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OBJETIVOS DO PLANO DE CONTINGENCIA

e Definir/Atualizar continuamente as estratégias de atuacdo da Secretaria
Municipal de Saude em alinhamento com as definigdes constantes do Plano de
Resposta as Emergéncias em Saude Publica, sempre que necessario, a luz de
novas evidéncias cientificas.

e Estabelecer/Manter resposta coordenada no dmbito do Municipio, em parceria
com o Estado e o Ministério da Saude;

e Manter Comité de Operacdes de Emergéncia - COE (Anexo |), no Municipio,
para gestdao coordenada da resposta, em conjunto com as demais Secretarias e
Gestao.

e Adotar medidas para reduzir a morbimortalidade decorrente da disseminagao
do novo Coronavirus (COVID-19) no Municipio e no Estado.

e Estabelecer/Manter a utilizacdo de protocolos e procedimentos padronizados

para a resposta ao novo Coronavirus (COVID-19).



CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO

Municipio: Boa Vista da Aparecida

Populacido Residente (IBGE,2020): 7.911 habitantes  Urbana: 4.900 Rural:3.011
Populacdao Masculina: 3.994  Populagdao Feminina:3.917

Popula¢do em Idade Ativa (IBGE,2010): 6654 pessoas

Popula¢do Economicamente Ativa (IBGE,2010): 4024 pessoas

Populagdao Ocupada (IBGE,2010): 3829 pessoas

Grupos Etarios
<1ano: 126 1a4anos: 436 5a9anos:691 10 a 14 anos:806

15a19 anos:690 20 a 24 anos:481 25 a59 anos:3538 60e+:1143



Principais Atividades Economicas
Lavouras Permanentes

Lavouras Tempordrias

Pecudria e criacdo de outros animais
Producao florestal de florestas plantadas

Comeércio e servigos

Complexo de Saude (Publico e Privado)

Unidades Basicas de Saude - ESF: 03 Cobertura: 100%

Hospital: 01 (Publico — 20 leitos) Farmdacias: Basica:01 Comercial:05
Laboratoério de Analises Clinicas: 02 Posto de Coleta: 01

Clinica de Fisioterapia: 01 (Publico) Consultdrios odontoldgicos: 05 (Privado)



Referéncia Municipal para Contato

Nome Cargo Telefone Telefone E-mail
Funcional Fixo Celular
Angela Pereira Enfermeira
de Lima Vig. Epid. (45)32871180 (45) 991279592 vigisaubva@hotmail.com
Maria Ap Borges Enfermeira marihabva@hotmail.com
de Araujo Coord. APS (45) 32871180 (45) 991166796
Eliane P de Enf.ESF2 elianep_souza@hotmail.com
Souza (45)32878300 (45) 991038348
Enfermeira
Regina Berti | Hosp. Mun. Sdo | (45)32871552 (45)991081760 regina26berti@hotmail.com
Maciel José
Tec.
Sandra Tinelli Enfgem/ESF2 X (45) 991433904 X
Monitoramento
Cleverson S. Call Center (45) 32878300 (45) 991086910 kdnhol@hotmail.com
Ramos Ouvidoria
Diretor de (45)32878300 (45) 991464581
Gelson Luiz Transporte X
Sanitario
Rildo Jose Secretdrio de (45)32871180 (45)991221755 X

Peloso

Saude




Agente Etiolégico

Coronavirus (CoV) é uma ampla familia de RNA virus que em humanos podem causar
sindromes respiratérias e gastrointestinais. O novo Coronavirus SARS-CoV-2 é uma

nova cepa que ainda ndo havia sido previamente identificada em humanos.

Fig.1 Coronavirus — Covid-19 . Microscopia eletrénica

Periodo de incubacao

Conforme estudos o periodo médio de incubac¢do da infec¢do por Coronavirus é de 5

dias, com intervalo que pode chegar até 12 dias.

Transmissao

A disseminacdo de pessoa para pessoa nos casos do SARS-CoV acredita-se que tenha
ocorrido principalmente por meio de goticulas respiratérias produzidas quando uma
pessoa infectada tosse ou espirra, semelhante a maneira como a influenza e outros

patégenos respiratdrios se espalham (Brasil, 2020).



Periodo de transmissibilidade

O que se sabe é que a transmissibilidade dos pacientes infectados por SARS-CoV
ocorre entre pessoas em média 7 dias apds o inicio dos sintomas. No entanto, dados
preliminares do Novo Coronavirus (COVID-19) sugerem que a transmissdao possa

ocorrer, mesmo sem o aparecimento de sinais e sintomas.

Até o momento ndo ha informacao suficiente de quantos dias, anteriores ao inicio dos

sinais e sintomas, uma pessoa infectada possa transmitir o virus.

Manifestagoes clinicas

A infec¢ao por Coronavirus é muito ampla, ndao esta ainda totalmente desvendada,

podendo variar de um resfriado até uma pneumonia.

Os principais sinais e sintomas referidos sdo respiratdrios, sendo que o paciente pode
apresentar febre, tosse, dispnéia, dor de garganta, diarréia, mialgia, artralgia,
nauseas/vomitos, cefaléia, coriza, irritabilidade/confusdo, fraqueza, escarro, calafrios,
espirros, congestdo nasal, conjuntivite, manchas no corpo, ganglios linfaticos,

batimento de asas nasais, cianose e tiragem intercostal.

Diagndstico laboratorial

Em servicos de saude publicos, é necessaria a coleta de 1 (uma) amostra

respiratoria.

Esta amostra devera ser encaminhada o mais breve possivel para o LACEN ou

IBMP, via 10.2 Regional de Saude.

CRITERIOS PARA APLICAGAO DOS TESTES



A coleta de amostras estd diretamente, relacionada a disponibilidade de insumos
laboratoriais e de equipamentos para pesquisa de SARS-CoV-2, bem como ao cenario
epidemioldgico da doenca.

1) RT-PCR
Recomenda-se a realizagdo do teste RT-PCR em pessoas sintomaticas, e
prioritariamente que se enquadrem em um dos seguintes grupos:

a) Pacientes hospitalizados com Sindrome Respiratéria Aguda Grave.

b) Subconjunto de amostras da Vigilancia da Sindrome Gripal (SG) para COVID-19,
respeitando o quantitativo pactuado de 5 amostras/semana (Rede Sentinela).

c) Profissionais de saude com diagndstico de Sindrome Gripal.

d) Profissionais de seguranca publica com diagndstico de Sindrome Gripal.

e) Individuos com diagndstico de Sindrome Gripal que residam no mesmo domicilio de
um profissional de salde ou de seguranca publica.

f) Obitos suspeitos de COVID-19 sem a coleta de amostra, com resultado negativo para
RT-PCR ou teste rdpido, ou com amostra de RT-PCR em andamento.

g) Potenciais doadores de 6rgdos internados em UTl em protocolo de morte encefélica
com perfil para doagdo de 6rgaos.

h) ldosos residentes em instituicbes de longa permanéncia com diagndstico de
Sindrome

Gripal.

i) Trabalhadores de instituicGes de longa permanéncia para idosos com Sindrome
Gripal.

j) Individuos com diagndstico de Sindrome Gripal que residam no mesmo domicilio de
trabalhador de instituicdes de longa permanéncia para idosos.

k) Pacientes com 65 anos, ou mais, com diagndstico de Sindrome Gripal.

I) Pacientes que apresentam comorbidades com Sindrome Gripal.

m) Trabalhadores de instituicdes de saude com diagnéstico de Sindrome Gripal.

n) Individuos com diagndstico de Sindrome Gripal e residentes em comunidades (ex.
bairro, empresa, industria) com alto nimero de internagdes por COVID-19.

o) Primeiros casos de individuos sintomaticos de Sindrome Gripal e que frequentam
ambientes fechados de uso comunitario (ex. escolas, prisoes, hospitais).

p) Trabalhadores de servicos comerciais essenciais (ex. farmdcia, supermercado,
panificadora, posto de gasolina) com diagndstico de Sindrome Gripal.

q) Cidadaos usuarios do SUS que procurarem espontaneamente o servico de saude,
apresentando sintomatologia para sindrome gripal, poderao, a critério clinico, ser
submetidos ao exame de RT-PCR para SARS-CoV-2.



COMO E QUANDO REALIZAR O TESTE RT-PCR

A amostra clinica, preferencial, para a investigacdo laboratorial do virus e a secrecao
da

nasofaringe (SNF).

Considerando a sazonalidade dos virus respiratdrios, a coleta de amostra para o teste
RT-PCR deve ser realizada até o 7.2 dia a partir do aparecimento dos primeiros sinais
ou sintomas (preferencialmente entre o 3.2 e 5.2 dia dos sintomas), podendo
ultrapassar este periodo, desde que sintomaticas.

e CRIANGCAS MENORES DE 5 ANOS: orienta-se priorizar a coleta de amostras
para investigacdo laboratorial de Coronavirus (SARS-CoV-2).

e PESSOAS COM IDADE MAIOR OU IGUAL A 5 ANOS, provenientes de:

1. Atencdo Primaria a Saude: priorizar a coleta de amostras para exames
laboratoriais para deteccdo de SARS-CoV-2.

2. Unidades Sentinelas de Sindrome Gripal: realizar a coleta de 05
amostras semanais para realizacdo do painel completo de Virus
Respiratérios. As demais amostras serdo testadas apenas para SARS-
CoV-2.

3. Pacientes Hospitalizados, ébitos e gestantes: coletar amostra para
realizacdo do painel completo de Virus Respiratorios.

O teste RT-PCR sera coletado em servico de satde ou no domicilio do usuario.
Recomenda-se que os testes sejam disponibilizados aos pontos da Rede de Atencdo a
Saude com maior contato com pessoas suspeitas de COVID-19:

e Unidades Basicas de Saude;

e Servicos de urgéncia/emergéncia, unidades de pronto atendimento;

e Hospitais.

Os pontos da Rede de Atencdo a Saude devem estabelecer sistematica para o registro
dos testes, incluindo os dados do individuo (CPF, data do inicio dos sintomas, data da
coleta da amostra), nome de quem coletou a amostra, e justificativa da realiza¢cdo do
teste (prioridade de acordo com os critérios para a realiza¢do do teste)

2) TESTE RAPIDO (TR) — Sorologia 1gG/IgM



Conforme Nota Técnica 7/2020-DAV/SESA e Complementacdo de 31.05.2020, a
realizacdo de Testes Répidos, além de permitir a confirmagdo do caso por meio da
deteccdo de anticorpos contra SARS-Cov2, também permite a analise e autorizacdo do
retorno ao trabalho e que medidas de isolamento e intervengdo possam ser realizadas

com maior acerto.

Na Nota Técnica 7/2020-DAV/SESA, de 05.05.2020, foram identificados grupos
prioritarios para a aplicagdo do Teste, direcionados as pessoas com diagnostico de

Sindrome Gripal:

1) Profissionais de saude;

2) Profissionais de seguranca publica;

3) Pessoa que resida no mesmo domicilio de um profissional de saude/seguranca
em atividade;

4) Potenciais doadores de drgaos;

5) Obitos suspeitos de Covid19 sem coleta de amostra. Com resultado negativo,

ou com amostra em andamento.

Mediante o recebimento de novo aporte de TR do Ministério da Saude, pela Secretaria
de Estado da Saude do Paranda, foram repassados as Regionais de saude um
guantitativo de kits (caixas com 20 TR) para serem aplicados segundo os mesmos
parametros usados anteriormente, para grupos identificados como prioritarios, e

também, para as seguintes pessoas:

1) Com diagndstico de SG partir de 11.03.2020, e
2) Nao testadas para Covid19 (TR ou RT-PCR)

Destaca-se que o TR é para uso exclusivo em pessoa com Diagndstico de SG e com no
minimo de 7 dias completos desde o inicio dos sintomas de SG e minimo de 72 horas

apos o desaparecimento dos sintomas.

Sendo a Covid19 um evento de Saude Publica de notificacdo obrigatéria e imediata, o
resultado do TR deve ser informado no campo especifico do Sistema de Informacdo —

NotificCovid19.



Reforca-se a obrigatoriedade de se registar tanto o resultado Positivo/Reagente

quanto o Resultado Negativo/Ndo Reagente.

3) TESTE RAPIDO DE ANTIGENO PARA DETECGCAO DO SARS-COV-2

OrientagBes quanto a utilizacdo dos testes rdpidos para deteccdo do SARS-COV-2
distribuidos pelo Ministério da Saude, IBMP (Instituto de Biologia Molecular do
Parand) e Bio-Manguinhos (FIOCRUZ), conforme Nota Técnica N2 1217/2021-
CGPNI/DEIDT/SVS/MS publicada em 06 de outubro de 2021, o Oficio Circ. n.2s 027 E
028/2021-102RS/ DVVGS/SCVGE de 15/12/2021 tem o propdsito de orientar todas as
Regionais de Saude e estas a todos os municipios, a respeito do Plano Nacional de
Expansao(PNE) da Testagem para COVID-19 (PNE-Teste). Sendo quatro tipos de testes
a serem distribuidos: IBMP (TR COVID-19 AG) e Bio-Manguinhos (TR DPP COVID-19 AG,
TR COVID-19 AG, TR SARS-COV-2 AG);

O objetivo desse programa é o de expandir o diagndstico da COVID-19 por meio do

Teste Rapido de Antigeno (TR-AG), incluindo individuos sintomaticos e assintomaticos.

ESTRATEGIAS DE TESTAGEM DO PNE-Teste

1.Diagndstico e Assisténcia;

a) Atencdo Primaria;
b) Atencdo Especializada;
c) Saude Indigena e,

d) Gestantes.



2. Busca Ativa
a) Monitoramento e Testagem dos contatos;

b) Investigacdo de surtos.

3. Triagem

a) Pessoas com maior risco de exposicdo ao virus e com maior potencial de

disseminacao.

Assim, os principais objetivos especificos desse programa sao o de:

1. Identificar os casos de infeccdo o do virus SARS-COV-2 por meio dos testes

rapidos e iniciar os cuidados;
2. Promover o isolamento para diminuir a contaminacao;
3. Rastrear e testar os contatos;

4. Realizar a Vigilancia em Saude na Rede de Ateng¢ao a Saude do SUS.

Apesar do TR-AG ter inUmeras vantagens, dentro do contexto da vigilancia genémica, a
acdo CONFIRMA COVID, por meio do teste molecular RT-gPCR, continua sendo
necessaria para identificar a linhagem do virus SARS-COV-2 ou outro tipo de virus
respiratério para: Individuos sintomaticos suspeitos de COVID-19, com Sindrome
Respiratdria Aguda Grave (SRAG) atendidos em qualquer servico de saude da Atencao

Primdria de Saude (APS), AE (Atencdo Especializada) ou subsistema de saude indigena;

Individuos suspeitos de COVID-19 com quadro leve ou moderado de Sindrome Gripal

(SG) atendidos nas unidades sentinelas de virus respiratdrios.

Individuos suspeitos de COVID-19 com SG, cujo TR-AG foi ndo reagente;



Individuos com TR-AG positivo e que fazem parte de um surto;

Individuos que evoluiram para o 6bito; Individuos provenientes de areas fronteiricas
com outros paises ou que viajaram para areas de circulagao de VOC (variante delta de

preocupacdo) nos ultimos 14 dias, cujo TR-AG foi reagente;
Individuos com suspeita de reinfecgao.

De forma resumida, o resultado do teste rdpido de antigeno em pessoas com
Sindrome Gripal (SG), suspeitas de COVID-19, quando reagente (positivo), deve ser

considerado como caso confirmado para COVID-19.

Para os casos sintomaticos em que o resultado do TR-AG for ndo reagente,
preferencialmente deve ser coletada outra amostra para realizagao de teste RTqPCR,

para descartar COVID-19 e/ou para pesquisa de outros virus respiratorios.

Todos os testes realizados sejam TR-AG ou RT-qPCR, independentemente do resultado
e quadro clinico do individuo testado, devem ser devidamente registrados no Sistema
Notifica COVID-19, com a criagdao de uma nova ficha caso ja tenha sido encontrada
uma notificacdo de uma pessoa na busca pelo CPF. No que se refere aos testes TR-AG,
o Notifica COVID-19 ja incluiu novos campos referentes as estratégias de assisténcia e

vigilancia (diagndstico assistencial, busca ativa e triagem).

A coleta da amostra em individuos sintomaticos é recomendada entre 12 e o 8°dia de

inicio dos sintomas (fase aguda da doenca).

Na busca ativa de contatos, em individuos assintomdticos e que sejam contatos de
casos suspeitos e/ou confirmados, deve-se aguardar de 5 a 6 dias apds o ultimo

encontro (exposicdo) para realizar a coleta da amostra e testar com TR-AG.

Os testes disponibilizados sdo fabricados e produzidos pelo Instituto de Biologia

Molecular do Parand (IBMP) e deverao utilizados para esta finalidade.



Todos os testes utilizados, independente do resultado (positivo/reagente ou
negativo/ndo reagente) deverdo ser comunicados a Vigilancia Epidemioldgica
Municipal para notificagdao junto ao Sistema NotificaCovid, bem como o envio dos

laudos para o e-mail vigisaubva@hotmail.com.

Para individuos sintomaticos: A coleta da amostra devera ser realizada do 12 ao 8°dia

de inicio dos sintomas (fase aguda da doenga).

Para individuos assintomaticos: contatos de casos suspeitos e/ou confirmados, deve-se
aguardar de 5 a 6 dias ap6s o ultimo encontro (exposicdo) para realizar a coleta da

amostra e testar com TR-AG.

GRUPQS PRIORITARIOS

1. Maternidade — Gestantes e acompanhantes

2. Porta de Entrada e Cirurgias eletivas

3. Rastreio e Monitoramento dos contatos

4, Instituicdo de Longa Permanéncia (ILPI) — Internos e funciondrios
5. Povos Indigenas (DSEI) e

6. Populacdo Privada de Liberdade (DEPEN)

Os grupos elencados no item 1 serd realizado no Hospital Municipal S3o José, pelo
Enfermeiro (capacitado) do plantdo, independentemente da idade gestacional (IG),
internada ou a ser transferida para local de maior complexidade, bem como de seu
acompanhante, sendo fornecido laudo em 3 vias (usuarios, prontudrio hospitalar e

vigilancia epidemioldgica).



No caso de transferéncia da gestante (e acompanhante, se houver), também fornecer

uma copia do laudo a equipe de remocao.

Os grupos elencados no item 2 sera realizado no Hospital Municipal S3o José, pelo
Enfermeiro da Vigilancia Epidemiolégica, para os usudrios no momento da internagao
e de seu acompanhante, se houver e caso haja transferéncia para local de maior
complexidade, bem como de seu acompanhante, sendo fornecido laudo em 3 vias

(usuarios, prontudrio hospitalar e vigilancia epidemioldgica).

No caso de transferéncia do usudrio (e acompanhante, se houver), também fornecer

uma coépia dos laudos a equipe de remocao.

Os grupos elencados no item 3 serd realizado pela Vigilancia Epidemioldgica,
conforme avaliacdo prévia da APS (UBS Pref. José Carlos Henrichs e Severino Bett),
para os usudrios apds consulta médica ou de enfermagem, conforme critérios ja
estabelecidos acima, sendo fornecido laudo em 2 vias (usuario e vigilancia

epidemioldgica).

Os grupos elencados no item 2 (Porta de Entrada) também poderao ser realizados nas
UBS e Vigilancia Epidemiolégica pelo Enfermeiro (capacitado) da unidade, para os
usuarios apos consulta médica ou de enfermagem, conforme critérios ja estabelecidos

acima, sendo fornecido laudo em 2 vias (usuadrio e vigilancia epidemiolégica).

As coletas serdo realizadas pela Enfermeira da Vigilancia Epidemioldgica até
capacitacao de todos os enfermeiros das unidades de saude locais e descentralizacao

das notificagoes no sistema NotificaCovid, com login préprio para cada profissional.

A capacitagao estd prevista para janeiro de 2022.



Os itens 4,5 e 6 ndo se aplicam ao municipio.

Biosseguranga
Equipamentos de Protec¢ao Individual — EPI

E todo dispositivo de uso individual, de fabricacdo nacional ou estrangeira, destinado a
proteger a saude e a integridade fisica do trabalhador. Como diz a prdépria definicao,
EPl é um Equipamento de Protecdo individual, ndo sendo adequado o uso coletivo, por

guestoes de seguranca e higiene. Na figura 2, constam alguns exemplos de EPI.
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Fig.2 Exemplos de EPIs

Jaleco (Guarda-pd)

Deve ser utilizado em todos os tipos de procedimentos, sempre fechado, no sentido de

prevenir a contaminacdo da pele e da indumentaria do técnico.

Luvas

Sdo utilizadas como barreira de protecdo, prevenindo a contamina¢do das maos ao

manipular material contaminado.



Mascaras e equipamentos de protec¢ao respiratdria

Nas situacbes com risco de formacdo de aerossdis e goticulas de material
potencialmente contaminado devem ser utilizados mascaras ou Equipamento de
Protecdo Respiratdria (EPR). Existem doencas de transmissao respiratéria por goticulas
e outras de transmissdo respiratéria por aerossdis, as quais requerem modos de

protecao diferentes.

A mascara conhecida como N95 refere-se a uma classificacao de filtro para aerossois
adotado nos EUA e, equivale, no Brasil, a PFF2 ou ao EPR do tipo peca semifacial com

filtro P2, pois ambos apresentam o mesmo nivel de protecao.

Oculos de Protegdo

Devem ser utilizados em situa¢des de risco de formagdao de aerossdis, salpicos de

material contaminado ou quebras de vidraria.

Precaugoes Especiais
- Coletar de acordo com os procedimentos corretos por funcionarios treinados;

- Colocar rétulos (GAL) nos tubos contendo as amostras e nos formuldrios de

requisicao de exame assinalando “risco de infec¢cdo” ou outro alerta semelhante;

- Trabalhar com atencdo para evitar acidentes;

COLETA
Amostras

e (Cadastrar no Sistema GAL todos os exames solicitados, antes de enviar ao

Lacen ou IBMP, sendo um Unico cadastro por paciente.



e Fornecer os dados clinicos do paciente, substituindo assim o envio de
requisicoes e outros documentos;

e Gerar etiqueta do GAL com opc¢do “por amostra” para todos os exames;

e |dentificar o tubo de amostra com a etiqueta do GAL.

e Imprimir o relatério/protocolo dos exames a serem encaminhados e enviar

com as requisicdes e amostras.

