXO IX: RASTREAMENTO E MONITORAMENTO DE CONTACTANTES.

Todos os individuos com sintomas compativeis com COVID-19 devem ser
orientados a procurar um servico de saude para atendimento, utilizando mascara
adequadamente, cobrindo boca e nariz e mantendo o distanciamento social.

O rastreamento e o monitoramento dos contatos de casos confirmados de COVID-19 é
uma medida estratégica na reducéo da transmissdo desta doenca. Adicionalmente ao que esta
proposto no Guia de Vigilancia Epidemiologica do MS, deve-se estender este rastreamento e
monitoramento para 0s casos suspeitos (portadores de SR ou de SRAG) ainda em processo de
confirmacao diagndstica ou sem acesso a exames confirmatorios.

Conforme determinagdo da Deliberagdo CIB — 75 do Estado de S&o Paulo no
Dario Oficial do Estado em 15/09/2020 a respeito do Rastreamento.

Adicionalmente ao que esta proposto no Guia de Vigilancia Epidemiolégico o
rastreamento e 0 monitoramento dos contatos de casos confirmados de COVID-19 é uma
medida estratégica na reducdo da transmissdo desta doenca e deve-se estender este
rastreamento e monitoramento para 0s casos suspeitos (portadores de SR ou de SRAG)
ainda em processo de confirmacéo diagndstica ou sem acesso a exames confirmatérios

Considera-se como contato qualquer pessoa que esteve em contato proximo a
um caso confirmado de COVID-19 durante o seu periodo de transmissibilidade, ou seja,
entre 02 dias antes e 10 dias apdés a data de inicio dos sinais e/ou sintomas do caso
confirmado, devendo - se considerar os ambientes domiciliares e laborais, todos os
contatos devem ser isolados e monitorados diariamente por 14 dias apds a data do ultimo
contato com o0 caso SUSPEITO ou confirmado de COVID-19, verificando-se o eventual
aparecimento de sintomas e sinais compativeis com COVID-19.

Na presenca de sinais ou sintomas positivos, estes contatos devem ser
encaminhados imediatamente para avaliacdo clinica em um servi¢o de saude.

N&o esta preconizada a testagem dos individuos assintomaticos, devendo dar
prioridade ao contatos que apresentarem sinais e sintomas e se, apés avaliagdo médica,
forem classificados como casos suspeitos, poderdo ser testados, como demonstra o

fluxograma abaixo.
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FLUXOGRAMA 5

CONTACTANTES

Com SINTOMAS, encaminhar para avaliagcd médica,
nessa avaliacao levar em conta a realizacdo do Exame

RT-PCR (observar o tempo mais oportuno para otimizar

l

ISOLAR e ACOMPANHAR por 14 dias.

a coleta deste).

FLUXOGRAMA 6

CONTACTANTES

SEM sintomas, ISOLAR E ACOMPANHAR com RESPALDO MEDICO por 14 dias.

OBS: Tendo o resultados de Exames do paciente FONTE o médico junto derera

rever a situacado de monitoramento e ISOLAMENTO dos contactantes.

Diério Oficial Poder Executivo

Estado de Séo Paulo Secéo |

Palacio dos Bandeirantes

Av. Morumbi, 4.500 - Morumbi - CEP 05698-900 - Fone: 3745-3344
N° 183 — DOE - 16/09/20 - se¢ao 1 — p.22

COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE

Deliberagao CIB-75, de 15-9-2020
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