Solicitacdao no GAL

Conforme instrug¢des da NOTA TECNICA SESA 01/2020 (18/05/2020) e CIRCULAR
LACEN 02/2020 (20/04/2020):

- Para envio ao LACEN/PR: Pesquisa de Virus Respiratdrios
- Para envio ao IBMP: COVID-19 — Profissionais de Saude e Ambulatorial ndo internado

1. RT/PCR - Influenza/Pesquisa de virus respiratérios (Coronavirus SARS-CoV2,
Adenovirus, Virus Sincicial Respiratorio, Metapneumovirus e Rinovirus) ou Covid19

(Coronavirus SARS-CoV2), conforme critérios ja citados anteriormente.

Material

e 1 Swab de rayon (nasofaringe): coletar amostra de ambas as narinas, com o
mesmo swab, fornecido pelo Lacen/10.2RS.

e Meio de transporte viral — MTV (fornecidos pelo Lacen/PR);

e EPIs: Avental, gorro, 6culos, botas ou propé, luvas, protetor facial e mascara

tipo respirador para particula N95 ou PFF2.

Periodo de coleta: Na fase aguda da doenga, preferencialmente até 3 dias do inicio

dos sintomas (podendo variar do 5.2 ao 7.2 dia).



Fig.3: Esquema para coleta de material de swab de nasofaringe

Preparo do Paciente: Nao Aplicavel

Acondicionamento e conserva¢ao da amostra:

Apds a coleta, inserir o swab coletado (nasofaringe) no tubo contendo o meio de transporte
viral (MTV) previamente preparado e identificado. Cortar toda a haste do swab, o mais

préoximo possivel ao rayon, tampar o frasco e lacrar.

Refrigerar as amostras entre 2 a 8 °C, por no maximo 24 horas. Apds este prazo, congelar a —
20 °C, em posicgdo vertical.

Acondicionar em frasco contensor, de plastico, impermeavel, com tampa de rosca, a fim de

manter o tubo na vertical, evitando vazamentos, até a chegada a 10.2RS.

Transporte:

a) Amostras nao congeladas (2 a 8 °C): em caixa térmica com gelo reciclavel, no
mesmo

dia, ou seja, em um periodo ndo superior a 24 horas apds a coleta, em frasco
contensor, de plastico, impermeavel, com tampa de rosca, a fim de manter o tubo na
vertical, evitando vazamentos.

b) Amostras congeladas (a — 20 °C): em caixa térmica com gelo seco, em frasco
contensor, de plastico, impermeavel, com tampa de rosca, a fim de manter o tubo na
vertical, evitando vazamentos. Na impossibilidade de obter gelo seco, a amostra
poderd ser transportada em caixa térmica com bastante gelo recicldvel, de modo a
evitar o descongelamento durante o transporte.



Encaminhar o mais breve possivel ao Lacen/IBMP via 10.2RS.

Metodologia:

Reacdo de Transcricao Reversa (RT) seguida da Rea¢cdo em Cadeia da Polimerase (PCR)

em Tempo Real (RT-PCR)

2. Teste Rapido para Deteccdo de Anticorpos IgG/IgM SARS-CoV-2 (One Step
Covid2019 Test — Wondfo Biotech Co Ltda)

Material

Kit Teste Rapido (Pipeta conta-gotas, cassete teste, solugao reagente);
Lanceta

Amostra de sangue de puncdo capilar ou venosa

EPIs (luvas, jaleco de mangas compridas, mdscara, éculos de protecao)

Periodo de coleta: A partir do 8.2 dia do inicio dos sintomas e com no minimo de 72

horas assintomatico.

Preparo do paciente: Nao Aplicavel

Procedimento de Coleta:

Leia as instrucdes de uso do One Step COVID-2019 Test cuidadosamente antes de realizar o

teste. O teste deve ser executado em temperatura ambiente.

1) Certifique-se de que o cassete de teste e todos os componentes do kit e amostras estejam

em temperatura ambiente (102C a 309C).



2) Retire o cassete de teste da embalagem e coloque-o sobre uma superficie plana.

3) Transfira 10 pL de sangue total, soro ou plasma para o poco de amostra do cassete (poco
menor) e em seguida transfira 2 a 3 gotas (80 ul) da solugdo tampado para o pogo de solucdo

(pogo maior).

4) Ao comegar a reagao no cassete vocé vera uma cor roxa se movendo na janela no centro do

cassete.
5) Aguarde 15 minutos e leia o resultado. Ndo ler apds 20 minutos.

1 Drop (10 pl) 2~3 Drops

(oolo® )-{tsloe )

e  Drop: Gota

MANIPULAGAO DA AMOSTRA

A manipulagdo correta da amostra é fundamental para garantir que os resultados obtidos
sejam precisos. E recomendavel o uso de EPI’s (jaleco manga longa com punho, éculos de
protecdo, luvas descartaveis, mascaras, entre outros) a fim de reduzir ou eliminar a exposi¢cdo

individual a agentes potencialmente infecciosos.

1.Coleta de sangue por pungdo capilar:
1. Limpe a 4rea do dedo a ser perfurada com algodao seco.

2. Use uma lanceta estéril, perfure a pele bem no centro do dedo. Apligue uma
pressdo suave ao lado do ponto da puncdo para que uma gota de sangue escape.
Limpe a primeira gota de sangue. Permita que uma nova gota de sangue se forme. Se o
fluxo sanguineo for inadequado, massageie gentilmente o dedo do paciente para

produzir uma gota com volume suficiente.

3. Coletar 10 pL de sangue capilar utilizando o conta-gotas descartavel.



4. As amostras capilares devem ser analisadas imediatamente.

Puncgao Capilar

INTERPRETACAO DO RESULTADO
1. RESULTADO REAGENTE

DUAS faixas coloridas: na linha de teste (T) e na linha de controle (C). Indica um resultado

Reagente para os anticorpos SARS-CoV-2 na amostra.

2. RESULTADO NAO REAGENTE

UMA faixa colorida aparece apenas na linha de controle (C). Indica que a concentragdo dos

anticorpos SARS-CoV-2 é zero ou abaixo da faixa de cut-off, ou seja, Nao Reagente.

3. RESULTADO INVALIDO

NENHUMA faixa colorida visivel aparece na linha de controle (C) apds a realizagdo do teste.

As instrugOes podem ndo ter sido seguidas corretamente ou o teste pode ter se deteriorado.

Recomenda-se repetir a andlise da amostra.



l
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Positivo Negativo Invahdo Invahdo

Resultados Possiveis

4. Teste Rapido para Detec¢dao de Antigenos do SARS-CoV-2
Conforme descritivo de cada fabricante dos exames utilizados pelo Municipio,
fornecidos pela 10.2RS/SESA e/ou Ministério da Saude. (pag.81)

DESCARTE DOS MATERIAIS UTILIZADOS NA COLETA DOS EXAMES
Para o descarte seguro dos materiais bioldgicos seguir as normas de biosseguranga.
Tratamento

Nao ha nenhum antiviral especifico recomendado para o tratamento de infec¢des por
COVID-19. Pessoas infectadas com este virus devem receber tratamento para auxiliar
no alivio de sintomas. Para casos severos, tratamento deve incluir suporte de terapia

intensiva.

Recomendagbes de Prevengao e Controle



E prudente adotar os principios bdasicos para reduzir o risco geral de infecgdes

respiratdrias agudas;

e Llavar as mados frequentemente com 3agua e sabonete por pelo menos 20
segundos, respeitando os 5 momentos de higienizagdo (Figura). Se ndo houver
agua e sabonete, usar um desinfetante para as maos a base de dlcool;

e Evitar tocar nos olhos, nariz e boca com as mdos ndo lavadas;

e Evitar contato proximo com pessoas doentes;

e Ficar em casa quando estiver doente;

e Cobrir boca e nariz ao tossir ou espirrar com um lenco de papel e jogar no lixo;

e Limpar e desinfetar objetos e superficies tocados com frequéncia.

QUANDO? Seus 5 momentos para a higiene das maos

DEFINIGAO DE CASOS

De acordo com a Portaria 454/20 de 20 de margo de 2020, do Ministério da Saude,

CASO SUSPEITO DE DOENGA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)



Usudrios com Sindrome Respiratéria hospitalizado (SRAG) ou ndo, que apresente febre, tosse,
dispnéia, dor de garganta, diarréia, mialgia, artralgia, nduseas/vémitos, cefaléia, coriza,
irritabilidade/confusdo, fraqueza, escarro, calafrios, espirros, congestdo nasal,
conjuntivite, manchas no corpo, ganglios linfaticos, batimento de asas nasais, cianose

e tiragem intercostal.

CASO CONFIRMADO DE DOENGCA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)

CRITERIO LABORATORIAL: Usuario com resultado positivo em RT-PCR, pelo protocolo

Charité.

CLINICO EPIDEMIOLOGICO: Usuério com histérico de contato préximo ou domiciliar nos
ultimos 07 dias antes do aparecimento dos sintomas, com CASO CONFIRAMDO
laboratorialmente para COVID19 e que ndo foi realizada a coleta. (Memorando Circular

21/2020 CIEVS/DAV/SESA de 30.04.20)

CASO DESCARTADO DE INFECGAO HUMANA PELO CORONAVIRUS

Caso que apresente resultado laboratorial negativo para COVID-19 OU confirmagdo

laboratorial para outro agente etiolégico.

NOTIFICAGCAO DE CASOS

A notificacdo imediata de casos suspeitos deverd ser feita obrigatoriamente para a
Secretaria Municipal de Saude (Vigilancia Epidemioldgica) e que notificara no sistema
de informagdo da Secretaria de Estado da Saide do Parana

http://covid19.app.saude.pr.gov.br

Os casos que também atendam a definicdo de caso de Sindrome Respiratdria Aguda
Grave (SRAG) hospitalizados devem ser notificados para a Secretaria Municipal de

Saude (Vigilancia Epidemioldgica) e que notificara no Sistema de Informacdo da


http://covid19.app.saude.pr.gov.br/

Vigilancia Epidemiolodgica da Gripe (SIVEP -

Gripe)http://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe

Il - ORGANIZAGAO DA RESPOSTA

Situacdo 1: Presencga de Caso Suspeito

(Sera abordada apenas a Situagdao 3, uma vez que ja existe transmissao local e

ocorréncia de 6bitos no municipio)

No momento atual, o municipio ndo dispde de populagdo em situagdo de rua, porém caso

venha a ocorrer, poderdo ser abrigados em local a ser definido pelo Poder Publico, desde que

com condi¢Ges sanitarias adequadas e, se suspeitos ou confirmados, ficardo alocados em outro

local, também a ser definido pelo Poder Publico, desde que com condi¢Ges sanitdrias

adequadas e acompanhados pela APS.

Quadro 1: Recomendag¢ao de medidas a serem implementadas para prevengao e controle da

disseminacao do novo Coronavirus (SARS-CoV-2) durante o atendimento pré-hospitalar

movel de urgéncia.

CASOS SUSPEITOS OU
CONFIRMADOS E
ACOMPANHANTES

Usar madscara cirdrgica; - usar lencos de papel (tosse, espirros,
secreg¢do nasal); - higiene das maos frequente com agua e sabonete

liguido OU preparagao alcodlica a 70%.

PROFISSIONAIS DE SAUDE

- Higiene das mdos com dagua e sabonete liquido OU preparagdo
alcodlica a 70%; - 6culos de protegdo ou protetor facial;, - mascara
cirdrgica; - avental; - luvas de procedimento - gorro (para
procedimentos que geram aerossois)

Observagdo: os profissionais de saude deverdo trocar a mascara
cirurgica por uma mascara N95/PFF2 ou equivalente, ao realizar
procedimentos geradores de aerossodis como por exemplo, intubacdo
ou aspiragdo traqueal, ventilagdo mecanica ndo invasiva,

ressuscitacdo cardiopulmonar, ventilagdo manual antes da intubacao,



http://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe

coletas de amostras nasotraqueais, broncoscopias, etc.

PROFISSIONAIS DE APOIO, Higiene das mdos com agua e sabonete liquido OU preparagdo

CASO PARTICIPEM DA alcodlica a 70%; - 6culos de protegdo ou protetor facial;, - mascara
ASSISTENCIA DIRETA AO CASO | cirtrgica; - avental; - luvas de procedimento.

SUSPEITO OU CONFIRMADO

FONTE: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2020

Observagdo:1:Todas essas medidas sdo baseadas no conhecimento atual sobre os casos de infecgdo pelo novo

Coronavirus (SARS-CoV-2) e podem ser alteradas conforme novas informagdes sobre o virus forem disponibilizadas.

Observagdo 2: Para os casos sintomaticos, usar uma mascara é uma das medidas de prevengdo para limitar a
propagacdo de doengas respiratodrias, incluindo o novo Coronavirus (SARS-CoV-2). No entanto, este uso deve vir
acompanhado de outras medidas igualmente relevantes que devem ser adotadas, como a higiene das maos com
dgua e sabonete liquido OU preparagdo alcodlica a 70%, antes e apds a utilizagdo das mdscaras. A mascara deve
estar apropriadamente ajustada a face para garantir sua eficacia e reduzir o risco de transmissdo. Todos os
profissionais devem ser orientados sobre como usar, remover, descarta-las e na agdo de higiene das maos antes e

apds o uso.

Situacdo 2: Presencga de Caso Confirmado no Municipio
Situagao 3: Presenca de Caso Confirmado com transmissao local no Municipio

Ao se identificar a fase inicial de transmissdo comunitaria, as medidas iniciais mais
recomendadas sdo: estimular o trabalho em horarios alternativos em escala; reunides virtuais;
home office; restricdo de contato social para pessoas com 60 anos ou mais e que apresentam
comorbidades; realizar testes em profissionais de saide e da segurancga publica sintomaticos e

Ill

seu contactantes, se sintomdticos, com “sindrome gripal”, adotar medidas de isolamento

social mais severas e aos comércios, com restrigao.

Atividade Agao

e  Secretaria de Saude: Marly Wittmann

Referéncia Municipal:

Disponibilizagdo de EPIs a todos aos servidores

e aos pacientes suspeitos e/ou confirmados;




Gestao

Insumos Estratégicos

Fluxo de atendimento para
casos leves, moderados e

graves

respiradores; oximetros e medicamentos
necessarios (Conforme ja descritos na Situagdo

le?2);

e Realizar de medidas de prevengio e
controle, conforme Protocolo de Manejo
Clinico para o Novo Coronavirus (COVID-
19), do Ministério da Saude 2020 e
conforme o Fluxo de Atendimento do
Estado do Parana (Citado acima)

e Realizacgo de medidas de controle
ambiental e assistencial;

e O profissional médico da APS/Unidade de
Saude atendera o usuario com Covid19 em
domicilio, se necessario, e seus contatos
(se sintomdticos) e comunica a Vigilancia
Epidemioldgica as condi¢Bes clinicas do
usudrio/contatos e ainda, se necessario,
encaminha a Unidade Hospitalar e mantém
monitoramento domiciliar por 10 ou 14
dias, a contar da data do inicio dos
sintomas, via telefone, a cada 24 horas,
inclusive aos finais de semana e feriados,
com registro em prontuario eletronico e
planilha paralela;

e Seguir os cinco momentos de higienizagao
das maos;

e Utilizagdo dos EPIS pelos profissionais de
saude, conforme preconizado pelo
Ministério da Saude (mascaras cirdrgicas e
N95, luvas, gorros, aventais, protetor

facial).

Casos Leves e Moderados: Monitoramento dos
casos confirmados em isolamento domiciliar,
através de contato telefénico a cada 24 horas,
inclusive aos finais de semanas/feriados pelas

10 ou 14 dias, conforme o caso, a contar da




Definir porta-voz
responsavel pela
interlocugdo com os meios

de comunicagdo

data do inicio dos sintomas

Casos Graves: Nos casos que nao for possivel o
isolamento domiciliar em virtude da condigdo
clinica do usudrio, acionar transporte sanitdrio
e encaminhar casos confirmados ao Hospital
Municipal S3ao José, de forma oportuna e
segura, conforme protocolo e fluxo
estabelecido pela Central de Regulagdo de
Leitos e SAMU e se necessario, encaminhar ao
Hospital Universitario do Oeste do Parana

(HUOP) (Referéncia).

Enf. Angela Pereira de Lima

Enf. Mariah Ap. B. de Araujo

Vigilancia em Saude

Notificar imediatamente ao

S|
o Monitorar e manter
registro  atualizado dos

casos confirmados;

e  Monitorar e
manter registro de

contatos proximos.

Notificar/Informar imediatamente ao SlI, todo

caso confirmado

Manter planilha paralela atualizada

Obter informagbes clinicas, histdrico de

contatos do caso confirmado;

Confeccionar Boletim Epidemioldgico diario, de
segunda as sextas-feiras, excepcionalmente aos
sabados e domingos, com dados atualizados,
relacionados ao numero de casos notificados,
confirmados,

suspeitos, descartados,

hospitalizados e ébitos as 15:00 hs;
Fornecer a Assessoria de Imprensa do
Municipio o Boletim Epidemiolégico para

publicacdo na pagina oficial do municipio.




Informagdo a populagdo sobre: Etiqueta
respiratdria: ao tossir ou espirrar, cobrir o nariz
e a boca com lengo e descartar no lixo apds o
uso; Lavagem das mdos com agua e sabdo, ou
alcool em gel, apds tossir ou espirrar; Lavagem
as maos frequentemente com agua e sabdo por
pelo menos 20 segundo ou na auséncia de agua
e sabdo, usar desinfetante para maos a base de
alcool; uso de mascaras; Manter os ambientes

ventilados.

Acompanhar o monitoramento dos casos
confirmados e seus contatos, realizados pela

APS.

Os casos de contatos sintomaticos de caso

Confirmado laboratorialmente, poderdo
confirmados (notificados) por critério clinico
epidemioldgico, conforme Memorando Circular

CIEVS/DAV/SESA de 30.04.20

Laboratoério

Elaborar fluxo de local de
coleta e encaminhamento

de amostras de exames

A coleta sera realizada pela Vigilancia
Epidemioldgica ou APS, no domicilio ou na USF

Pref. José C. Henrichs ou no Hosp. Mun. Sao

(seguir  orientagbes do | José, conforme o caso seguindo os critérios
Lacen) para realizagdo do exame e conforme as
normas do Lacen/Pr (Conforme ja descritos na
Situagdo 1 e 2)
Acolhida e avaliacdo rapidamente dos usudrios
Garantir acolhimento, | e dos contatos do caso confirmado,

reconhecimento precoce e
controle dos usuarios e de
contatos de caso

confirmado

independentemente da idade, que apresentem

sintomas respiratorios;

Para os usudrios em geral com os sintomas




Assisténcia

Notificar imediatamente a
Vigilancia Epidemioldgica o

caso suspeito/confirmado

Organizacdo do fluxo de
atendimento para casos
confirmados, priorizando o
isolamento domiciliar nos

casos leves e moderados

respiratérios, e contatos suspeitos de casos
confirmados de infeccdo pelo  novo
Coronavirus, priorizar o atendimento, ofertar
mascara cirurgica imediatamente e isolar
(acomodar a pessoa suspeita, em local

ventilado e sem circulagdo de pessoas sem

protecdo) sempre que possivel.

O profissional da APS/Hospital deve comunicar
imediatamente o caso suspeito/confirmado a
Vigilancia Epidemioldgica para orientagbes e

inicio das acGes de controle e investigacdo;

O profissional da APS/Hospital deve manter
registro atualizado do acompanhamento do
caso confirmado e dos contatos em prontuario
eletronico e planilha paralela e disponibiliza-los

para a Vigilancia Epidemioldgica, caso solicitado

Monitoramento dos casos confirmados em
isolamento domiciliar, conforme ja descrito

anteriormente;

Realizagdo de medidas de controle ambiental

assistencial.

Realizar de medidas de prevengdo e controle,
conforme Protocolo de Manejo Clinico para o
Novo Coronavirus (COVID-19), do Ministério da
Saude 2020 e conforme o Fluxo de
Atendimento do Estado do Parana (ja citado

anteriormente)

O profissional médico da APS/US atenderad o
usuario com Covidl9 em domicilio, se

necessario, e seus contatos (se sintomaticos) e




Orientar os profissionais dos
servicos de salude e a
populagdo sobre as medidas
individuais e coletivas de
prevengdo e controle ao

Covid-19

comunica a Vigildncia Epidemiolédgica as
condi¢des clinicas do usudrio/contato e ainda,
se necessario, encaminha a Unidade Hospitalar
e mantém monitoramento domiciliar,

conforme ja estabelecido e citado.

Casos Leves e Moderados: Monitoramento dos
casos confirmados em isolamento domiciliar,

conforme fluxo ja estabelecido;

Casos Graves: Nos casos que ndo for possivel o
isolamento domiciliar em virtude da condigao
clinica do usuario, acionar transporte sanitario
e encaminhar casos suspeitos ao Hospital
Municipal Sao José, de forma oportuna e
segura, conforme protocolo e fluxo
estabelecido pela Central de Regulagdo de
Leitos e SAMU e se necessario, encaminhar ao
Hospital Universitario do Oeste do Parana

(HUOP) (Referéncia).

O usudrio hospitalizado ficara acomodado no

Leito de Isolamento;

O enfermeiro e/ou médico plantonista do
hospital ficara responsavel pelo contato com a

Central de Leitos/SAMU, se necessario;

Utilizacdo dos EPIS pelos profissionais de saude,
conforme preconizado pelo Ministério da
Saude (mascaras cirurgicas e N95, luvas, gorros,

aventais, protetor facial), ja disponibilizados

Informagdo a populagdo sobre:
Isolamento/distanciamento  social; Etiqueta
respiratéria: ao tossir ou espirrar, cobrir o nariz

e a boca com lenco e descartar no lixo apds o




Elaborar fluxo de transporte

pré-hospitalar e inter-
hospitalar para itinerarios
do paciente nos casos

moderados e graves

uso; Lavagem das maos com agua e sabdo, ou
alcool em gel, apds tossir ou espirrar; Lavagem
das mdos frequentemente com agua e sabdo
por pelo menos 20 segundo ou na auséncia de

adgua e sabdo, usar desinfetante para maos a

base de dlcool; Manter os ambientes
ventilados, evitar aglomeragGes, uso de
mascaras.

Seguir os cinco momentos de higienizacdo das

maos;

Para o atendimento pré-hospitalar movel de
urgéncia e transporte interinstitucional de
casos suspeitos ou confirmados de infecgdo
pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2) deve-se:

Melhorar a ventilagdo do veiculo para

aumentar a troca de ar durante o transporte.

Sempre notificar previamente o servico de
saude para onde o caso suspeito ou confirmado
serd encaminhado.

e desinfetar todas as

Limpar superficies

internas do veiculo apds a realizagdo do
transporte. A desinfeccdo pode ser feita com
alcool a 70%, hipoclorito de sédio ou outro
desinfetante indicado para este fim e seguindo
procedimento operacional padrdo definido
para a atividade de limpeza e desinfec¢do do
veiculo e seus equipamentos e realizar higiene
das mdos com alcool em gel ou agua e
sabonete liquido.

Deve-se evitar o

Observacdo: transporte

interinstitucional de casos suspeitos ou

confirmados. Se a transferéncia do paciente for




realmente necessaria, o paciente deve utilizar
mascara cirdrgica durante todo o percurso,

obrigatoriamente.

PROFISSIONAIS DE APOIO (LIMPEZA, MANUTENGAO, MOTORISTAS, ETC.)

e Higiene das m3os, (preparacdo alcodlica); Gorro; Oculos de protecdo;
Mdscara cirurgica; Avental; Luvas de procedimento, propé, botas,
macacdo de manga longa de material impermedvel (motoristas).

e (Caso os profissionais de apoio forem limpar locais infectados, deverao

usar todos os EPIs.

Os profissionais de satude deverdo utilizar MASCARAS N95 ou equivalente, ao realizar
procedimentos geradores de aerossdis. Exemplo: intubacdo ou aspiracdao traqueal,

coleta de amostras nasotraqueais, etc.

Se um caso suspeito ou confirmado chegar via transporte mével de urgéncia os
profissionais que realizaram o atendimento pré-hospitalar DEVEM COMUNICAR OS

SINTOMAS para o servi¢co de atendimento ambulatorial ou de pronto atendimento.




SAUDE DO TRABALHADOR
EM FACE A PANDEMIA PELO

NOVO CORONAVIRUS COVID-19 (Sars-Cov-2)



NOTA ORIENTATIVA 01/2020
Editada em 20/03/2020. Atualizada em 29/09/2020 (V2).
LIMPEZA E DESINFECGCAO DE AMBIENTES

COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo novo coronavirus SARS-CoV-2. Os
sintomas mais comuns sdo: febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem
gradualmente e geralmente sdo leves. No entanto, outros sintomas ndo especificos ou
atipicos podem incluir: dor de garganta, diarreia, anosmia (incapacidade de sentir odores)
ou hiposmia (diminuicao do olfato), mialgia (dores musculares, dores no corpo) e cansago
ou fadiga. A transmissdao costuma ocorrer no contato com infectados, por meio de
secregbes  respiratorias, como  goticulas de  saliva. Mais  informagOes:
http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID-19

AMBIENTE DOMICILIAR E COMERCIAL

As medidas de limpeza e desinfeccao sao fundamentais para contribuir na prevencao da
transmissao da COVID-19 e para isso algumas orientacdes sao fundamentais:

e Aumentar a frequéncia de limpeza dos ambientes;


http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID-19

e Desinfetar com alcool a 70%, ou produto de acdo similar, os locais habitualmente mais
tocados: macanetas, interruptores, janelas, telefone, teclado do computador, controle
remoto, elevadores, itens de uso pessoal (canetas, aparelhos de celular, chaves, dculos),
entre outros;

e Manter os ambientes arejados e ventilados a maior parte do tempo evitando, sempre que
possivel, o uso de ar condicionado;

e Quando utilizado sistema de ar condicionado, este deve ser mantido com seus
componentes limpos e com a manutencao preventiva em dia, sob responsabilidade de um
profissional habilitado, adotando estratégias que garantam maior renovacao do ar e maior
frequéncia na limpeza dos componentes.

e Em espagos comerciais os trabalhadores responsaveis pela limpeza e desinfeccao de
ambientes devem ter acesso a Equipamentos de Protecdo Individual, como: luvas de
borracha de cano longo, gorros ou toucas, Oculos de acrilico, mascaras, aventais
(impermeaveis quando risco de produzir umidade durante a execugdo da atividade),
sapatos ou botas antiderrapantes. Os trabalhadores ndo devem deixar o local de trabalho
com os equipamentos de protecao individual e as vestimentas utilizadas em suas atividades
laborais.

e Recomenda-se a forma de varredura Umida dos ambientes, com mops ou rodos e panos
de limpeza. Este método evita a dispersao de microrganismos veiculados por meio das
particulas de poeira;

e Os panos devem ser exclusivos para uso em cada ambiente. Portanto, panos usados na
limpeza de banheiros ndo devem ser usados na limpeza de outros locais da casa, por
exemplo. Ainda, devem estar sempre limpos e alvejados.

* E jmportante higienizar as maos com &lcool gel 70% (por 20 segundos) ou dgua e
sabonete liquido (por 40 segundos) antes e apos a limpeza dos ambientes, ao tocar
supetrficies (principalmente aquelas onde o contato com as maos é maior), bem como
antes e apos o uso de luvas de limpeza.

AMBIENTE DE SERVICOS DE SAUDE

As medidas de limpeza e desinfeccao sao fundamentais para contribuir na prevencao da
transmissao da COVID-19 e para isso algumas orientacdes sao fundamentais:

e Todo Estabelecimento de Assisténcia a Saude (EAS) deve estabelecer de forma clara
guais os possiveis riscos aos quais os trabalhadores estdo expostos, dentre eles o risco
bioldgico (representado pela probabilidade da exposicdo ocupacional a agentes bioldgicos,
como o virus SARS-CoV2). A partir desta definicdo, os ambientes considerados criticos
devem ser limpos e desinfetados com maior frequéncia;

e Todos os empregadores e instituicdes que admitam trabalhadores como empregados
devem elaborar e implementar um Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais - PPRA,
visando a preservacdo da salde e da integridade dos trabalhadores, através da
antecipacdo, reconhecimento, avaliacdo e consequente controle da ocorréncia de riscos
ambientais existentes ou que venham a existir no ambiente de trabalho, tendo em
consideragdo a protecdo do meio ambiente e dos recursos naturais. Consideram-se riscos



ambientais os agentes fisicos, quimicos e bioldgicos existentes nos ambientes de trabalho
que, em funcdo de sua natureza, concentracdo ou intensidade e tempo de exposicdo, sao
capazes de causar danos a saude do trabalhador.

¢ Os trabalhadores da limpeza devem fazer uso de Equipamentos de Protecdo Individual
(EPI) para a finalidade a que se destinam, responsabilizando-se pela limpeza, guarda e
conservacao, substituindo-os quando houver qualquer alteracdo que os tornem impréprios
para uso.

¢ Os EPI devem ser utilizados pelos trabalhadores durante a execucdo de atividades que
possam provocar contaminacao da roupa com sangue e fluidos corpdreos ou por
patogenos. Sendo que o estabelecimento é responsavel pelo fornecimento de EPI
apropriados e em quantidade suficiente aos trabalhadores do Servico de Limpeza e
Desinfeccdo de Superficies. Nos locais de assisténcia ao paciente suspeito ou confirmado de
contaminagao por COVID-19 estes trabalhadores devem utilizar: avental (impermeavel,
para uso sobre o uniforme e em situagdes envolvendo atividades com risco de respingos);
luvas de borracha resistentes aos produtos, preferencialmente de punho longo; dculos de
protecdo; mascara cirdrgica (em areas de isolamento para aerossdis sao indicadas as
mascaras de protecao respiratoria do tipo N95 ou PFF2); calgados fechados (inclusive no
calcanhar e dorso dos pés) impermedveis e com sola antiderrapante impermeaveis e com
sola antiderrapante; gorro (deve ser usado em darea especiais nas quais sao exigidas a
paramentacdo completa por parte dos profissionais da instituicdo. Para as demais areas do
EAS, recomenda-se que os trabalhadores do Servigo de Limpeza e Desinfeccdo mantenham
os cabelos presos e arrumados, sendo que para os trabalhadores do sexo masculino sao
imprescindiveis cabelos curtos e barba feita).

¢ O trabalhador do Servico de Limpeza e Desinfeccao deve apresentar-se com uniforme
completo, manter cabelos penteados e presos ou curtos; unhas curtas, limpas, sem esmalte
ou unhas posticas. Também ndo deve fazer uso de adornos, como: relégios, pulseiras,
anéis, brincos, colares, piercing e outros.

e Deve haver kit de limpeza e desinfeccdo de superficie exclusivo para ambientes
destinados ao isolamento de pacientes suspeitos ou confirmados com COVID-19. Nestes
locais utilizar, preferencialmente, panos de limpeza descartaveis;

e Adotar a técnica da varredura Umida, que permite a remogao de poeira e possiveis
detritos soltos no chdo por meio do uso de pano Umido e rodo. Esses residuos nao podem
ser levados até a porta de entrada, devendo ser recolhidos do ambiente com o auxilio de
pa. Deve-se iniciar a limpeza pelos cantos.

e Sempre que houver presenca de matéria organica em superficies, essa devera ser
removida. A seguir, realizar a limpeza e, posteriormente, a desinfecgdo. E imprescindivel
que o local seja rigorosamente limpo antes da desinfecgao.

» N3o abrir ou fechar portas com maos enluvadas;

e As luvas de borracha devem ser lavadas antes de serem descalgadas e sempre ao término
da limpeza.

e Antes e ap0ds a retirada das luvas o trabalhador do Servico de Limpeza e Desinfecgdo
deve higienizar as mdos com agua e sabonete liquido ou alcool gel 70%);



e Apds 0 uso, todos os equipamentos devem ser limpos a cada término da jornada de
trabalho;

o Utilizar somente produtos saneantes padronizados para uso em Servicos de Salde, na
concentracdo e tempo recomendados pelo fabricante e pelo Servico de Controle de
Infeccdo Hospitalar;

e A mistura de produtos saneantes ndo previamente autorizados € proibida, bem como o
reaproveitamento de embalagens vazias com produtos saneantes diferentes do rétulo
original. Também ¢é necessario atengao para utilizacdo de produtos que estejam dentro do
periodo de validade.

¢ A limpeza dos ambientes destinados ao isolamento de pacientes suspeitos ou confirmados
com COVID-19 deve ser feita diariamente, a cada troca de plantdo, e sempre quando
necessario, antecedendo a limpeza concorrente de pisos. Merece maior atencdo, a limpeza
das superficies horizontais que tenham maior contato com as maos dos pacientes e das
equipes, tais como macanetas das portas, telefones, interruptores de luz, grades da cama,
chamada de enfermagem e outras.

* E jmportante higienizar as maos com &lcool gel 70% (por 20 segundos) ou
dgua e sabonete liquido (por 40 segundos) antes e apos a limpeza dos
ambientes, ao tocar superficies (principalmente aquelas onde o contato com as
maos é maior), bem como antes e apos o uso de luvas de limpeza.

REFERENCIAS

CDC. Best Practices for Environmental Cleaning in Healthcare Facilities in Resource-Limited
Settings — Version 2 . Acessado em 21/09/2020 as 07:49. Disponivel em:
https://www.cdc.gov/hai/prevent/resourcelimited/index.html. ANVISA MS. Manual de
limpeza e desinfeccdo de superficies. Acessado em 21/09/2020 as 08:04. Disponivel em:
https://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/item/seguranca-
do-paciente-emservicos-de-saude-limpeza-e-desinfeccaode-superficies.

NOTA ORIENTATIVA 06/2020

Editada em 25/03/2020.

Medidas de Prevencao de Covidl9 para Aplicacio em mercados,
supermercados, hipermercados, atacarejos e todos os outros
estabelecimentos que comercializem alimentos.

COVID-19 é uma doenga infecciosa causada pelo novo coronavirus SARS-coV-2. Os sintomas mais comuns sao:
febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem gradualmente e geralmente sdao leves. A
transmissao costuma ocorrer no contato com infectados, por meio de secregdes, como goticulas de saliva.

Mais informagoes. http.//www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#
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https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/item/seguranca-do-paciente-emservicos-de-saude-limpeza-e-desinfeccaode-superficies
http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha

DEFINICOES

¢ Higienizacdo: operacdo que compreende duas etapas, a limpeza (operacdo de remocdo de substancias
minerais e ou organicas indesejaveis, tais como resto de alimentos, terra, poeira, gordura e outras sujidades)
e a desinfeccdo (operacdo de reducdo, por agente quimico, do nimero de microrganismos) ou antissepsia
(operagdo que visa a reducao de microrganismos presentes na pele em niveis seguros).

e Manipuladores de alimentos: qualquer pessoa do servico de alimentacdo que entra em contato direto ou
indireto com o alimento.

MEDIDAS A SEREM ADOTADAS PELOS ESTABELECIMENTOS

Disponibilizar alcool 70% para higienizacgdo das mdos, para uso dos clientes, funcionarios e
entregadores, em pontos estratégicos (entrada, corredores, balcdes de atendimento e “caixas”) e
préximo a area de manipulacdo de alimentos;

Empregar mecanismos para restricdo de acesso ao publico adotando, impreterivelmente, medidas
para evitar a aglomeracdo de consumidores, respeitando os limites estabelecidos para o
distanciamento;

Organizar a circulacdo interna de pessoas bem como todas as filas (de “caixa”, setores de
atendimento), mantendo distancia minima de 2 (dois) metros entre os clientes;

Sinalizar o piso no direcionamento das filas, utilizando para essa finalidade, fita, giz, cones, entre
outros materiais, de modo a manter a distancia estabelecida;
Nao oferecer produtos para degustacao;

Os funciondrios devem ser orientados a intensificar a higienizacgdo das maos e antebracos,
principalmente antes e depois de manipularem alimentos, apds o uso do banheiro, se tocarem o
rosto, nariz, olhos e boca e em todas situacOes previstas no manual de boas praticas do
estabelecimento;

A higienizacdo das mdos e antebragos dos manipuladores de alimentos deve ser realizada com agua,
sabonete liquido inodoro e agente antisséptico apds a secagem das maos (preferencialmente alcool
gel 70% ou outro antisséptico registrado na ANVISA);

E indicado o uso de toalhas de papel ndo reciclado e lixeira acionada sem contato manual;

Os funcionarios devem evitar conversar, tocar o rosto, nariz, boca e olhos durante as atividades de
manipulagdo de alimentos e nos atendimentos dos caixas;

Os funcionarios devem ser orientados a intensificar a limpeza das areas (pisos, ralos, paredes, teto,
etc) com desinfetantes préprios para a finalidade e realizar frequente desinfeccdo, com alcool 70%,
de superficies e utensilios frequentemente tocados como: macganetas, mesas, balcdes, corrimdes,
interruptores, elevadores, balancgas, entre outros;

A limpeza e desinfeccao dos banheiros também deve ser intensificada;



e Os estabelecimentos deverdo realizar a higienizagao dos cabos de condugdo dos carrinhos (area de
apoio das maos) e alcas das cestinhas apds o uso de cada cliente, com alcool 70% ou outro
sanitizante adequado segundo recomendagbes da ANVISA, garantindo a seguranca do funcionario
executor da operacao (treinamento e fornecimento de EPIs, conforme a exigéncia do fabricante do
produto utilizado);

e Os estabelecimentos deverao aumentar a frequéncia da higienizacdo completa (todas as estruturas)
de carrinhos e cestinhas considerando a execugao das etapas de limpeza e desinfeccao;

e Providenciar cartazes com orientagdes e incentivos para a correta higienizacdo das maos;

e Os saneantes utilizados devem estar regularizados junto a ANVISA e o modo de uso deve seguir as
instrucdes descritas nos rétulos dos produtos;

e O funciondrio que apresentar febre e/ou sintomas respiratorios, tosse, congestao nasal, dificuldade
para respirar, falta de ar, dor de garganta, dores no corpo, dor de cabeca, deve consultar o servico
“Duvidas sobre o Coronavirus” (conforme contatos abaixo) e ainda ser orientado pelo responsavel do
estabelecimento quanto ao periodo de afastamento do trabalho;

e Os responsaveis pelo estabelecimento devem solicitar que pessoas externas, como entregadores, nao
entrem no local de manipulacao dos alimentos;

¢ Os dispensadores de agua que exigem aproximagao da boca para ingestdo, devem ser lacrados em
todos os bebedouros, permitindo-se o funcionamento apenas do dispensador de agua para copos. Os
estabelecimentos deverdo fornecer copos descartaveis aos clientes e funcionarios. Também é
permitido aos funcionarios copos ou canecas nao descartaveis, desde que de uso individual;

e Manter ventiladas as areas de convivéncia de funcionarios, tais como refeitdrios e locais de descanso;

e Os estabelecimentos que dispdem de estrutura para consumo de alimentos no local ou praga de
alimentagao devem manter as mesas dispostas de forma a haver 2 (dois) metros de distancia entre
os clientes, orientando a sentar na mesma mesa apenas pessoas de convivio proximo (que residam
na mesma casa);

e Realizar a higienizacdo das mesas antes e ap0s a utilizagdo;

e Os estabelecimentos que dispdem de estrutura para consumo de alimentos no local ou praca de
alimentagdo devem disponibilizar pia para lavagem de maos dos clientes, com sabonete liquido
inodoro, toalhas de papel descartaveis (ndo recicladas), lixeiras dotadas de tampa com acionamento

sem contato manual e agente antisséptico;

o Dispor de barreiras de protegdo, nos equipamentos de bufé, de modo a prevenir a contaminacdo dos
alimentos em decorréncia da proximidade ou da acdo do consumidor e de outras fontes;

e Caso o estabelecimento possua “espago Kids”, o mesmo deve permanecer fechado

MEDIDAS A SEREM ADOTADAS PELOS CLIENTES



Realizar a higienizacdo das maos ao entrar no estabelecimento, acessar balcoes de atendimento e
“caixas”;

e Evitar: rir, conversar, manusear o telefone celular, ou tocar no rosto, nariz, olhos e boca, durante sua
permanéncia no interior do estabelecimento;

e Ao tossir ou espirrar cobrir o nariz e a boca com um lenco descartavel, descarta-lo imediatamente e
realizar higienizacdo das maos. Caso ndo tenha disponivel um lengo descartavel cobrir o nariz e boca
com o brago flexionado;

e Ao chegar em casa higienizar devidamente todos os produtos horticolas (frutas, legumes e verduras)
antes do consumo e higienizar as embalagens dos produtos comprados nos estabelecimentos
comerciais;

¢ Nao aceitar degustagdes e evitar consumo de alimentos no estabelecimento. Preferencialmente, levar
os alimentos para consumir em casa.

INFORMAGAO GERAL
Este documento tem como finalidade intensificar as acdes de prevengao relacionadas a COVID-19, sendo
complementar as legislagGes sanitarias vigentes.

CONTATOS:
Telefone: 41 9 9117 3500 | Telefone: 0800-644 4414 | WhatsApp: 41 3330 4414



NOTA ORIENTATIVA 07/2020
Editada em 25/03/2020.
Atualizada em 15/06/2020 (V2)

MEDIDAS DE PREVENCAO DE COVID-19 PARA APLICACAO EM SERVICOS DE
ALIMENTACAO

COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo novo coronavirus SARS-coV-2. Os sintomas mais comuns
sao: febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem gradualmente e geralmente sao leves. A
transmissao costuma ocorrer no contato com infectados, por meio de secregdes, como goticulas de saliva.
Mais informagdes: http.//www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

DEFINICOES

e Servicos de alimentacao: Os servicos de alimentacdo sao os estabelecimentos que realizam algumas das
seguintes atividades: manipulacdo, preparacdo, fracionamento, armazenamento, distribuicdo, transporte,
exposicdo a venda e entrega de alimentos preparados ao consumo, como cantinas, bufés, comissarias,
confeitarias, cozinhas industriais, cozinhas institucionais, unidades de alimentagdo e nutricdo dos servicos de
salde, delicatéssens, lanchonetes, padarias, pastelarias, restaurantes, rotisserias e congéneres.

o Higienizacdo: operacdo que compreende duas etapas, a limpeza (operacao de remocao de substancias
minerais e ou organicas indesejaveis, tais como resto de alimentos, terra, poeira, gordura e outras sujidades)
e a desinfeccdo (operacdo de redugdo, por agente quimico, do nimero de microrganismos) ou antissepsia
(operagdo que visa a redugao de microrganismos presentes na pele em niveis seguros).

e Manipuladores de alimentos: qualquer pessoa do servico de alimentacao que entra em contato direto ou
indireto com o alimento.

MEDIDAS A SEREM ADOTADAS PELOS SERVICOS DE ALIMENTACAO
e Disponibilizar pia para lavagem de maos dos clientes e funcionarios, com sabonete liquido inodoro, toalhas
de papel descartaveis (ndo recicladas) e lixeiras dotadas de tampa com acionamento sem contato manual;

e Fornecer alcool 70% em recipiente e local devidamente identificados, para uso dos clientes (na entrada do
estabelecimento, nos caixas, balcdes de atendimento, mesas e outros locais);

 Os restaurantes deverdo atender na modalidade a /a carte, prato executivo/prato feito ou sistema de servico
tipo rotisseria, onde a montagem dos pratos é realizada por funcionario do estabelecimento, conforme
solicitagdo do cliente. Neste caso o equipamento de exposicao das opgdes de alimentos deve ser isolado do
cliente (fechado com material rigido transparente, como vidro, acrilico ou similar) para protecdo dos alimentos
e visualizacdo pelos clientes.

* O funcionamento do sistema de buffet (self-service) em restaurantes, lanchonetes, padarias, servigos de
alimentagdo localizados no interior de empresas e outros estabelecimentos (inclusive em refeitdrios) e
similares deve ser suspenso e reorganizado para uma das modalidades acima.

» No sistema de servigo tipo rotisseria todos os utensilios (lougas, talheres e bandejas) devem permanecer na
parte interna da area de servimento, com acesso somente pelo funcionario;


http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha

» Manter todos os talheres protegidos em dispositivos proprios ou embalados individualmente;

e Servicos de alimentacao que atendam na modalidade & /a carte, deverao colocar loucas, talheres e utensilios
a mesa somente na hora de servir, evitando que permanegam expostos;

« Fica permitida a atividade de delivery, retirada no local ou drive thru;
* Nao oferecer produtos para degustacdo;

¢ Os cardapios, quando disponibilizados para uso dos clientes, devem ser constituidos de material plastico ou
em estruturas acrilicas e a higienizacdo com alcool 70% deve ser intensificada;

e Nao é permitido dispenser de temperos ou condimentos (azeite, vinagre, pimenta, molhos e outros),
saleiros e farinheiras, bem como os porta-guardanapos, de uso compartilhado;

e Manter os ambientes ventilados;

 Organizar as filas de “caixa” e atendimento mantendo distancia minima de 2 (dois) metros entre os clientes;
e Manter as mesas dispostas de forma a haver 2 (dois) metros entre os clientes, orientando a sentar na
mesma mesa apenas pessoas de convivio proximo (que residam na mesma casa);

e Aumentar a frequéncia de higienizacdo de superficies (mesas, cadeiras, macanetas, superficies da
rotisseriea e balcdes) do estabelecimento bem como os procedimentos de higiene da cozinha e do(s)
banheiro(s);

e Realizar a higienizacdo das mesas antes e apds a utilizacao;

e Os responsaveis pelo estabelecimento devem fazer orientacdes aos funcionarios sobre a correta
higienizacdoo das instalacOes, equipamentos, utensilios e higiene pessoal (com comprovacdo documental, de
acordo com a a Resolucao RDC n® 216/2004);

¢ Os funcionarios devem ser orientados a intensificar a higienizacdo das maos e antebracos, principalmente
antes e depois de manipularem alimentos, se tocarem o rosto, nariz, olhos e boca, apds uso de sanitarios e
apos tocar em dinheiro ou cartdes de banco;

« E obrigatdrio o uso de mascaras de prote¢do por todos os funciondrios e clientes, conforme Lei Estadual
20.189/2020;

¢ Os saneantes utilizados devem estar devidamente regularizados junto a ANVISA e o modo de uso deve
seguir as instrugdes descritas nos rétulos dos produtos;

e As superficies dos equipamentos, moveis e utensilios utilizados na preparagdo, embalagem,
armazenamento, transporte, distribuicdo e exposicdo devem ser lisas, impermeaveis, lavaveis e isentas de
rugosidades, frestas e outras imperfeicdes que possam comprometer a higienizagao dos mesmos;

¢ Todos os funcionarios devem evitar falar excessivamente, rir, tocar o rosto, nariz, boca e olhos durante as
atividades.

e Ao tossir ou espirrar cobrir o nariz e a boca com um lengo descartavel, descarta-lo imediatamente e realizar
higienizacdo das maos. Caso ndo tenha disponivel um lengo descartdvel cobrir o nariz e boca com o brago



flexionado;

¢ O funcionario que apresentar febre e/ou sintomas respiratdrios (tosse, congestdo nasal, dificuldade para
respirar, falta de ar, dor de garganta, dores no corpo, dor de cabega) deve consultar o servico “Duvidas sobre
o Coronavirus” (conforme contato abaixo) e ainda ser orientado pelo responsavel do estabelecimento quanto
ao periodo de afastamento do trabalho;

e Os responsaveis pelo estabelecimento devem solicitar que pessoas externas, como entregadores, nao
entrem no local de manipulacao dos alimentos;

« Os dispensadores de agua que exigem aproximacao da boca para ingestao, devem ser lacrados em todos os
bebedouros, permitindo-se o funcionamento apenas do dispensador de agua para copos. Os estabelecimentos
deverdo fornecer copos descartaveis aos clientes e funcionarios. Também é permitido aos funcionarios copos
ou canecas nado descartaveis, desde que de uso individual;

» Caso o estabelecimento possua “espaco Kids”, o mesmo deve permanecer fechado.

MEDIDAS ADICIONAIS A SEREM ADOTADAS PELOS MANIPULADORES DIRETOS DE ALIMENTOS

e Realizar a higienizacdo das maos e antebracos com agua e sabonete liquido inodoro (por no minimo 40
segundos), secar as maos com toalhas de papel ndo reciclado, em seguida, proceder antissepsia com alcool a
a 70% (fricgao por no minimo 20 segundos);

e Nao devem falar, rir, tocar o rosto, nariz, boca e olhos durante as atividades. Nao devem manipular
alimentos se estiverem doentes;

e Adotar procedimentos que minimizem o risco de contaminacdo dos alimentos prontos para o consumo, por
meio de utensilios ou luvas descartaveis, apos antissepsia das maos.

MEDIDAS A SEREM ADOTADAS PELOS CLIENTES DOS SERVICOS DE ALIMENTACAO
o Usar mascaras ao acessar o estabelecimento e soé retirar durante o periodo em que ingerir o alimento;

e Ao entrar no estabelecimento realizar a higienizacdo das maos com alcool 70% (por no minimo 20
segundos) ou agua e sabonete liquido (por no minimo 40 segundos);

e Ao tossir ou espirrar cobrir o nariz e a boca com um lengo descartavel, descarta-lo imediatamente e realizar
higienizagao das maos.
Caso ndo tenha disponivel um lenco descartavel cobrir o nariz e boca com o brago flexionado;

N3o aceitar degustagGes e evitar sempre que possivel o consumo de alimentos no local. Preferencialmente,
levar os alimentos para consumir em casa.

INFORMAGAO GERAL
Este documento tem como finalidade intensificar as acdes de prevencdo relacionadas a COVID-19, sendo
complementar as legislagbes sanitarias vigentes.
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ORIENTACOES AOS EMPREGADORES SOBRE A PREVENCAO DO CORONAVIRUS
NOS AMBIENTES DE TRABALHO
(COM EXCECAO DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE)

COVID-19 é uma doenga infecciosa causada pelo novo Coronavirus SARS-coV-2. Os sintomas mais comuns
sao: febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem gradualmente e geralmente sao leves. A
transmissao costuma ocorrer no contato com infectados, por meio de secregbes, como goticulas de saliva.
Mais informagoes. http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

A Occupational Safety and Health Administration (OSHA - ADMINISTRACAO DE SEGURANCA E SAUDE
NO TRABALHO), visando ajudar os empregadores a determinar precauc¢des apropriadas para a contencao
da COVID-19, dividiu os trabalhadores em quatro niveis de exposi¢do: muito alto, alto, médio e baixo risco.

A grande maioria da populagdo se enquadra no nivel baixo e médio (os outros niveis se referem basicamente
a profissionais de saude e afins). Os profissionais no nivel médio de risco sdo os que podem ter contato com
publico em geral (por exemplo, escolas, ambientes de alta densidade populacional, comércio de varejo com
grande movimento de pessoas).

Ja os profissionais com nivel baixo de exposi¢cdo tém contato ocupacional minimo com o publico e outros
colegas de trabalho. Assim, as orientacdes contidas nesta nota foram baseadas nesta classificagdo de risco,
bem como em documentos do Ministério Publico do Trabalho (MPT), Ministério da Economia, Ministério da
Salde e Secretaria de Estado da Saude do Parand, e se adequam para a maioria dos empregadores e
trabalhadores dos diversos ramos produtivos de baixo e médio risco.

Porém, as especificidades dos processos de trabalho devem ser levadas em consideragdo, bem como o
potencial de aglomeracéo e atividades em que os trabalhadores estdo no atendimento ao publico, incluindo
as condi¢cdes do meio de transporte utilizado pelos trabalhadores para durante o trajeto para o trabalho.

ELABORACAO DE PLANO DE CONTINGENCIA PARA A PREVENCAO DA COVID-19, QUE DEVE
CONTER NO MINIMO, AS SEGUINTES MEDIDAS GERAIS

* |dentificar um coordenador do local de trabalho que devera ser responsavel pela implementacéo e controle
das medidas de precaucédo da COVID-19 no ambiente de trabalho, assegurando que o contetdo do plano de
contingéncia seja estendido como capacitacao para os trabalhadores e liderancas;


http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha

» Garantir a participagdo de um representante dos trabalhadores da Comisséo Interna de Prevencdo de
Acidentes (CIPA) na elaboracdo e execucdo do Plano de Contingéncia e, na auséncia da CIPA, a
participacdo de um trabalhador indicado pelos trabalhadores;

* Incluir no Plano de Contingéncia da empresa: a relacao de trabalhadores por posto de trabalho, planta baixa
e layout do processo produtivo;

» Garantir a reavaliagao perioddica e sistematica do Plano de Contingéncia, diante de novas evidéncias ou
recomendacdes das autoridades sanitarias, tendo em vista o desenvolvimento de conhecimento cientifico ou
ainda da fase evolutiva da pandemia no territério loco-regional;

» Adotar sistemas de escalas de trabalho com vistas a reduzir fluxos, contatos, aglomeracfes e o nimero de
trabalhadores por turno (incluindo o ndo contato de trabalhadores de turnos diferentes), garantindo a
distancia de pelo menos 1,5 m entre os trabalhadores nos postos de trabalho e nas &reas de circulacéo e
convivéncia. Inclusive, por meio da alteracdo da disposicdo dos mobilirios (cadeiras, mesas, armarios,
outros), os quais poderdo ter seu uso bloqueado para garantir o afastamento dentro dos ambientes de
trabalho (RESOLUCAO DA SESA N° 632/2020, de 05 de maio de 2020);

» Reorganizar os horérios de entradas e saidas, 0 acesso aos vestiarios, e os horéarios de refeicbes e pausas,
de modo a evitar contatos, horarios de pico e aglomeragbes de trabalhadores, garantindo-se que os
trabalhadores mantenham distancia de pelo menos 1,5 m.;

* Substituir o sistema de ponto biométrico por aproximacéo de cartdo e/ou cracha ou disponibilizar alcool gel
70% para desinfec¢édo das méos antes e apds o registro;

» Permitir e organizar os processos de trabalho para a realizagao de teletrabalho nas atividades compativeis.
Nas atividades incompativeis, garantir a dispensa remunerada dos trabalhadores que comp&em o grupo de
risco: adultos com mais de 60 anos, portadores de doencas crdnicas, imunocomprometidos, gestantes,
lactantes e pessoas com doencas preexistentes (hipertensdo arterial, diabetes, doenca cardiaca, doenca
pulmonar, neoplasias, transplantados, uso de imunossupressores) (PORTARIA CONJUNTA N° 20, DE 18 DE
JUNHO DE 2020); - Afastar os trabalhadores adolescentes, na faixa etaria de 16 a 18 anos, ou promover
teletrabalho (RECOMENDACAO BASEADA NA NOTA TECNICA CONJUNTA 05/2020 - PGT
COORD.INFANCIA):

» Adotar medidas de controle de lotagéo, organizacdo do fluxo de entrada e saida, restricdo de acesso e
afastamento entre as pessoas nos ambientes, de acordo com a capacidade total, incluindo a organizacdo das
filas (RESOLUCAO DA SESA N° 632/2020, de 05 de maio de 2020) dentro e fora dos estabelecimentos
observando tais medidas com rigor também nos espacos de refei¢des;

» Providenciar, para as recepg¢des, um anteparo de material liso, impermeavel e de facil higienizagédo
(RESOLUCAO DA SESA N° 632/2020, de 05 de maio de 2020);

« Disponibilizar agua potavel e fresca, sendo proibido o uso de copos coletivos e bebedouros que possibilitem
o contato de boca com o dispensador de agua. Higienizar as maos antes e ap0s acionar o bebedouro;

* Disponibilizar vacina contra o virus Influenza de forma gratuita a todos os trabalhadores, preferencialmente,
com vistas a melhor identificacdo dos casos sintométicos de COVID-19;

* Proibir o compartilhamento de equipamentos, fones, aparelhos de telefone, radios, crondmetros, mascaras
faciais e outros objetos, entre os trabalhadores;



* Higienizar, apés cada uso, antes dos rodizios das fun¢des e, no minimo, a cada 3 (trés) horas, durante o
periodo de funcionamento, as areas de grande circulacdo de pessoas, pisos e as superficies tocadas com
frequéncia (catracas, cadeiras, macanetas, portas, elevadores, torneiras, teclados de computador, telefones,
corriméo, apoios em geral), EPIs, ferramentas e equipamentos, preferencialmente com alcool em gel 70%
(setenta por cento) ou hipoclorito de sédio ou outro desinfetante indicado para este fim;

» Na limpeza e higienizagao devem ser utilizados EPIs adequados;

+ Disponibilizar e manter, lavatérios com sabonete liquido, papel toalha, alcool 70% e/ou outro sanitizante
equivalente para higienizacdo das maos nas instalacdes sanitarias, refeitérios, recepgédo, salas de pausas,
areas de descanso, acessos e saidas dos setores de trabalho;

* Eliminar lixeiras que precisam de contato manual para abertura da tampa e os secadores automaticos de
maos, substituindo-os por toalhas de papel;

* Proibir o compartilhamento de armarios individuais, tanto para guarda de pertences pessoais como para
guarda de EPIs;

« Evitar a pratica de anotagbes manuais em papéis (registros de produgéo, metas, controle de pausas, dentre
outras) e evitar a circulacéo de tais anotacdes entre os trabalhadores e de outros objetos de trabalho;

* Manter os ambientes de trabalho ventilados e com renovacdo de ar natural ou artificial durante toda a
jornada de trabalho;

* Privilegiar a ventilagdo natural dos ambientes de trabalho. No caso de uso de aparelhos de ar
condicionado, evitar a recirculagdo de ar e verificar a adequacdo das manutencdes preventivas e corretivas
necessarias;

» Assegurar que os procedimentos de manutengdo, operacédo e controle dos sistemas de climatizacéo e
limpeza dos ambientes ndo tragam riscos a salde dos trabalhadores que os executam, hem aos ocupantes
dos ambientes climatizados;

* Implantar outras medidas de controles de engenharia para precaugcédo da COVID-19 que incluam instalacéo
de filtros de ar de alta eficiéncia; instalagdo de barreiras fisicas; janela drive-thru para atendimento ao cliente;

* Quando houver prestadora de servicos, implementar de forma integrada as medidas de prevencéo
recomendadas, de forma a garantir a protecdo a todos os trabalhadores do estabelecimento e dos
trabalhadores terceirizados;

* Empresas com trabalhadores migrantes devem disponibilizar os materiais informativos sobre a COVID-19 e
as medidas de prevencdo e controle nos idiomas dos paises de origem, possibilitando a compreensdo das
informacdes publicadas;

» Disponibilizar as autoridades sanitarias que porventura facam a fiscalizagdo da empresa o plano de
contingéncia e outros documentos de interesse a saude e seguranga dos trabalhadores.

ORIENTACOES SOBRE O MONITORAMENTO DA SITUACAO DE SAUDE DOS TRABALHADORES,
TESTAGEM E MEDIDAS DE AFASTAMENTO DO TRABALHO, ISOLAMENTO DOMICILIAR E
NOTIFICACAO DOS CASOS - ADOTAR AS CONDUTAS DE TESTAGEM E AFASTAMENTO DO
TRABALHO CONTIDAS NA NOTA ORIENTATIVA 40, ADEMAIS, CUMPRIR AS SEGUINTES
ORIENTACOES GERAIS:



« Identificar um responsavel do local de trabalho que devera fazer as devidas orientacdes, controle e
monitoramento da situacdo de salde dos trabalhadores. Para empresas que possuam SEMST, este setor é 0
responsavel por implementar as orientacdes deste item;

+ Identificar e proibir a entrada de trabalhadores com sinais e sintomas de sindrome gripal (febre, tosse,
coriza, dor de garganta e dificuldade respiratoria) na empresa e antes de ingressar no transporte;

» Organizar o fluxo de atendimento dos trabalhadores para verificagdo de sinais e sintomas na entrada do
ambulatério, quando houver, bem como a separacdo de pacientes sintomaticos dos demais trabalhadores
que procurarem o servigo. Disponibilizar mascara cirlirgica de forma imediata aos trabalhadores com sinais e
sintomas e realizar todas as orientac8es pertinentes e descritas nesta Nota;

* Realizar busca ativa, diaria, em todos os turnos de trabalho, em trabalhadores, terceiros e fornecedores, de
sintomas compativeis com sindrome gripal; perguntar sobre viagem e contato domiciliar ou ndo, com casos
suspeitos ou confirmados da doenca; realizar controle de temperatura com termémetro digital laser;

+ Garantir o imediato afastamento do trabalho (sem prejuizo da remuneragdo) e adotar condutas de
rastreamento laboratorial e afastamento do trabalho da NOTA ORIENTATIVA 40;

* Realizar o rastreamento dos contatos proximos: pessoa com quem esteve a menos de um metro de
distancia por um periodo minimo de 15 minutos ou teve contato fisico direto (por exemplo, apertando as
maos) durante o periodo de transmissibilidade, ou seja, entre 02 dias antes e 10 dias ap6s a data de inicio
dos sinais e/ou sintomas do caso suspeito ou confirmado, em ambiente de trabalho, domiciliar ou social;

» Aceitar o envio, por e-mail ou outra forma virtual, o atestado médico, atestado sanitario, termo de
recomendacédo de afastamento do trabalhador sintomatico e/ou contato préximo, que foi atendido pelo servico
de saude publico ou privado, em formato presencial ou em servigcos de teleatendimento municipais, para fins
trabalhistas;

» Monitorar diariamente a condi¢do de saude dos trabalhadores que foram afastados do trabalho por suspeita
de COVID-19 e elaborar uma listagem com os nomes e setores dos trabalhadores suspeitos e confirmados
de COVID-19, e disponibilizar tal monitoramento para as autoridades sanitarias, quando solicitados. Nesta
listagem, devem constar os controles diarios, realizados pela empresa, por telefone ou e-mail, dos
trabalhadores afastados, para a verificacdo do agravamento do quadro clinico, bem como medidas de
isolamento social, inclusive, dos contatos domiciliares;

 Elaborar e divulgar materiais informativos sobre as medidas de prevencgao, controle e potenciais sinais e
sintomas suspeitos do novo Coronavirus, no interior da empresa, durante o transporte e em areas de
vivéncia, durante os dialogos de seguranca e capacita¢des;

* Realizar a limpeza e desinfecgado do posto de trabalho dos trabalhadores que foram afastados do trabalho
por suspeita de COVID-19;

* Notificar imediatamente todos os casos suspeitos ou confirmados de COVID-19 para a Secretaria Municipal
de Saude.

« EMITIR A COMUNICACAO DE ACIDENTE DE TRABALHO (CAT): O SESMT da empresa deve emitir a
CAT para os trabalhadores que adquiriram a doenca no ambiente de trabalho. Se a empresa nao fizer o
registro da CAT, o préprio trabalhador, o dependente, a entidade sindical, o0 médico ou a autoridade publica
(magistrados, membros do Ministério Publico e dos servigos juridicos da Unido e dos Estados ou do Distrito
Federal e comandantes de unidades do Exército, da Marinha, da Aeronautica, do Corpo de Bombeiros e da



Policia Militar) poderao efetivar, a qualquer tempo, o registro deste instrumento junto a Previdéncia Social.
Para maiores informacdes consultar a NOTA ORIENTATIVA 48; FORNECIMENTO DE MASCARAS AOS
TRABALHADORES

« Ver a Nota Orientativa da SESA 22/2020 (MASCARAS DE TECIDO DE CONFECCAO CASEIRA PARA
POPULACAO EM GERALY);

+ As empresas que apresentam riscos nos seus processos de trabalho que exijam o uso de protetor
respiratério devem fornecer Equipamentos de Proteg&o Individual — EPI, de acordo com o seu Programa de
Prevencéo de Riscos Ambientais — PPRA e/ou a legislacdo pertinente;

» Os estabelecimentos devem exigir que todas as pessoas que estiverem presentes, incluindo o publico em

geral, utilizem mascara durante o horario de funcionamento, independentemente de estarem ou ndo em
contato direto com o publico.

ORIENTACOES PARA AS EMPRESAS QUE DISPONIBILIZAM TRANSPORTE DE TRABALHADORES
* Impedir a entrada de trabalhadores com sinais e sintomas de sindrome gripal;

» Garantir a ampliagdo das linhas disponiveis, a fim de reduzir o numero de trabalhadores transportados
simultaneamente, garantindo a distancia minima de 1,5 metros entre pessoas;

* Durante o deslocamento dos trabalhadores, o veiculo devera permanecer com suas janelas abertas,
permitindo a livre circulagéo de ar;

* Higienizar os veiculos ap6s cada viagem, em especial com relagédo as partes onde haja contato manual dos
trabalhadores, por exemplo, barras para se segurarem, bancos, janelas, entre outros;

« Disponibilizar alcool gel aos usuarios do veiculo, para higienizacdo das maos na entrada e saida dos
mesmos; * Tornar obrigatdrio o uso de mascaras para o ingresso dentro e durante o transporte.

* Gerenciar filas garantindo o afastamento entre as pessoas e ampliar a disponibilidade de pontos de
embarque e desembarque evitando aglomeracdes; disponibilizar cartazes de alerta e orientagdo sobre as
formas de transmissdo e os cuidados para evitar o contagio da COVID-19. Quando for possivel, avisos
sonoros também devem ser disponibilizados nos pontos de embarque/desembarque e durante o transporte.

» Para longos percursos orientar os trabalhadores para que realizem as refeigbes antes do embarque,
evitando retirar a mascara durante o trajeto.

ORIENTAQOES PARA AS EMPRESAS QUE FORNECEM ALOJAMENTOS AOS TRABALHADORES

Além de todas as medidas ja citadas acima, realizar as seguintes orientacoes:

» Contratar servigos de hospedagem e alojamento, preferencialmente, em quartos individuais e sempre que
possivel, também com banheiros de uso individual,

* Manter distanciamento entre as camas de no minimo 1,50 m entre as camas e proibir beliches;



* Providenciar recipientes individuais na entrada dos alojamentos para que os trabalhadores possam
depositar suas roupas sujas;

* Orientar banho completo ao final da jornada de trabalho;
* Orientar os trabalhadores para que tirem os sapatos de uso externo antes de adentrar nos alojamentos;
* Nao compartilhar objetos;

» Determinar um representante da empresa que faga a avaliagdo dos sinais e sintomas compativeis com
sindrome gripal e isolar os casos suspeitos dos demais colegas de dormitério (com quarto e banheiro
individual, bem como restringir o uso de areas comuns);

» Organizar as atividades de modo que os trabalhadores dos mesmos alojamentos estejam nas mesmas
escalas de trabalho e utilizem os mesmos transportes, a fim de facilitar o isolamento dos casos suspeitos;

* Limitar o acesso as areas de uso comum como salas de televisao, refeitérios, e outros, com os cuidados ja
recomendados acima e refor¢ando a limpeza e desinfeccéo;

« Em caso de trabalhador com suspeita ou confirmado para COVID-19, a empresa deve providenciar
alojamento separado dos demais trabalhadores a fim de garantir o correto distanciamento fisico.

ORIENTAQC)ES PARA AS EMPRESAS QUE POSSUEM REFEITORIOS
« Ver a Nota Orientativa da SESA 28/2020.

ORIENTACOES TRABALHISTAS
* PORTARIA CONJUNTA N° 20, DE 18 DE JUNHO DE 2020 - Estabelece as medidas a serem observadas
visando & prevengdo, controle e mitigacdo dos riscos de transmissdo da COVID-19 nos ambientes de
trabalho (orientagbes gerais). Disponivel em: https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-conjunta-n-20-de-
18-de-junho-de-2020-262408085.

RECOMENDACOES DO MPT
* https://mpt.mp.br/pgt/noticias/coronavirus-veja-aqui-as-notas-tecnicas-do-mpt

CONTATOS: Telefone: 0800-644 4414 | WhatsApp: 41 3330 4414

NOTA ORIENTATIVA 20/2020
Editada em 03/04/2020. Atualizada em 25/09/2020 (V2)

ORIENTACOES GERAIS PARA PREVENCAO DA COVID-19 EM TRANSPORTE
SANITARIO

COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo novo Coronavirus SARS-CoV-2. Os sintomas mais comuns
sao: febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem gradualmente e geralmente sao leves. A
transmissao costuma ocorrer no contato com infectados, por meio de secregdes, como goticulas de saliva ou


https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-conjunta-n-20-de-18-de-junho-de-2020-262408085
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-conjunta-n-20-de-18-de-junho-de-2020-262408085
https://mpt.mp.br/pgt/noticias/coronavirus-veja-aqui-as-notas-tecnicas-do-mpt

contato indireto com superficies contaminadas. Mais informacoes:
http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

INFORMAGOES GERAIS

« O transporte sanitario deve ser realizado nos municipios para o deslocamento programado de pessoas para
realizar procedimentos de carater eletivo e de urgéncia e emergéncia, no ambito do SUS, para pessoas que
precisam de encaminhamento para outro estabelecimento de saude;

« Os veiculos deverdo ter sua capacidade de lotagao reduzida a 50% com o intuito de evitar aglomeragdo no
seu interior;

» Organizar a logistica de transporte sanitario, horarios diferenciados, de forma a evitar aglomeracdo nos
estabelecimentos de salde dos demais pontos de atencao;

« Disponibilizar dispensadores de alcool 70% nos veiculos;

» Manter as janelas do veiculo abertas para uma melhor circulagdo do ar. Evitar o uso de ar condicionado;

o Estabelecer estratégias para identificar previamente (antes do embarque) pacientes e acompanhantes
suspeitos ou confirmados para COVID-19, pessoas identificadas com sintomas respiratdrios ndo devem ser
conduzidas com os demais usuarios, e deverao ser encaminhados para atendimento conforme protocolo local;
o Utilizar comunicagdo visual para informagOes sobre medidas de prevencdao e controle da COVID19 aos
passageiros, com as seguintes informacoes:

= Utilizar mascaras de tecido durante todo o trajeto;

= Ao entrar higienizar as maos com alcool 70% gel;

= Ao tossir ou espirrar, cobrir a boca e o nariz com o cotovelo ou um lenco descartavel. Em caso de secregdo
nasal (coriza), utilizar lenco descartavel e descarta-lo em seguida;

= Providenciar uma lixeira (residuo comum) no interior do veiculo para o descarte do lenco descartavel;

= Evitar tocar boca, nariz e olhos, com as maos nao higienizadas;

» Todos os passageiros e motorista devem proceder com higiene das mdos com agua e sabonete liquido
(40") ou alcool 70% sempre que chegar no seu destino.

PROFISSIONAIS QUE ATUAM NO TRANSPORTE

o Utilizar mascara cirtrgica durante todo o trajeto;

« Intensificar a higienizagdo das maos com alcool 70%;

« Evitar tocar boca, nariz e olhos com as maos nao higienizadas;

« “Etiqueta respiratdria”: ao espirrar e tossir, cobrir o nariz e a boca com o cotovelo flexionado ou com lenco
descartavel;



 Providenciar higienizagdo de todas as superficies internas dos veiculos ap0s a realizacdo do transporte da
seguinte forma: utilizar alcool a 70% liquido ou solucdo de agua sanitaria* com um pano multiuso descartavel
nas superficies mais tocadas pelo paciente como macanetas (externa e interna) da porta, dispositivos que
acionam a abertura e fechamento dos vidros, apoio de brago, banco, bem como o volante, painel do veiculo
etc.; *Ver Nota Orientativa 01 de limpeza e desinfeccdo da SESA. Ao final, higienize as maos.

* Em caso de presenca de paciente suspeito ou confirmado para COVID-19:
= Disponibilizar mascara cirirgica ao paciente para uso durante todo o trajeto;

« Utilizar avental, mascara cirurgica e luvas de procedimento, quando auxiliar na colocacdo ou retirada de
paciente do veiculo;

e Proceder a limpeza e desinfecgdo de todas as superficies do veiculo com, no minimo, agua e sabdo e alcool
70% ou solucao de agua sanitaria*, apds o transporte de paciente suspeito ou confirmado para COVID-19.
*Ver Nota Orientativa 01 de limpeza e desinfeccao da SESA. Ao final, higienize as maos.

REFERENCIAS BRASIL.

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria. Nota Técnica n°® 07/2020. OrientagGes para prevengao e vigilancia
epidemioldgica das infeccdes por sars-cov-2 (covid-19) dentro dos servicos de saude. Geréncia Geral de
Tecnologia em Servicos de Salude. Geréncia de Vigilancia e Monitoramento em Servigos de Saude. Brasilia-DF,
2020.

BRASIL. Ministério da Salude (MS). Guia Orientador para o enfrentamento da pandemia Covid-19 na Rede de
Atencdo a Salde. 22 edigdo. Brasilia - DF, Ministério da Saude, 2020.

CONTATOS: Telefone: 0800-644 4414 | WhatsApp: 41 3330 4414

NOTA ORIENTATIVA 29/2020
Editada em 27/04/2020

ATENDIMENTO EM PUERICULTURA

COVID-19 é uma doenga infecciosa causada pelo novo coronavirus SARS-coV-2. Os sintomas mais comuns
sao: febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem gradualmente e geralmente s3o leves. A
transmissao costuma ocorrer no contato com infectados, por meio de secre¢bes, como goticulas de saliva.
Mais informagoes. http.//www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

Considerando os questionamentos que estamos recebendo quanto a vacinagdo e puericultura
na Atencdo Primaria a Salude (APS) e Ambulatorial Especializada (AAE);

Considerando o documento orientativo para o atendimento da Rede de Atengdo a Salde
durante a pandemia — COVID-19, disponibilizado pelo CONASS;


http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha

Considerando o Protocolo de Manejo Clinico do Coronavirus (COVID-19) na Atengdo Primaria a
Saude; Considerando a NOTA TECNICA NO° 10/2020-COCAM/CGCIVI/DAPES/SAPS/MS, que
orienta a atencao a salde do recém-nascido no contexto da infeccao pelo novo Coronavirus
(SARS-CoV-2).

Considerando o MEMO CIRC. N° 018/2020 — DVVPI/CVIE/DAV, que mantém a vacinacao contra
0 Sarampo e a Febre Amarela;

Considerando o Memorando Circular N° 22/2020 — DVSCA/CORC/DAV, que dispde sobre
orientacoes do COVID-19 e a aplicacdo de Palivizumabe;

As orientag0Oes para as atividades relacionadas a atencao a salde da crianca sao:
e Estimular o contato pele a pele com a mae assintomatica apds a alta;
e Desestimular as visitas sociais domiciliares a mae e ao recém-nascido;

¢ A coleta da Triagem Neonatal (Teste do Pezinho) permanece entre o 3° e 5° dia de vida do
RN, e as reboletas devem ser realizadas na APS;

e Manter as consultas em puericultura na APS para criangas de Alto Risco;

e E sugerido o adiamento temporario apenas das consultas de seguimento eletivas do
ambulatério de follow up do prematuro assintomatico no ambiente hospitalar, restando as
equipes de Atencao Primaria a salde a avaliacdo sobre oportunidade terapéutica, demanda por
imunizagao de rotina e vigilancia do crescimento e desenvolvimento.

e As criangas de ato risco devem ser acompanhadas na APS e compartilhada com AAE,
preferencialmente, de forma presencial ou por telefone ou WhatsApp. Onde ndo houver o AAE
no modelo MACC para crianga de alto risco, encaminhar para a referéncia do municipio;

* As criancas em puericultura de médio e baixo risco deverdo ser monitoradas por meio de
telefone e/ou WhatsApp ou visita domiciliar, porém podem ser ponderadas a oportunidade
terapéutica por imunizacdgo de rotina, vigildncia do crescimento e desenvolvimento e
orientagGes a familia;

e As “Agdes do 5° Dia” devem ser preferencialmente no domicilio. Quando for necessario
realizar os atendimentos das criancas nas unidades de APS (puericultura, vacinacao e aplicacao
do medicamento Palivizumabe) deve-se seguir algumas orientagdes:

e Realizar o agendamento dos atendimentos em horarios de menor fluxo de pessoas, para
evitar a exposicao demasiadas das criangas;

* Higienizar todo o material utilizado a cada atendimento (ex.: higienizar com alcool 70%: fita
métrica, termOmetros, balanca, dentre outros); e

« Reforcar as medidas de prevengdo do COVID-19 e estimular o isolamento domiciliar. Salienta-
se que criangas menores de 2 anos nao devem utilizar mascaras devido ao risco de
sufocamento e a partir dessa faixa etaria, pode-se utilizar sob a supervisdo de adultos.

CONTATOS: Telefone: 41 9 9117 3500 | Telefone: 0800-644 4414 | WhatsApp: 41 3330 4414
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Editada em 28/04/2020. Atualizada em 04/05/2020 (V2).
Atualizada em 02/10/2020 (V3).

PREVENCAO DE VIOLENCIAS E ATENCAO AS PESSOAS EM SITUACAO DE
VIOLENCIA NO CONTEXTO DA PANDEMIA DE COVID-19

COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo novo coronavirus SARS-coV-2. Os sintomas
mais comuns sao: febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem
gradualmente e geralmente sdo leves. A transmissao costuma ocorrer no contato com
infectados, por meio de secrecdes, como goticulas de saliva.

Mais informagdes: http.//www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

INFORMAGOES GERAIS

Conceito: A violéncia € um fendmeno complexo, multifatorial, que pode deixar marcas
profundas ao longo da vida. A pessoa em situacdo de violéncia muitas vezes sente-se
envergonhada, fragilizada e até mesmo culpada diante do fato. O servico de salde devera
acolher, cuidar e proteger a pessoa em situacdo de violéncia e é imprescindivel que o
atendimento seja humanizado e em tempo habil. Cabe destacar que uma das acdes de
vigilancia em salde ¢ a notificagdo de violéncia interpessoal/autoprovocada, bem como é uma
das etapas da linha de cuidado, e deverda ser feita em momento oportuno conforme
preconizado. As recomendacdes a seguir deverdao considerar a realidade local, bem como as
especificidades dos servicos de salde e categoria profissional. Além das orientacdes contidas
nos documentos oficiais do Ministério da Salde, do Governo do Estado do Parand e da
Secretaria de Estado da Saude para o controle e prevencdo da COVID-19.

Considerando que:

e Por se tratar de um novo virus circulando, praticamente toda a populagdo mundial é
suscetivel a infeccdo, o distanciamento fisico € uma medida preventiva adotada, a fim de
controlar a cadeia de transmissdao da COVID19. No contexto da pandemia em algumas
situacOes e/ou ambientes o isolamento social pode contribuir para exposicdo a violéncia,
em especial a violéncia doméstica contra mulheres, idosos, pessoas com deficiéncia,
criangas e adolescentes. Os servicos de saude entre outros tém a responsabilidade
compartilhada de protegé-los de qualquer tipo de violéncia, tais como violéncia sexual,
fisica, psicologica e negligéncia.

e De acordo com a ONU Mulheres, em “um contexto de emergéncia, aumentam os riscos de
violéncia doméstica e familiar”, tendo em vista que, com o isolamento da populagdo
feminina e o crescimento das tensdes em espagos domiciliares, homens autores de
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violéncia tendem a utilizar em maior escala instrumentos para exercer controle abusivo
sobre elas (BRASIL, 2020).

Segundo experiéncia de outros paises, Tokarski e Alves (2020) alegam que os casos de
violéncia doméstica tém aumentado decorrentes do advento da COVID19 e do isolamento
social. Os fatores de risco estdo associados as tensodes intradomiciliares e o convivio em
relacionamento violento e abusivo com seus parceiros, sendo que 74% das mulheres que
sofreram algum tipo de violéncia o agressor era o parceiro e/ou alguém com quem ja
tiveram algum relacionamento.

» O primeiro pais a adotar o distanciamento fisico como medida de protecdo em relacdo a
COVID 19 foi a China, o numero de ligacbes de denuncia dobrou durante o confinamento
de janeiro a marco se comparado ao mesmo periodo no ano de 2019. Ja na Franca as
ligagbes para a policia, durante o periodo restritivo, com relatos de abusos domésticos
elevaram 36% em Paris e 32% no restante do pais, incluindo dois casos de feminicidio. No
Brasil de acordo com o Ministério da Mulher, Familia e Direitos Humanos houve um
aumento de 9% nas ligacdes para o disque 180 (TOKARSKI e ALVES, 2020).

e Este nimero pode estar subestimado, pois a presenca do agressor no ambiente
doméstico acaba por inibir a dendncia por parte da mulher, bem como pode enfrentar
barreiras para fugir de situagdes violentas e dificuldade de acesso aos servigos essenciais
devido a fatores como restrices a mobilidade em periodos de quarentena, bem como o
consumo de alcool ou drogas ilicitas, comportamento controlador, isolamento da vitima,
entre outros.

e Em 2019 foram notificados 38.668 mil casos de violéncia interpessoal/autoprovocada no
Parana, sendo que 79% (30.548) ocorreram na residéncia, destes 43,2% (13.194) sdo
casos envolvendo criancas e adolescentes (PARANA, 2020).

e A The Alliance For Child Protection in Humanitarian Action (2020) aponta que um dos
impactos socioecoldgicos da COVID-19 na vida de criangas e adolescentes é o aumento de
riscos de abuso infantil, negligéncia, violéncia, exploracdo, estresse psicologico e
consequéncias negativas no desenvolvimento.

RECOMENDAGOES E/OU INFORMAGOES AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE

e No atual contexto em relacdo a pandemia da COVID-19, devera ser garantida a
continuidade dos servicos de atendimento as pessoas em situagdao de violéncia em
funcionamento, bem como a reorganizacao dos fluxos de atendimento, em especial nas
situacOes de violéncia sexual com foco na profilaxia pds-exposicdo.

e O fluxo de atendimento as pessoas em situacdo de violéncia sexual para a coleta de
vestigios pelo Instituto Médico Legal (IML) no Parana continua sem alteragGes.

« E importante reforcar a necessidade de manter a notificacdo compulséria de violéncia
interpessoal/autoprovocada, bem como a comunicagao aos 6rgaos de protegao, conforme
legislagdes vigentes.

» Devem ser adotados pelas equipes de salde medidas de prevengao, protegao e mitigagao
das consequéncias de todas as formas de violéncia, estigma e discriminacdo, especialmente



a violéncia doméstica contra mulheres, idosos, pessoas com deficiéncia, criancas e
adolescentes.

* Recomenda-se que as equipes de Estratégia de Saude da Familia (ESF) mantenham o
acompanhamento das familias de seu territorio de forma remota, via telefone, exceto nas
situagbes que requeiram o acompanhamento domiciliar presencial, mantidas todas as
medidas de precaucdo e prevencdo a COVID-19. Importante que neste periodo se
mantenha o vinculo entre a ESF e as familias cadastradas, visando a identificacdo e

intervencao precoce nas situacdes de violéncia doméstica.

« E indispensavel que as equipes de salide tenham um olhar atento para os indicios e
sinais de violéncia apresentados por criangas e adolescentes. Diante da suspeita e/ou
confirmacdo de violéncia contra criancas e adolescentes as medidas de protecao e cuidado
devem ser tomadas prontamente e o Conselho Tutelar deve ser comunicado.

« E importante que os canais de denlncia e servicos de protecdo a populacdo sejam
divulgados amplamente e que as equipes de salde atuem de maneira articulada com a
rede local, buscando informagdes acerca das medidas adotadas em cada servico neste
momento de pandemia.

e Com olhar de cuidado humanizado, bem como o intuito de amenizar o impacto psicoldgico
aos servidores estaduais e colaboradores em meio a pandemia da COVID-19, a SESA
disponibilizou atendimento de apoio psicolégico por meio do Projeto “Cuidando de quem
cuida” aos seus profissionais, pelo telefone 0800-645-5558. A ligacdo é gratuita com
garantia de sigilo e anonimato, disponivel das 8h as 20h todos os dias.

ORIENTACOES A POPULACAO

e A pandemia de COVID-19 ndo pode ser justificativa para a pratica de nenhum tipo de
violéncia, principalmente a doméstica contra mulheres, idosos, pessoas com deficiéncia,
criangas e adolescentes. Todos tém a responsabilidade compartilhada de protegé-los de
qualquer tipo de violéncia, tais como violéncia sexual, fisica, psicoldgica e negligéncia.

» Nesse momento, € comum sentir ansiedade, preocupacdo ou estresse, por isso, saiba que
¢é fundamental cuidar da sua salde mental. Fique atento, cuidado para ndo descontar seu
estresse ou frustragdo em seu familiar (criancas, adolescentes, pessoas com deficiéncia e
idosos) e ou conjuge. Lembre-se que eles carecem do seu carinho e protecao, e também
podem estar enfrentando o mesmo sentimento que vocé.

e Cuide-se: Em caso de tristeza, desesperanca ou ansiedade, procure ajuda. Qualquer
pessoa pode conversar com o Centro de Valorizagdo da Vida (CVV), servico voluntario e
gratuito de apoio emocional. Ligue 188, ndo precisa se identificar caso vocé ndo queira, ou
também pode acessar pela internet em qualquer hordrio no seguinte enderego:
https://www.cvv.org.br.

* Atencdo: agredir fisicamente e/ou emocionalmente, humilhar e praticar castigos fisicos e
xingamentos sdo formas de violéncia.

e Denuncie: se vocé testemunhar, souber ou suspeitar de algum tipo de violéncia, em
especial contra mulher, idoso, pessoa com deficiéncia, crianca ou adolescente (vitima de
negligéncia, violéncia fisica, exploragdo ou abuso), ndo se cale, informe a situacdo pelos
canais de dendncia prontamente.


https://www.cvv.org.br/

e Os Conselhos Tutelares, as policias e o judiciario seguem trabalhando, mesmo que em
regime de plantdo. Caso algum canal ndo funcione, procure a rede de assisténcia social do
seu municipio, eles poderdo fazer a ponte com os servigos disponiveis.

» Criangas e adolescentes que se sintam incomodados com alguém em suas casas, que
estejam sofrendo qualquer tipo violéncia, se sentindo em risco, ou se testemunharem uma
violéncia, devem pedir ajuda. Fale com um adulto em que confia. Procure ajuda!

» Consulte sempre informacdes confidveis sobre o assunto, informe-se, fuja das noticias
falsas.

UTILIDADE PUBLICA - CANAIS DE DENUNCIA
¢ 0800 644 44 14 - Ouvidoria do SUS no Parana.

e 188 - Centro de Valorizacdo da Vida (CVV). Disponiveis também pela internet no site
https://www.cvv.org.br.

* 190 - Policia Militar do Parand, para emergéncias.

e 197 - Policia Civil. As delegacias da Policia Civil mantém os atendimentos presenciais
restritos e limitados, mas a emissao de Boletim de Ocorréncia esta sendo feita somente
para os eventos urgentes e graves, como feminicidio, violéncia doméstica, violéncia contra
criancas e adolescentes, estupro, sequestro e carcere privado. Demais informacgdes, nimero
de telefone e enderecos estao disponiveis no site: www.policiacivil.pr.gov.br/mulher.

e Ligue 180 - Central de Atendimento a Mulher do Governo Federal, para mulheres ou
meninas que sofrerem algum tipo de agressao doméstica, podem denunciar o fato e
receber orientacdes. Vizinhos, conhecidos ou familiares que quiserem denunciar também
sao orientados por meio da central.

¢ Disque-Denlincia 181 - Servico do Governo do Parana que registra e encaminha as
denuncias para investigagao.

Os tipos de crimes que podem ser denunciados pelo servico estao disponiveis no site:
http://www.181.pr.gov.br/modules/fag/category.php?categoryid=2.

» 0800 41 0001 - Disque Idoso Parana, presta informacGes e orientacGes sobre os direitos
da pessoa idosa, recebe elogios e sugestdes sobre servicos publicos e faz
encaminhamentos de denuncias referentes a violagao de direitos.

o Disque 100 - Disque Direitos Humanos é um servico de protecao de criangas e
adolescentes com foco em violéncia sexual e violagbes de direitos de toda a populagdo,
especialmente os Grupos Sociais Vulneraveis, como criangas e adolescentes, pessoas em
situacdo de rua, idosos, pessoas com deficiéncia e populagdo LGBTT (lésbicas, gays,
bissexuais, travestis e transexuais).

¢ 153 - Patrulha Maria da Penha — Para quem tem Medida Protetiva.
e (41) 3219-7300 - Defensoria Publica do Parana.

e (41) 3221-2701/3221-2710 - Casa da Mulher Brasileira de Curitiba.
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* (41) 3219-8600 - Delegacia Especializada de Atendimento a Mulher.

e (41) 3210-7034 - Juizado da Violéncia Doméstica e Familiar Contra a Mulher.

e (41) 3250-4022 - Nucleo de Apoio as Vitimas de Estupro (Ministério Publico).

e (41) 3250-4897 - Nucleo de Promogdo da Igualdade de Género (Ministério Publico).

e (41) 3338 -1832 - Centro de Referéncia de Atendimento a Mulher em Situacao de
Violéncia.
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NOTA ORIENTATIVA 32/2020
Editada em 30/04/2020.

CUIDADOS AS PESSOAS COM HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA E
DIABETTES MELLITUS FRENTE A PANDEMIA DA COVID-19

COVID-19 é uma doenca infecciosa causada pelo novo coronavirus SARS-coV-2. Os sintomas
mais comuns sao: febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem
gradualmente e geralmente sdo leves. A transmissao costuma ocorrer no contato com
infectados, por meio de secrecdes, como goticulas de saliva.

Mais informagdes: http.//www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

INFORMAGOES GERAIS CONSIDERAGOES SOBRE OS ATENDIMENTOS
Orienta-se aos servigos de saude:
» Programem medidas para monitorar e evitar a agudizagao de doencas cronicas;

» Realizem os atendimentos de salde mantendo as medidas de precaugdao e isolamento
preconizadas pelo Ministério da Salide/Secretaria Estadual da Salde;


http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha

» Fornegam mascara cirdrgica a toda pessoa suspeita de Sindrome Gripal e preferencialmente a
conduza para area separada ou sala especifica, visando o isolamento respiratério, devendo o
profissional de salde usar EPIs e adotar todas as medidas para evitar contagio;

o Implementem alternativas ndo presenciais de atendimento e monitoramento dos usuarios
com doencas crénicas, por meio do uso de tecnologias de comunicacdo virtual ou remota como
contato telefénico ou uso de aplicativos de mensagens (exemplo whatsapp®), de acordo com a
possibilidade operacional de cada servico. Cabe aos municipios e servicos de salde a
organizacdo desses fluxos com base no conhecimento dos seus territorios de abrangéncia, por
ser elemento essencial para a organizacao do cuidado de saude da sua populacao;

« Orientem usudrios e familiares a reconhecerem precocemente sinais e sintomas de COVID-19
(sinais de alerta: febre > 37,89, tosse, dispnéia, mialgia, fadiga, sintomas gastrointestinais),
assim como sinais de gravidade (dificuldade respiratéria ou falta de ar). COVID-19 é uma
doenca infecciosa causada pelo novo Coronavirus SARS-coV-2. Os sintomas mais comuns s3o:
febre, tosse seca e dificuldade para respirar, os quais aparecem gradualmente e geralmente sao
leves. A transmissdao costuma ocorrer no contato com infectados, por meio de secregbes, como
goticulas de saliva ou contato indireto com superficies contaminadas. Mais informacoes:
http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

e Pessoas com cardiovasculopatias (incluindo hipertensdo arterial sistémica) e doencas
metabolicas como Diabetes Mellitus apresentam condigGes de risco para possiveis complicagoes
de sindrome gripal, como a infeccao pelo Coronavirus (SARS-CoV-2). Estas pessoas sdo mais
susceptiveis a agravamento ou evoluirem para complicacoes de sua atual condicdo, podendo
desencadear situagdo de emergéncia clinica;

e Este documento tem como objetivo orientar os servicos de salde e as pessoas com essas
doencas cronicas e seus familiares, acerca de cuidados nesse momento de pandemia.

CONSIDERACOES SOBRE OS ATENDIMENTOS
Orienta-se aos servicos de saude:
» Programem medidas para monitorar e evitar a agudizacdo de doencas cronicas;

e Realizem os atendimentos de salde mantendo as medidas de precaugdo e isolamento
preconizadas pelo Ministério da Salde/Secretaria Estadual da Salde;

» Fornecam mascara cirlrgica a toda pessoa suspeita de Sindrome Gripal e preferencialmente a
conduza para area separada ou sala especifica, visando o isolamento respiratério, devendo o
profissional de salde usar EPIs e adotar todas as medidas para evitar contagio;

» Implementem alternativas ndo presenciais de atendimento e monitoramento dos usuarios
com doengas cronicas, por meio do uso de tecnologias de comunicagdo virtual ou remota como
contato telefonico ou uso de aplicativos de mensagens (exemplo whatsapp®), de acordo com a
possibilidade operacional de cada servico. Cabe aos municipios e servicos de saude a
organizacdo desses fluxos com base no conhecimento dos seus territorios de abrangéncia, por
ser elemento essencial para a organizacdo do cuidado de salde da sua populacdo;
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e Orientem usuarios e familiares a reconhecerem precocemente sinais e sintomas de COVID-19
(sinais de alerta: febre > 37,89, tosse, dispnéia, mialgia, fadiga, sintomas gastrointestinais),
assim como sinais de gravidade (dificuldade respiratdria ou falta de ar).

Orientem isolamento domiciliar por 14 dias a partir do inicio dos sintomas respiratorios nos
casos suspeitos ou confirmados de COVID-19. O caso deve ser notificado e informado a
vigilancia epidemioldgica do municipio para o monitoramento, além de orientar os usuarios,
familiares e cuidadores sobre as medidas de precaucao durante o isolamento domiciliar
conforme Nota Orientativa SESA n° 16/2020;

e A dispensacdo de medicamentos de uso continuo podera ser estendida as quantidades
maximas de medicamentos, conforme Nota Orientativa SESA n® 14/2020. Atencdo Primaria a
Saude (APS);

e Manter atendimento para a demanda de eventos agudos e encaminhar para 0s servicos de
referéncia os casos que nao forem possiveis estabilizar na APS;

o Identificar precocemente pacientes suspeitos de Sindrome Gripal, observando o que
estabelece o Protocolo de Manejo Clinico do Coronavirus (COVID-19) na Atengao Primaria a
Salde, do Ministério da Salde;

e Fazer uso de alternativas nao presenciais de atendimento e monitoramento dos usuarios com
doencas cronicas, como a realizacdo de tele consulta, considerando a estratificagdo de risco e,
de maneira a avaliar a necessidade de realizacdo de visitas domiciliares e/ou atendimentos
presenciais;

 E imprescindivel que esses contatos sejam qualificados, por meio de questdes abertas,
investigando alteracOes inapropriadas da glicemia capilar e niveis presséricos, comparando com
a histdria clinica do usuario e relatos de ndo normalidade. Realizar os registros no prontuario,
contemplando dados de identificacdo do usuario, a data, horario de inicio e encerramento,
quem realizou, observacOes clinicas, orientagbes repassadas, encaminhamentos, como
consulta/visita domiciliar, agendamento presencial na APS, realizacdo de exames e novo
contato;

* Nos casos em que for indicada consulta presencial, realizar o agendamento do atendimento
em horarios de menor fluxo de pessoas, aumentando o espacamento entre as consultas para
evitar aglomeracao em salas de espera e restringindo a presenca de acompanhantes quando
possivel;

» Idosos devem ser atendidos preferencialmente no domicilio, conforme Nota Orientativa SESA
n°04/2020.

» Suspender cursos e/ou atividades em grupos presenciais de hipertensos e diabéticos;

« Disponibilizar e divulgar para a populacdo, formas de comunicacao para que em caso de
necessidade de atendimentos, as pessoas primeiramente entrem em contato com a equipe da
APS para receber orientacgdes;

* Envolver a equipe multiprofissional nas demandas multidimensionais e no cuidado integral as
pessoas com doengas cronicas;

« Dar especial atengdo aos usuarios com alta de servigos de urgéncia e servigos hospitalares,
para continuidade do cuidado;



e Acompanhar os usuarios por meio dos planos de cuidado;

* Nos casos de necessidade de realizacdo de exames complementares, assegurar fluxo de
solicitagao e realizacdo dos mesmos (restringindo ao maximo as idas até a APS);

Quando for necessario utilizar transporte sanitario, seguir as medidas de precaucdo da Nota
Orientativa SESA n° 20/2020; AAE (Atencao Ambulatorial Especializada) Do acompanhamento
dos usuarios:

o Verificar a agenda identificando a subpopulacao alvo programada para avaliacdo da
necessidade de reagendamento da consulta ou atendimento presencial;

e Verificar prontuarios e plano de cuidados para definir critérios e formas de atendimento na
AAE;

e Monitorar usuarios por telefone ou pelo uso de aplicativos de mensagens (exemplo
whatsapp®) ou outro meio de comunicacao virtual ou remota;

* Registrar no prontuario do usudrio todas as informagdes necessdrias, como: Identificacdo e
dados do paciente; Registro de data e hora do inicio e encerramento; Motivo do contato;
Diagnodstico; Decisao clinica e terapéutica; Dados relevantes de exames diagndsticos
complementares; Identificacdo de encaminhamentos clinicos e o plano de cuidado atualizado
com copia encaminhada para a Unidade de Saude de referéncia;

» Agendar a proxima consulta de acordo com a necessidade. Dos usuarios novos:

e A Atencdo Primaria deve entrar em contato e repassar as informagGes sobre o usuario
estratificado, compartilhando o cuidado;

¢ A AAE deve avaliar a melhor forma de atendimento da necessidade, se presencial ou por meio
de matriciamento/supervisdo do especialista, de acordo com o quadro clinico do usuario;

» Realizar o registro em prontudrio e compartilhar o plano de cuidado elaborado com a Unidade
de Salde de referéncia;

¢ Agendar a préxima consulta de acordo com a necessidade.

Atencao Hospitalar

» Adotar todas as medidas de prevencao de infeccOes para garantir seguranca no atendimento
aos pacientes, acompanhantes, visitantes e trabalhadores dos servicos de saude, conforme
orientagdes do Ministério da Saude;

e Evitar visitas hospitalares;

» Conversar com a familia sobre manter um Unico acompanhante, no periodo de internacao,
para os pacientes com obrigatoriedade de acompanhante prevista em lei e, evitem o
revezamento. Sugere-se que o acompanhante seja maior de idade, sem doencas cronicas e ndo
seja pertencente a nenhum grupo de risco definido pelo Ministério da Salde para COVID-19;

» Orientar aos pacientes e acompanhantes a ndo transitarem desnecessariamente pelas areas
comuns do estabelecimento de salde;



e Todos devem ser orientados a seguirem as medidas de precaucdo para evitar o contagio,
como nao compartilhar objetos de uso pessoal e também alimentos com outros pacientes ou
acompanhantes;

Orientar que, apos a alta hospitalar, o usuario/familiar entre em contato com a Unidade de
Saude de referéncia para a continuidade do cuidado;

o Importante reforgar que cada servico de salde tem autonomia para definir orientagdes
especificas, de acordo com as normas da Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH),
desde que respaldadas pelas orientacdes do Ministério da Salde, vigentes.

ORIENTACOES A PACIENTES, FAMILIARES E CUIDADORES

» O sucesso do tratamento depende fortemente da participagao e do envolvimento do usuario,
especialmente no controle de doengas crbnicas, sendo necessarias orientagbes que reforcem o
autocuidado;

e Reforcar a necessidade de manter o uso dos medicamentos regularmente, conforme
prescricdo do servico de salde;

« Intensificar os cuidados e as medidas de prevengao nao-farmacoldgicas contra a infecgdo pelo
Coronavirus (SARS-CoV-2), conforme o Protocolo de Manejo Clinico do Coronavirus (COVID-19)
na Atencdo Primaria a Salude, do Ministério da Saude: Realizar lavagem frequente das maos
com agua e sabao ou alcool em gel, especialmente apds contato direto com pessoas doentes;
Utilizar lenco descartavel para higiene nasal; Cobrir nariz e boca quando espirrar ou tossir;
Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca; Higienizar as maos apds tossir ou espirrar; Nao
compartilhar objetos de uso pessoal, como talheres, pratos, copos ou garrafas; Manter os
ambientes bem ventilados; Evitar contato com pessoas que apresentem sinais ou sintomas da
doenga;

¢ O isolamento social desencadeia ansiedade, consequentemente, pode levar ao aumento do
consumo de alimentos ultra processados, uso abusivo de bebidas alcodlicas e uso de tabaco e
seus derivados, os quais interferem diretamente na desestabilizagdo das doencas cronicas como
hipertensdo e diabetes. Diante disso, é importante orientar pacientes, familiares e cuidadores,
sobre a necessidade de manter a hidratagdo, a alimentacdo adequada e saudavel, o sono
regular e a atividade fisica, evitando tabagismo e etilismo, conforme recomendagbes das Notas
Orientativas da SESA PR n°® 10 e 11/2020;

¢ Recomendar que permanegam em casa, evitando lugares com aglomeracao de pessoas;

» No caso de apresentarem sintomas de descompensacao de sua condigdo cronica (como mal
estar geral, dor de cabeca, visao turva, zumbido, dor no peito, ndusea, sudorese, confusdo
mental, além dos sintomas respiratdrios, entre outros), entrem em contato com o servico de
saude, conforme orientacdes da Secretaria Municipal de Saude;

e N3o se recomenda qualquer tratamento alternativo para “aumentar a imunidade” que nao
seja respaldado pelo Ministério da Salde.
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RASTREAMENTO LABORATORIAL DA COVID-19 E CONDUTAS DE
AFASTAMENTO DO TRABALHO

A COVID-19 é a doenca causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, que apresenta um quadro
clinico que varia de infeccOes assintomaticas a quadros respiratdrios graves. Os sintomas mais
comuns incluem: tosse, falta de ar, dor de cabega (cefaleia), febre, calafrios, dor de garganta,
coriza, diarreia ou outros sintomas gastrointestinais, perda parcial ou total do olfato
(hiposmia/anosmia) diminuicdo ou perda total do paladar (hipogeusia/ageusia), dores
musculares, dores no corpo (mialgia) e cansaco ou fadiga. O SARS-CoV-2 é transmitido
principalmente por meio da exposicao a goticulas respiratorias, contendo virus, expelidas por



uma pessoa infectada quando ela tosse ou espirra, ou por meio do contato direto com uma
pessoa infectada (por exemplo, durante um aperto de mao seguido do toque nos olhos, nariz
ou boca), ou com objetos e superficies contaminados (fomites).

Mais informacdes:
http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID-19

ORIENTACOES GERAIS

Essa Nota Orientativa se destina aos Rastreamento Laboratorial da COVID-19 e Condutas de
Afastamento do Trabalho, estd pautada na Portaria Interministerial MTP/MS n© 14, de 20 de
janeiro de 2022, em carater complementar.

A vacinacao é a principal estratégia de prevencao de saude publica para acabar com a
pandemia da COVID-19 e contribui para retornar com seguranca ao trabalho. E vital que todos
os trabalhadores recebam as vacinas recomendadas para a faixa etdria e as carteiras de
vacinacdo sejam atualizadas se estiverem atrasadas devido a pandemia, conforme preconizado
pelo Programa Nacional de ImunizagGes (PNI) para cada faixa etaria. O calendario vacinal esta
disponivel na pagina da SESA-PR: https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Vacinas.

As vacinas da COVID-19 reduzem o risco da pessoa ficar gravemente doente se pegar COVID-
19. Mas mesmo que a pessoa esteja vacinada contra a COVID-19, ainda podera pega-la e
transmiti-la a outras pessoas, mesmo que nao tenha nenhum sintoma. Por isso, as medidas de
prevencao contra a doenca devem continuar a ser adotadas por todos.

Considerando que a vigilancia dos virus respiratérios de relevancia em salde publica possui
uma caracteristica dinamica, devido ao potencial de alguns destes virus sofrerem mutagbes
genéticas, bem como causarem epidemias e/ou pandemias, motivo pelo qual se justificam as
constantes atualizagbes em normas e orientacdes nacionais e internacionais, as medidas
descritas neste documento foram baseadas em informagGes divulgadas até a data da
publicacdao deste material.

Varios fatores podem influenciar o risco de infeccdo por COVID-19, incluindo tipo, proximidade
e duragdo da exposicao; fatores ambientais (por exemplo, ventilacdo); estado de vacinagdo;
infeccdo anterior por COVID-19; e uso de mascara.

O periodo de transmissibilidade ocorre entre 2 dias antes do inicio dos sintomas até 10 dias
depois, mesmo que tenham sintomas leves ou nenhum sintoma devendo-se considerar os
ambientes domiciliares e laborais.

DEFINICOES:

SINDROME GRIPAL (SG): individuo que apresente quadro respiratério agudo com um
ou mais dos sinais ou sintomas de febre (mesmo que referida), tosse e falta de ar. Outros



sintomas ndo especificos ou atipicos podem incluir: dor de garganta, dor de cabega, coriza,
espirros, calafrios, dor abdominal, diarreia, anosmia (incapacidade de sentir odores) ou
hiposmia (diminuicao do olfato), hipogeusia (diminuicdo da capacidade para sentir o sabor da
comida), ageusia (perda da capacidade para sentir sabor), mialgia (dores musculares, dores no
corpo), cansago ou fadiga. Em criangas, além dos sintomas anteriores, na auséncia de outro
diagnostico especifico, considera-se também a obstrugdo nasal.

SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE: individuo com SG que apresente
dispneia/desconforto respiratdrio OU pressdao ou dor persistente no térax OU saturagao de 02
menor que 95%, em ar ambiente OU coloracdo azulada (cianose) nos labios ou rosto. Criancas
podem apresentar sinais de desidratacdo, inapeténcia, cianose (coloragao azulada da pele e dos
labios e nas extremidades dos dedos), assim como esforco respiratério caracterizado por
batimentos de asa de nariz e tiragem intercostal, o que pode indicar gravidade crescente.

CASO SUSPEITO: individuo com sinais ou sintomas sugestivos de Sindrome Gripal. Pode
ter confirmagao diagndstica da COVID-19 por:

CRITERIO CLINICO: Caso de SG ou SRAG associado a anosmia (disfuncdo olfativa) OU a
ageusia (disfuncdo gustatoria) aguda sem outra causa pregressa.

CRITERIO CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: Caso de SG ou SRAG com histérico de
contato préximo ou domiciliar, nos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais e dos
sintomas com caso confirmado para COVID-19.

CRITERIO CLINICO-IMAGEM: Caso de SG ou SRAG que ndo foi possivel confirmar
por critério laboratorial e que apresente pelo menos uma das seguintes alteragGes
tomograficas: opacidade em vidro fosco ou sinal de halo reverso.

CRITERIO LABORATORIAL: exames de RT-PCR com resultado DETECTAVEL ou Teste
Rapido de Antigeno com resultado REAGENTE.

CONTATO PROXIMO: Qualquer pessoa que esteve em contato proximo a um caso
confirmado da COVID-19 durante o seu periodo de transmissibilidade, ou seja, entre 48 horas
antes até 10 dias apds a data de inicio dos sinais e/ou dos sintomas (caso confirmado
sintomatico), ou apds a data da coleta do exame (caso confirmado assintomaticos), nas
seguintes condicdes:

e Esteve a menos de 1 metro (um metro) de distancia, por um periodo minimo de
15 minutos, com um caso confirmado, ambos sem mascara facial ou utilizando-a de
forma incorreta.

» Teve contato fisico direto (por exemplo, apertando as mdos, abrago, beijo) com
um caso confirmado.

» Seja contato domiciliar ou residente na mesma casa/ambiente (dormitdrios,
creche, alojamento, entre outros) de um caso confirmado.

QUARENTENA: a quarentena € o periodo em que o individuo que entrou em contato com
alguém apresentando sintomas da COVID-19 precisa se resguardar e ser observado para que
se tenh certeza se foi ou ndo infectado pelo SARS-CoV-2. S3o medidas adotadas para os casos



suspeitos, e para aqueles que foram expostos ao virus que causa a COVID-19 (SARS-CoV-2), ou
seja, os contatos proximos dos casos confirmados da COVID-19.

* A quarentena é recomendada quando ocorre o contato proximo desprotegido com
casos suspeitos ou confirmados da COVID-19. O periodo indicado para a
qguarentena é de 7 dias apds a data da Ultima exposicdo ao caso suspeito ou
confirmado na impossibilidade de testagem (Quadro 1). Segundo orientacdes do
CDC, a quarentena pode ser reduzida para 5 dias se o individuo for testado a partir
do 5° dia do Ultimo contato E tiver resultado negativo E ndo apresentar sintomas
no periodo. Cabe ressaltar que nesta situacdo o monitoramento dos sinais e
sintomas deve ser continuado até o 10° dia e as medidas gerais de prevengao e
controle devem ser reforgadas. Caso haja aparecimento de sintomas antes do 5°
dia, fazer a testagem, seguir para isolamento e seguir as orientagdes do quadro 2.

e Quando em quarentena, a pessoa deve manter os cuidados dentro da propria
residéncia, a fim de evitar a possivel contaminagdo de outros contatos.

Calculando a Quarentena

A data da sua exposicdo € considerada o dia 0. O dia 1 é o primeiro dia completo, ou seja, 24
horas, apds o ultimo contato com uma pessoa que teve COVID-19 e assim sucessivamente.
Fique em casa e longe de outras pessoas por pelo menos 5 dias.

Quem nao precisa de quarentena

Se vocé teve contato proximo com alguém com COVID-19 e estd em um dos grupos a seguir,
nao precisa ficar em quarentena, mesmo pessoas que atualmente moram na mesma casa que
alguém com sintomas da COVID-19 ou com alguém que testou positivo para a COVID-19 por
Teste Rapido de Antigeno ou RT- PCR (contato domiciliar), devendo manter as demais medidas
de protegao.

1)Vocé estd em dia com suas vacinas para COVID-19 (a comprovacao de esquema vacinal da
COVID-19 deve ser realizada por meio de comprovante de vacinacao plena oficial, ou seja, para
as vacinas de duas doses: ter sido imunizado com as duas doses e para a vacina de 1 dose: ter
sido imunizado com 1 dose, dose adicional para imunocomprometidos, e dose de reforgo
quando indicado para a faixa etaria, respeitando o calendario de vacinacdo estadual para a
populagdao. O comprovante de vacinagao pode ser obtido no aplicativo conecte SUS ou por
outro meio comprobatdrio, como caderneta ou cartdo de vacinagao emitido pela Secretaria
Estadual da Saude (SES) ou outro 6rgao governamental. A Carteira de Vacinagdo Digital pode
ser validada no: Valida QRCode no aplicativo Conec-teSUS ou no site
validacertidao.saude.gov.br.).

2) Vocé confirmou para COVID-19 nos ultimos 90 dias.

» Vocé deve usar uma mascara bem ajustada perto de outras pessoas, inclusive
dentro de casa, por 10 dias a partir da data do seu Ultimo contato préximo com
alguém com COVID-19 (a data do Ultimo contato proximo é considerada o dia 0),



evite viajar e evite estar perto de pessoas que estdo em alto risco. Ndo va a lugares
onde ndo possa usar mascara, como restaurantes e refeitdrios, e evite comer perto
de outras pessoas em casa e no trabalho até 10 dias apds seu ultimo contato
proximo com alguém com COVID-19.

ISOLAMENTO: o isolamento é o ato de afastar do convivio social aquele individuo que esta
doente a fim de que ele ndo propague a doenca. Dura, normalmente, até que a infectividade do
sujeito seja extinta. Os casos confirmados de infeccado, mesmo que assintomaticos, devem
permanecer em casa, mantendo isolamento das demais pessoas, inclusive no domicilio.

Calculando o isolamento

* O dia 0 é o primeiro dia dos sintomas ou da coleta do teste. O dia 1 é o primeiro
dia completo, ou seja, 24 horas apds o desenvolvimento dos sintomas ou da coleta
da amostra de teste e assim sucessivamente. Se vocé tiver COVID-19 confirmado
por teste de RT-PCR ou Teste Rapido de Antigeno ou apresentar sintomas
sugestivos da COVID-19, estd indicado o isolamento por 7 dias desde que vocé
esteja afebril sem o uso de medicamentos antitérmicos ha pelo menos 24 horas E
com remissao dos sintomas respiratérios, do contrario, se tiver sintoma no 7° dia
estender isolamento até o 10° dia. Pacientes internados ou imunossuprimidos o
isolamento podera ser por até 20 dias.

MEDIDAS DE ISOLAMENTO E QUARENTENA

As pessoas sintomaticas para Sindrome Gripal ndo devem permanecer no trabalho. Caso haja a
necessidade desta permanéncia a mesma deve ocorrer de forma breve, até o encaminhamento
para a residéncia ou servico de salde, por exemplo. Nestas condicOes, a pessoa sintomatica
deve permanecer com mascara cirdrgica, em uma sala ou ambiente reservado onde haja
condigGes para ventilagdo e distanciamento fisico de outras pessoas. Orientar a importancia de
uma avaliagao médica para confirmacdo diagndstica e importancia da realizagao do Teste de
RT-PCR ou Teste Rapido de Antigeno para confirmar ou afastar a possibilidade de infeccao pelo
SARS-CoV-2.

O isolamento de PESSOAS SINTOMATICAS (com sintomas de Sindrome Gripal ou Sindrome
Respiratdria Aguda Grave), com exame de RT-PCR ou Teste Rapido de Antigeno positivo, e dos
CON-TATOS PROXIMOS deve seguir a orientacdo dos Quadros 1 e 2 abaixo. O isolamento é
importante para impedir a propagacao do virus e proteger os colegas de trabalho, os familiares
€ a comunidade.

RASTREAMENTO LABORATORIAL DA COVID-19

Os trabalhadores devem informar a ocorréncia de sintomas gripais ou a existéncia de pessoas
sintomaticas respiratorias ou positivas para COVID-19 na familia.



Os testes s3ao recomendados a todos os trabalhadores sintomaticos e assintomaticos que
tiveram contato préoximo com casos suspeitos ou confirmados da COVID-19 independente do
estado vacinal anterior.

Individuos sintomaticos para COVID-19 devem coletar o exame de RT-PCR ou Teste Rapido
para Antigeno (nasal ou nasofaringe), a partir do 1° dia do inicio dos sintomas, para
confirmacdo diagnodstica. Ressalta-se a importancia desta coleta ser realizada com a maior
brevidade possivel, em tempo oportuno para o diagndstico. Caso o exame seja negativo e tiver
persisténcia dos sintomas o exame devera ser repetido entre 24 e 48h.

Pessoas que se recuperaram da COVID-19 podem continuar a testar positivo por até trés
meses apos a infeccdo e nao se recomenda que facam novo teste nos trés meses apds o teste
RT-PCR positivo inicial, caso estejam assintomaticas, pois alguns individuos apresentam
resultados positivos persistentes devido a material genético do SARS-CoV-2 residual, mas é
improvavel que sejam capazes de transmitir o virus para outras pessoas.

Testes soroldgicos (teste rapido, Elisa, Eclia, Clia) para COVID-19 nao devem ser utilizados, de
forma isolada, para estabelecer a presenca ou auséncia da infeccdo pelo SARS-CoV-2, nem
como critério para isolamento ou sua suspensao, independentemente do tipo de imunoglobulina
(IgA, IgM ou IgG) identificada.

Tendo em vista a resposta vacinal esperada, com producao de anticorpos, os testes
imunoldgicos ndo sao recomendados para diagnostico de COVID-19 em individuos vacinados.

Ndo existe até o momento definicdo da quantidade minima de anticorpos neutralizantes, dessa
forma, produtos para diagnostico in vitro de anticorpos neutralizantes ndo devem ser utilizados
para determinar protegao vacinal.

Os trabalhadores afastados por motivo de suspeita ou confirmacao da COVID-19 deverao
assinar documento de ciéncia sobre o cumprimento do isolamento domiciliar (Anexo).

Todo o processo de testagem deve somar-se a avaliacao clinica-epidemioldgica.

Os testes diagndsticos para COVID-19 devem possuir registro na ANVISA. A consulta dos
produtos regularizados pode ser realizada no Portal da Agéncia no endereco eletrGnico:
https://consultas.anvisa.gov.br/#/saude/q/?nomeTecnico= coronav%C3%Adrus.

Testes de RT-PCR devem ser realizados em laboratdrios habilitados pelo LACEN Parang,
conforme link:http://www.lacen.saude.pr.gov.br/Noticia/COVID-19-Laboratorios-Habilitados.

NOTIFICACAO

A COVID-19 é uma doenga de notificagdo compulséria imediata, segundo a Portaria n° 1.061 de
18 de maio de 2020. Portanto, casos classificados como positivos ou negativos devem ser
notificados a Secretaria Municipal de Salde em até 24 horas, para o provimento de informacdes
essenciais para o monitoramento da epidemia.

Devem ser notificados:

Casos que atendam a definicao de caso: de SG, de SRAG hospitalizado (de qualquer etiologia),
obito por SRAG, independente de hospitalizagdo.



Individuos assintomaticos com confirmagdo laboratorial por biologia molecular, teste de
antigeno ou exame imunoldgico que evidenciam infecgao recente por COVID-19.

A notificacdo deve ser realizada por:

Profissionais e instituicoes de saude do setor publico ou privado, em todo o territorio nacional,
segundo legislacdo nacional vigente. Todos os laboratdrios das redes publica, privada,
universitarios e quaisquer outros, em territorio nacional, devem notificar os resultados de
testes-diagnostico para detecgao da COVID-19 (Portaria GM/MS n.° 1.792 de 21/7/2020 e
Portaria GM/MS n.° 1.046 de 24/5/2021).

Devem ser notificados dentro do prazo de 24 horas a partir da suspeita inicial do caso ou ébito.
A notificacdo dos laboratorios deve ser realizada no prazo de até 24 (vinte e quatro) horas
contado da data do resultado do teste, mediante registro e transmissao de informacgdes da
Rede Nacional de Dados em Saude (Portaria GM/MS n.° 1.792 de 21/7/2020 e Portaria GM/MS
n.° 1.046 de 24/5/2021).

Unidades publicas e privadas (unidades de atencdo primaria, consultérios, clinicas, centros de
atendimento, pronto atendimento, Servigos Especializados em Engenharia de Seguranca e em
Medicina do Trabalho — SESMT): casos de SG devem ser notificados por meio do sistema
NOTIFICA COVID-19: https://covid19.appsesa.pr.gov.br/login de acesso/.

Unidades de Vigilancia Sentinela de sindrome gripal: casos de SG devem seguir os fluxos ja
estabelecidos para a Vigilancia da influenza e outros virus respiratérios, devendo ser notificados
no Sistema de Informacdo da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (Sivep-Gripe)
https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/ e no sistema NOTIFICA COvID-19
https://covid19.appsesa.pr.gov.br/login_de acesso/.

Todos os hospitais publicos ou privados: casos de SRAG hospitalizados devem ser notificados
no Sistema de Informagdo da Vigildncia Epidemioldgica da Gripe (Sivep-Gripe)
https://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe/ e no sistema NOTIFICA COovID-19
https://covid19.appsesa.pr.gov.br/login_de_acesso/.

As empresas com Servico Especializado em Engenharia de Seguranca e em Medicina do
Trabalho (SESMT) possuem corresponsabilidade em relacdao ao registro dos testes realizados.

CONDUTAS

Quadro 1: Orientacao para contatos de casos confirmados com COVID-19.

SITUAGCAO TEMPO DE QUARENTENA

a) 5 DIAS: a partir do ultimo dia de contato com o



https://covid19.appsesa.pr.gov.br/login_de_acesso/
https://covid19.appsesa.pr.gov.br/login_de_acesso/

caso confirmado (dia 0), e testar ao 5° dia:
Se resultado negativo: sair da quarentena.
Contato Préximo Se resultado positivo: permanecer em isolamento
seguindo as recomendacdes do quadro abaixo.

b) 7 DIAS: a partir do ultimo dia de contato com o
caso confirmado (dia 0), na impossibilidade de testar.
Caso haja aparecimento de sintomas antes do 59 dia,
fazer a testagem, seguir para isolamento e adotar as

orientacoes do Quadro 2.

Quadro 2: Prazos de isolamento para pessoas confirmadas com COVID-19.

SITUACAO TEMPO DE QUARENTENA
Casos assintomaticos confirmados 07 DIAS: a partir da data da coleta de exame (dia 0),
por exame de RT-PCR ou teste podendo sair do isolamento apds este prazo se
rapido para deteccdo de antigeno. permanecer assintomatico, mantendo cuidados
adicionais* até o 100 dia
Casos leves, ou seja, que nao a) 07 DIAS: a partir do inicio dos sintomas (dia 0),
necessitam de internacao podendo sair do isolamento apds este prazo
hospitalar. desde que o individuo esteja afebril sem o uso

de medicamentos antitérmicos ha pelo menos
24 horas E com remissao dos sintomas
respiratorios, mantendo cuidados adicionais*
até o 10° dia.

b) 10 DIAS: se estiver com febre ou com sintomas
respiratorios. Manter o isolamento até o 100 dia
completo do inicio dos sintomas.

Casos moderados a graves que | 20 DIAS: a contar da data de inicio dos sintomas,

necessitam de hospitalizagao. desde que afebril, sem uso de medicamentos

antitérmicos ha pelo menos 24 horas, e com
remissao dos sintomas respiratdrios

*Cuidados adicionais a serem adotados até completar o 10° dia:
» Manter o uso da mascara bem ajustada ao rosto, em casa ou em publico.

e Evitar contato com pessoas imunocomprometidas ou com fatores de risco para agravamento
da COVID-19.

« Evitar qualquer tipo de aglomeracao.

» Ndo frequentar locais onde ndo possa usar mascara durante todo o tempo, como restaurantes
e bares, e evitar se alimentar proximo a outras pessoas, tanto em casa como no trabalho. « Nao
viajar durante o periodo de isolamento. No caso de interromper o isolamento antes do 10° dia,
orienta-se fazer o teste RT-PCR ou o teste rapido de antigeno (TR-Ag) e sé viajar se o resultado



for ndo detectado/reagente e que esteja sem sintomas antes da viagem. Caso ndo seja possivel
realizar o teste, orienta-se adiar a viagem por pelo menos 10 dias a contar do inicio dos
sintomas.

ATENCAO

e Caso o individuo ndo consiga usar mascara quando estiver proximo a outras pessoas, 0
isolamento deve ser de 10 dias completos ap6s o inicio dos sintomas.

e Se continuar com febre ou sem melhora dos outros sintomas respiratérios, o individuo deve
retornar ao servico de salde para reavaliagdo e esperar para suspender o isolamento no 10°
dia, se estiver afebril sem uso de medicamentos antitérmicos e com redugao dos sintomas
respiratorios por no minimo 24 horas.

Obs. Os casos suspeitos e confirmados de COVID-19 devem utilizar mascara cirdrgica para
controle da fonte de infeccao.

ATESTADO MEDICO, DECLARACAO DE ISOLAMENTO E COMUNICADO
DE ISOLAMENTO DOMICILIAR

 Tanto para o isolamento de individuos suspeitos e confirmados quanto para a quarentena dos
seus contatos, é necessario que os individuos procurem uma unidade de salde ou médico, que
emitird um atestado médico ou atestado médico eletronico regulamentado pelo Ministério da
Saude para afastamento laboral durante o periodo recomendado conforme Lei n® 605, de 5 de
janeiro de 1949, Art. 6 acrescido pelo Art. 7, § 59 Lei 14.128, de 26 de margo de 2021 e
Portaria n°467 de 20 de margo de 2020.

e A Portaria n® 356, de 11 de marco de 2020, que dispde sobre a regulamentacdo e
operacionalizacdo do disposto na Lei n°® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, e estabelece as
medidas para enfrentamento da emergéncia de salde publica de importdncia internacional
decorrente do coronavirus (COVID-19), pelo Art. 3° § 1° a medida de isolamento somente
poderad ser determinada por prescricdo médica ou por recomendacao do agente de vigilancia
epidemioldgica. Segundo o § 5° a medida de isolamento por recomendagdo do agente de
vigilancia epidemioldgica ocorrera no curso da investigacdo epidemioldgica e abrangera
somente 0s casos de contactantes préoximos a pessoas sintomdticas ou portadoras
assintomaticas, e devera ocorrer em domicilio. Esta normativa € valida até o encerramento da
aplicacao das medidas para enfrentamento da emergéncia de salde publica de importancia
internacional em decorréncia da infeccdo humana pelo coronavirus (COVID-19), e fica
condicionada a situacdo de Emergéncia de Salde Publica de Importancia Nacional, declarada
por meio da Portaria n® 188/GM/MS, de 3 de fevereiro de 2020.

* Recomendamos aos municipios a emissdo de Decreto para regulamentar o Comunicado de
Isolamento Domiciliar por laboratdrios clinicos, farmacias e drogarias, para fins de controle da
circulacdo e propagagdo da infecgdo causada pelo novo Coronavirus (COVID-19) e INFLUENZA.
O Comunicado de Isolamento Domiciliar devera ser realizado pelos profissionais de laboratérios
clinicos, ou profissionais farmacéuticos de farmacias e drogarias, e/ou responsavel técnico dos
estabelecimentos responsaveis pela emissao de laudos laboratoriais de Biologia Molecular
(RT_PCR/RT-LAMP) ou Teste Rapido de Antigeno com resultados detectaveis/reagentes para



COVID-19 e/ou INFLUENZA ,em carater de excepcionalidade, enquanto perdurar a a situacao
de Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional, declarada por meio da Portaria n®
188/GM/MS, de 3 de fevereiro de 2020. O Comunicado de Isolamento Domiciliar devera ser
emitido em duas vias, uma para o usuario e a outra para o estabelecimento, mantendo essa
arquivada pelo prazo minimo de 2 (dois) anos. As empresas e demais pessoas juridicas de
qualguer natureza deverdo manter afastados os trabalhadores com o Comunicado de
Isolamento Domiciliar.

MEDIDAS DE BIOSSEGURANCA

A adocdo de medidas ou intervengdes nao farmacoldgicas para a prevencao da COVID-19 é
muito importante. Essas medidas tém alcance individual, ambiental e comunitario.

* As estratégias de prevencao da COVID-19 devem ser usadas de forma conjunta e consistente
para proteger as pessoas. Os estabelecimentos publicos e privados devem monitorar a
implementacdo e eficacia dessas medidas, estar atentas para a ocorréncia de surtos e trabalhar
de forma integrada com as autoridades de salde publica.

NOTA 1: A triagem de sintomas e temperatura ndo detecta pessoas com infecgdo
assintomatica e aqueles que sao pré-sintomaticos, e também desvia a atengao de medidas de
prevengao em salde combinadas, como melhor higiene das maos, mascaras, renovacao de ar,
rastreio de contatos, testagem de sintomaticos e contatos préximos, estratégias de isolamento
e distanciamento social. Dado que a triagem pela mensuracdao de temperatura de forma isolada
tem uma baixa sensibilidade para identificar pessoas com infeccao pelo SARS-CoV-2, pode
fornecer uma falsa sensacdo de seguranca, e é considerada amplamente ineficaz para o
controle da disseminacdao da COVID-19, fica suspensa a triagem por meio da afericdo da
temperatura corporal para afastar suspeita da COVID-19 nos locais de uso publico e coletivo, de
natureza juridica publica ou privada, que estejam autorizados a funcionar em concordancia com
Decretos estaduais e municipais vigentes.

* As estratégias devem ser associadas a recomendacao de:

Uso obrigatério de mascaras faciais por todos os individuos de forma consistente e adequada
cobrindo o nariz, a boca e o queixo. Especial atencao deve ser dada aos cuidados com a
mascara: que deve ser trocada se estiver Umida, suja, se houver dificuldade para respirar ou no
minimo a cada quatro horas (Obs. informagGes quanto ao correto uso de mascaras faciais estdo
disponiveis na Nota Orientativa n.o 22/2020, disponivel em:
https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID-19);

Permanéncia em casa quando doente com sintomas de doencas infecciosas, incluindo COVID-
19 (Obs. Informagdes quanto aos cuidados em domicilio estdo disponiveis na Nota Orientativa
n.% 16/2020 disponivel em: https://www.saude.pr.gov.br/Pa-gina/Coronavirus-COVID-19);

Adogao do distanciamento fisico entre pessoas quando possivel;


https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID-19

Evitar aglomeragoes;

Lavar as maos com agua e sabonete liquido (por 40 segundos) ou usar alcool 70% (por 20
segundos). As mdos devem ser higienizadas com frequéncia, principalmente apds tossir,
espirrar e assoar o nariz; e antes de comer ou manusear alimentos;

Evitar tocar boca, nariz, olhos e rosto com as maos nao higienizadas;
Higiene/ Etiqueta respiratoria ao tossir e espirrar:

Ao se alimentar e estiver sem mascara e comegcar a tossir, cobrir 0 nariz € a boca com um lenco
descartavel ou usar a dobra do braco;

Se estiver de mascara ao tossir/espirrar, a mascara deve ser trocada logo apos;
Usar lengos descartaveis e jogar fora apds usar;

Fazer a higiene das maos apos entrar em contato com secrecoes respiratorias.
Nao compartilhar objetos e utensilios pessoais;

Limpar e desinfetar o ambiente e superficies, especialmente em areas frequentemente tocadas
como maganetas, controles remotos, e areas compartilhadas, como cozinhas e banheiros;

Manutengdo das janelas externas abertas e os ambientes bem ventilados, preferencialmente de
forma natural. Equipamentos de ar-condicionado podem ser utilizados desde que garantida a
renovacdo do ar de forma natural ou mecanica. Os sistemas de climatizacdo devem ser
mantidos com seus componentes internos limpos e com a manutencdo preventiva e corretiva
atualizada, sob responsabilidade de um profissional habilitado, adotando estratégias que
garantam maior renovacao do ar e maior frequéncia na limpeza de seus componentes. Como
referéncia para os ambientes que ndo sao da area da salde, adotar a NBR 16401.

Adogdo de estratégias para o controle de lotagao, de forma a evitar aglomeracdo;
Organizagdo do fluxo de entrada e saida;

Restricdo de acesso e adocao das medidas de quarentena e isolamento na presenca de sinais e
sintomas respiratdrios e demais medidas previstas;

As frotas dos transportes coletivos de funcionarios, se possivel, devem ser expandidas a fim de
diminuir o nimero de passageiros transportados simultaneamente, garantindo a ado-cdo das
medidas de prevencdo preconizadas, com manutencdo do uso de mascaras em todo o trajeto,
transportes ventilados (de preferéncia de forma natural quando possivel), limpeza e desinfecgao
das superficies, e disponibilizagao de alcool 70% para higiene de mdos.

A organizacdo e uso dos refeitérios deve seguir o disposto na Nota Orientativa n.° 28/2020,
disponivel em https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID-19

NOTA 2: Esta Nota Orientativa traz apenas um recorte das principais medidas de prevencao e
controle contra COVID-19. As informagOes completas se encontram na Resolugao Sesa n.°
632/2020, ou outra que vier a substitui-la.



Inicialmente, a detecgdo de casos suspeitos ou confirmados da COVID-19 em estabelecimentos
publicos e privados sinaliza para necessidade de que as medidas de biosseguranca instituidas
no local sejam revistas e, se necessario, ajustadas;

Neste sentido, comparar a pandemia da COVID-19 ao modelo do “queijo suico” é a analogia
perfeita para ajudar as pessoas a compreenderem a importancia da adocao da soma das
medidas (camadas) de prevencao, conforme figura abaixo:

Com base nesta ilustragdo é possivel compreender que nenhuma medida isolada de prevencao
a COVID-19 é 100% efetiva. Somente quando varias medidas sdo adotadas de forma conjunta,
as acgoes tornam-se de fato mais efetivas.

Também é conveniente que o estabelecimento realize constantemente uma autoavaliagao das
medidas biosseguranca que estdo sendo adotadas no local para prevengao e controle da
COVID-19, pois algumas destas barreiras podem estar sendo ineficazes e precisam ser
ajustadas.
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ORIENTAGOES PARA O MANEJO DE SURTOS

Os surtos sdo caracterizados ocorréncia de pelo menos 03 (trés) casos da doenca
(diagnosticados como positivos por exame de RT-PCR ou Teste Rapido de Antigeno), em um
grupo especifico de pessoas que, nos Ultimos 14 dias, além do vinculo temporal, manteve
algum tipo de contato préximo entre si, indicando que a transmissdo ocorreu no local de
trabalho.

Casos suspeitos ou confirmados da COVID-19 n3ao devem comparecer aos estabelecimentos
publicos e privados, portanto, esta informacdo deve ser repassada previamente a equipe de
funcionarios definidos como pontos focais, por meio de contato telefonico ou outro canal de
comunicacao definido.

Uma equipe fixa de funcionarios deve realizar a vigilancia dos casos suspeitos e confirmados da
COVID-19 ocorridos nos estabelecimentos publicos e privados, bem como das pessoas que
mantiveram algum contato proximo com os mesmos, a fim de organizar e monitorar a evolugado
de cada caso, incluindo data do inicio dos sintomas, data do inicio e fim do periodo de
guarentena/isolamento e comunicagao destas informacoes as autoridades de saude.

A busca ativa de sintomaticos é uma estratégia importante que também deve ser adotada em
complemento as demais medidas:

Busca ativa de profissionais sintomaticos: deve ser realizada a busca ativa de casos no inicio do
turno de trabalho, e caso identificado algum trabalhador com sinais e sintomas compativeis com
Sindrome Gripal, esse deve ser imediatamente afastado e investigado laboratorialmente (RT-
PCR ou Teste Rapido de Antigeno).

A Vigilancia Municipal deve ser imediatamente avisada e serd desencadeada investigacdo para
auxiliar na identificacdo dos processos de trabalho que estdo favorecendo a contaminagdo dos
individuos.

CONTATOS: Telefone: 0800-644 4414 | WhatsApp: 41 3330 4414
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NOTA ORIENTATIVA 45/2020
Editada em 21/08/2020

MONITORIZACAO DA OXIMETRIA DE PULSO NA APS

COVID-19 é uma doenga infecciosa causada pelo novo Coronavirus SARS-coV-2. Os sintomas
mais comuns sdo: febre, tosse seca e dificuldade para respirar, 0s quais aparecem
gradualmente e geralmente sdo leves. A transmissao costuma ocorrer no contato com
infectados, por meio de secrecdes, como goticulas de saliva.

Mais informagles: http.://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#

INFORMAGOES GERAIS

A monitorizagdo da oximetria de pulso arterial fornece dados de relevancia clinica sobre a
saturagdo de oxigénio transportado pelas hemoglobinas presentes no sangue arterial,
possibilitando analisar a amplitude e a frequéncia de pulso, tanto na fase de repouso como de
atividade, de individuos de qualquer faixa etdria, em instituicbes de saude, no cuidado
domiciliar e em unidades mdveis de cuidados a saude.

A oximetria de pulso arterial € medida por equipamentos denominados oximetros de pulso, os
quais utilizam sensores de emissdo e deteccdo de luz nos comprimentos de onda vermelha e
infravermelha. Essa monitorizacdo € um método n3o-invasivo, continuo, simples e indolor.

¢ A monitorizacdo da oximetria de pulso é indicada para pessoas com risco de desenvolver
hipoxemia.

e Segundo as estimativas oficiais, 81% das pessoas acometidas pela COVID-19 podem ser
manejadas na Atengdo Primaria a Saude (APS), 14% precisam de internacdo hospitalar e 5%
demandam leitos de UTL.

e Assim, a APS tem assumido papel resolutivo frente aos casos leves (Sindrome Gripal - SG),
com medidas de suporte e conforto, isolamento domiciliar e monitoramento até alta do
isolamento. Para os casos graves, inclui-se a identificacdo precoce, estabilizacdo clinica,
encaminhamento e transporte a centros de referéncia ou servico de urgéncia/emergéncia ou
hospitalares.

» Ap0s confirmar a presenca de Sindrome Gripal, é fundamental estratificar a gravidade dos
casos, a fim de identificar rapidamente casos suspeitos de SRAG: saturacdao de 02 < 95% em
ar ambiente, sinais de desconforto respiratério ou aumento da frequéncia respiratoria avaliada
de acordo com a idade e piora nas condigdes clinicas da doenca de base.

e Como a COVID-19 reduz o nivel de oxigénio no sangue, muitos pacientes, apesar de ndo se
queixarem da falta de ar, podem apresentar queda perigosa e silenciosa da saturagcao de
oxigénio sanguineo. Nesses casos, a utilizacgdo do oximetro pode indicar a hipdxia, mesmo nos
casos em que a dispneia ndo esteja presente, o que possibilita atendimento precoce.


http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha

ETAPAS DO PROCEDIMENTO
« Higienizar as maos.

e Ligar o oximetro: ele fara calibracdo interna e verificagdes. Aguardar o tempo de calibracdo
para afericdo. e Certificar-se de que a area onde sera feita a afericao esta limpa.

e Remover o esmalte das unhas.

« Posicionar o sensor com cuidado, preferencialmente no dedo indicador.

» Certificar-se de que ele se adapta facilmente sem estar muito solto ou muito apertado.
 Aguardar para que o oximetro detecte o pulso e calcule a saturacdo de oxigénio.

e Uma vez que o pulso tenha sido detectado, a saturacdo de oxigénio e frequéncia de pulso
serao exibidas.

e Ler os dados correspondentes na tela do visor e registrar.
« Higienizar as maos.

* Realizar a desinfeccao do oximetro

ENCAMINHAMENTO

Conforme o protocolo de Manejo Clinico do Coronavirus (COVID-19) na Atencdo Primaria a
Salde — versdo 9 do Ministério da Saude, os casos de Sindrome Gripal com saturacdo de 02 <
95% em ar ambiente indica sinal de gravidade e devem ser encaminhados para servigos com
condicoes de oferecer suporte e manejo adequado, conforme o fluxo estabelecido no municipio.

FATORES QUE INTERFEREM A DETERMINAGAO DA SATURAGCAO DE OXIGENIO DE
PULSO

» Fontes externas de luz interferem na habilidade do oximetro de processar a luz refletida.

e Monoxido de carbono (causado pela inalacdo de fumaga ou envenenamento) eleva
artificialmente a SpO2 por absorver luz.

e Esmaltes e unhas artificiais interferem na absorgao da luz e na habilidade do oximetro em
processar a luz refletida.

» A administracdo de vasoconstritores diminui o volume do pulso periférico, desta forma o
oximetro pode ndo detectar o sinal.

« Hipotermia, hipotensdo e débito cardiaco reduzido diminuem a circulagdo sanguinea para as
artérias.

* Tremores — 0 movimento pode dificultar a captagao do sinal pelo sensor.

¢ Edema.



e Tabagismo.

e Pilha fraca do oximetro.

DESINFECGCAO DO OXIMETRO

A desinfeccdo deve ser realizada imediatamente ap6s o uso do oximetro. Para evitar danos, nao
mergulhe qualquer parte do oximetro em liquido e nunca utilize materiais abrasivos ou produtos
de limpeza erosivos (acetona ou produtos a base de acetona).

Para limpar o equipamento utilize apenas alcool 70%, seguindo os passos abaixo:
e Limpe a superficie exterior do equipamento com um pano macio umedecido com alcool.
e Limpe a parte interna do sensor com um pano macio umedecido com alcool.

 Deixe secar completamente o equipamento.
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PROTOCOLO PARA UTILIZAGAO DE TESTE RAPIDO DE
ANTIGENO PARA DETECCAO DO SARS-COV-2

OrientacOes quanto a utilizagdo dos testes rapidos para detecgdao do SARS-COV-2 distribuidos
pelo Ministério da Salude, IBMP (Instituto de Biologia Molecular do Parana) e Bio-Manguinhos
(FIOCRUZ).

CONSIDERANDO:

a Nota Técnica N° 1217/2021-CGPNI/DEIDT/SVS/MS publicada em 06 de outubro de 2021, o
Oficio Circ. n.9%s 027 E 028/2021-102RS/ DVVGS/SCVGE de 15/12/2021 tem o propdsito de
orientar todas as Regionais de Salde e estas a todos os municipios, a respeito do Plano
Nacional de Expansao(PNE) da Testagem para COVID-19 (PNE-Teste). Sendo quatro tipos de
testes a serem distribuidos: IBMP (TR COVID-19 AG) e Bio-Manguinhos (TR DPP COVID-19 AG,
TR COVID-19 AG, TR SARS-COV-2 AG);

O objetivo desse programa é o de expandir o diagndstico da COVID-19 por meio do Teste

Rapido de Antigeno (TR-AG), incluindo individuos sintomaticos e assintomaticos.

ESTRATEGIAS DE TESTAGEM DO PNE-Teste
1.Diagndstico e Assisténcia;
a) Atencdo Primaria;
b) Atencao Especializada;
c) Salde Indigena e,

d) Gestantes.

2. Busca Ativa



a) Monitoramento e Testagem dos contatos;

b) Investigacao de surtos.

3. Triagem

a) Pessoas com maior risco de exposicdo ao virus e com maior potencial de

disseminacgao.

Assim, os principais objetivos especificos desse programa sao o de:

1. Identificar os casos de infecgdo o do virus SARS-COV-2 por meio dos testes

rapidos e iniciar os cuidados;
2. Promover o isolamento para diminuir a contaminacao;
3. Rastrear e testar os contatos;

4. Realizar a Vigilancia em Salude na Rede de Atengdo a Saude do SUS.

Apesar do TR-AG ter inimeras vantagens, dentro do contexto da vigilancia gendmica, a agao
CONFIRMA COVID, por meio do teste molecular RT-gPCR, continua sendo necessaria para
identificar a linhagem do virus SARS-COV-2 ou outro tipo de virus respiratorio para: Individuos
sintomaticos suspeitos de COVID-19, com Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG)
atendidos em qualquer servico de saude da Atencdo Primaria de Salde (APS), AE (Atengao

Especializada) ou subsistema de saude indigena;

Individuos suspeitos de COVID-19 com quadro leve ou moderado de Sindrome Gripal (SG)

atendidos nas unidades sentinelas de virus respiratorios.
Individuos suspeitos de COVID-19 com SG, cujo TR-AG foi ndo reagente;
Individuos com TR-AG positivo e que fazem parte de um surto;

Individuos que evoluiram para o ébito; Individuos provenientes de areas fronteirigas com outros
paises ou que viajaram para areas de circulacdo de VOC (variante delta de preocupacdo) nos

ultimos 14 dias, cujo TR-AG foi reagente;

Individuos com suspeita de reinfecgao.



De forma resumida, o resultado do teste rapido de antigeno em pessoas com Sindrome Gripal
(SG), suspeitas de COVID-19, quando reagente (positivo), deve ser considerado como caso
confirmado para COVID-19.

Para os casos sintomaticos em que o resultado do TR-AG for nao reagente, preferencialmente
deve ser coletada outra amostra para realizacdo de teste RTqPCR, para descartar COVID-19

e/ou para pesquisa de outros virus respiratorios.

Todos os testes realizados sejam TR-AG ou RT-gPCR, independentemente do resultado e
quadro clinico do individuo testado, devem ser devidamente registrados no Sistema Notifica
COVID-19, com a criacdo de uma nova ficha caso ja tenha sido encontrada uma notificacao de
uma pessoa na busca pelo CPF. No que se refere aos testes TR-AG, o Notifica COVID-19 ja
incluiu novos campos referentes as estratégias de assisténcia e vigilancia (diagndstico

assistencial, busca ativa e triagem).

A coleta da amostra em individuos sintomaticos é recomendada entre 1° e o 8°dia de inicio dos

sintomas (fase aguda da doenca).

Na busca ativa de contatos, em individuos assintomaticos e que sejam contatos de casos
suspeitos e/ou confirmados, deve-se aguardar de 5 a 6 dias apos o Ultimo encontro (exposigao)

para realizar a coleta da amostra e testar com TR-AG.

RESOLVE:

Dar continuidade ao Plano Nacional de Expansao da Testagem para Covid-19 para uso em
individuos sintomaticos e assintomaticos, monitorando a situacdo epidemiolégica no municipio
e direcionando esforgos para contencdo da pandemia no territorio, através da disponibilizacdo

de teste rapido de antigeno, disponibilizados pela SESA/10.2RS.

Os testes disponibilizados sao fabricados e produzidos pelo Instituto de Biologia Molecular do

Parana (IBMP) e deverdo utilizados para esta finalidade.

Todos os testes utilizados, independente do resultado (positivo/reagente ou negativo/nao
reagente) deverao ser comunicados a Vigilancia Epidemioldgica Municipal para notificagdo junto

ao Sistema NotificaCovid, bem como o envio dos laudos para o e-mail vigisaubva@hotmail.com



Para_individuos sintomaticos: A coleta da amostra devera ser realizada do 1° ao

8°dia de inicio dos sintomas (fase aguda da doenca).

Para_individuos assintomaticos: contatos de casos suspeitos e/ou confirmados,
deve-se aguardar de 5 a 6 dias apods o Ultimo encontro (exposicdo) para realizar a

coleta da amostra e testar com TR-AG.

GRUPOS PRIORITARIOS
1. Maternidade — Gestantes e acompanhantes
2. Porta de Entrada e Cirurgias eletivas
3. Rastreio e Monitoramento dos contatos
4, Instituicao de Longa Permanéncia (ILPI) — Internos e funcionarios
5. Povos Indigenas (DSEI) e

6. Populacao Privada de Liberdade (DEPEN)

Os grupos elencados no item 1 serd realizado no Hospital Municipal Sdo José, pelo
Enfermeiro (capacitado) do plantdo, independentemente da idade gestacional (IG), internada
ou a ser transferida para local de maior complexidade, bem como de seu acompanhante, sendo

fornecido laudo em 3 vias (usuarios, prontudrio hospitalar e vigilancia epidemioldgica).

No caso de transferéncia da gestante (e acompanhante, se houver), também fornecer uma

copia do laudo a equipe de remocao.

Os grupos elencados no item 2 serd realizado no Hospital Municipal Sdo José, pelo
Enfermeiro da Vigilancia Epidemioldgica, para os usuarios no momento da internacdo e de seu
acompanhante, se houver e caso haja transferéncia para local de maior complexidade, bem
como de seu acompanhante, sendo fornecido laudo em 3 vias (usuarios, prontuario hospitalar e

vigilancia epidemioldgica).

No caso de transferéncia do usuario (e acompanhante, se houver), também fornecer uma copia

dos laudos a equipe de remogao.



Os grupos elencados no item 3 serd realizado pela Vigilancia Epidemioldgica, conforme
avaliagao prévia da APS (UBS Pref. José Carlos Henrichs e Severino Bett), para os usuarios apds
consulta médica ou de enfermagem, conforme critérios ja estabelecidos acima, sendo fornecido

laudo em 2 vias (usuario e vigilancia epidemioldgica).

Os grupos elencados no item 2 (Porta de Entrada) também poderao ser realizados nas UBS
e Vigilancia Epidemioldgica pelo Enfermeiro (capacitado) da unidade, para os usuarios apds
consulta médica ou de enfermagem, conforme critérios ja estabelecidos acima, sendo fornecido

laudo em 2 vias (usuario e vigilancia epidemioldgica).

As coletas serdo realizadas pela Enfermeira da Vigilancia Epidemioldgica até capacitacdo de
todos os enfermeiros das unidades de salde locais e descentralizagdo das notificagbes no

sistema NodificaCovid, com login proprio para cada profissional.

A capacitagdo esta prevista para janeiro de 2022.

Os itens 4,5 e 6 nao se aplicam ao municipio.

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - ESPECIFICAGCOES
TECNICAS DO TESTE RAPIDO COVID Ag - IBMP

1. NOME COMERCIAL: Teste Rapido COVID Ag/IBMP

2. DADOS DO FABRICANTE

INSTITUTO DE BIOLOGIA MOLECULAR DO PARANA — IBMP  CNPJ: 03.585.986/0001-05
RUA PROFESSOR ALGACYR MUNHOZ MADER, 3.775 CEP 81350-010 - CURITIBA — PR

SAC 0800 400 4267 | +55 41 3165 4247 sac@ibmp.org.br | www.ibmp.org.br

Horario de atendimento: segunda a sexta-feira, das 8:30 as 16:30(exceto feriados)


http://www.ibmp.org.br/

3. APRESENTACAO

A COVID-19 é uma doenga infecciosa respiratdria ocasionada pelo novo coronavirus SARS-CoV-
2. A doenca é transmitida através de contato direto com secregGes nasais e orais de pessoas
infectadas eliminadas ao tossir ou espirrar. Os principais sintomas manifestados incluem febre,
tosse, falta de ar e fadiga, podendo causar pneumonia, sindrome respiratdria aguda grave e

morte.

O diagndstico laboratorial padrao de COVID-19 é feito pelo método RTqPCR, o qual pode ser

empregado para deteccao do virus até o oitavo dia apds o inicio dos sintomas.

Testes rapidos Imunocromatografico, para deteccdo de anticorpos contra SARSCoV-2
(soroldgicos), também tém sido empregados, no entanto, além de grande parte desses testes
possuir baixa sensibilidade e especificidade, existe uma janela imunoldgica de pelo menos 7

dias do inicio dos sintomas para a detecgao da doenga.

O teste rapido antigénico para COVID-19 é um teste Imunocromatografico point ofcare, capaz
de detectar de forma qualitativa antigenos virais em amostras de swab de nasofaringe. A
utilizacdo desse teste reduz o tempo de espera dos resultados frente ao diagnostico molecular e
diminui a janela de deteccdo para possibilitar o diagnostico precoce frente aos testes rapidos

soroldgicos, além de aumentar a disponibilidade de testes para diagndstico da COVID-19.

4. FINALIDADE E MODO DE USO

Este kit é destinado a detecgdo qualitativa de antigenos virais do virus SARS-CoV-2, causador
da COVID-19, em amostras de swab de nasofaringe de pacientes com suspeita de COVID-19 ou
que tiveram contato com pessoas infectadas. Este teste tem a finalidade de auxiliar na triagem,
bem como diagnostico de COVID-19. Resultados negativos ndo excluem a possibilidade de
infeccdo por SARS-CoV-2, sendo assim, os resultados obtidos por este teste ndo devem ser
utilizados isolados, mas em conjunto com dados clinicos e epidemioldgicos para conclusdo do
diagnostico. Em caso de incompatibilidade entre o resultado do teste e dados clinicos dos
pacientes, testes mais sensiveis, como RT-gPCR, devem ser utilizados para confirmagdo da
infeccao por SARS-CoV-2.

PRODUTO PARA USO DIAGNOSTICO IN VITRO

5. USUARIO PRETENDIDO



O teste rapido antigénico para COVID-19 é de uso exclusivo por profissionais da area da salde
com conhecimento em manipulacdo de amostras infecciosas e utilizando os equipamentos de

protecdo individuais exigidos para tais manipulagoes.

6. CONDICOES DE ARMAZENAMENTO OU MANUSEIO
O armazenamento do kit deve ser feito em temperatura ambiente.

Evite exposicdo direta a luz solar. Todos os componentes do teste devem ser armazenados em

suas embalagens originais, selados.
Evitar umidade. Nao congelar.

A manipulacao de todos os componentes do teste deve ser feita com luvas. As luvas devem ser

trocadas a cada teste realizado.
Nao utilizar componentes do teste que estejam vencidos.

Nao utilizar componentes com suspeita de contaminagao (o tampao de amostra deve estar

incolor).

Nao utilizar dispositivos de teste se a embalagem estiver danificada ou aberta.

7. PRINCIPIO DE FUNCIONAMENTO DO TESTE

Este kit é baseado no método de imunocromatografia de fluxo lateral, onde um anticorpo anti-

SARS-CoV-2 é imobilizado na linha teste da membrana para deteccdo do virus.

A insercao de uma amostra no poco de amostra do teste faz com que o conjugado de anticorpo
anti-SARS-CoV-2 + ouro coloidal se ligue ao virus da amostra, caso esteja presente, e migre
pela membrana reagindo com os anticorpos da linha teste (anti-SARS-CoV-2) e da linha
controle. Qualquer intensidade de marcacdo na linha teste é considerada reagente (positivo
para COVID-19). A linha controle deve apresentar reatividade/marcacao para que o teste seja

considerado valido.

8. TIPO DE AMOSTRAS OU MATRIZES APLICAVEIS

Apenas amostra de swab de nasofaringe deve ser aplicada ao teste.



8.1. CondigOes de coleta, manuseio, preparo ou preservacao de amostras

As amostras devem ser coletadas por profissional qualificado, conforme métodos convencionais
de coleta de secrecdo de nasofaringe por swab. Preferencialmente a amostra deve ser coletada
no tampao disponibilizado no kit, no entanto amostras coletadas em meio de transporte viral
também podem ser utilizadas, desde que diluidas na proporcdo de 1:1 no tampao
disponibilizado no kit. E recomendado o uso imediato da amostra coletada, caso seja
necessario armazena-la, a amostra deve ser armazenada por 1 hora a temperatura ambiente ou

por até 4 horas sob refrigeracao (2-8°C). As amostras ndo devem ser congeladas.

9. DESCRICAO DO PRODUTO

O Kit Teste rapido Antigénico para COVID-19 contém:

- 20 cassetes (dispositivo de teste) - COVID-19 Ag Test Component

- 20 tubos de tampao de corrida - COVID-19 Ag Lysis Buffer

- 20 tampas conta-gotas

- 20 swabs estéreis para coleta de amostra de secrecdo de nasofaringe

- 1 instrugdo de uso.

9.1. Materiais necessarios nao fornecidos com o produto
- Equipamentos de protecao individual ndo sao fornecidos e sdo de uso obrigatorio.
- Cronémetro/ Temporizador

- Descarte de residuos infectantes.

10. ESTABILIDADE DO PRODUTO EM USO

O dispositivo de teste deve ser retirado de sua embalagem apenas no momento da utilizacdo.

N3do armazenar dispositivos de teste apds a abertura da embalagem.

11. PROCEDIMENTOS A SEREM REALIZADOS ANTES DA UTILIZACAO DO PRODUTO



Todos os componentes do kit, bem como as amostras devem estar em temperatura ambiente
antes do uso. O profissional deve estar devidamente paramentado com todos os EPIs
necessarios para interacdo com pacientes com suspeita de COVID-19 e manipulacdo de

amostras potencialmente contaminadas por SARS-CoV-2.

12. RECOMENDAGOES PARA PROCEDIMENTOS DE CONTROLE DE QUALIDADE

O dispositivo de teste possui uma linha controle na membrana do teste, a qual nao é visivel
antes da aplicacdo da amostra no teste. Para o teste ser considerado valido, a linha controle
deve aparecer apos o procedimento de teste, garantindo que todos os reagentes do teste estdo

funcionando corretamente.

13. MATERIAIS E PROCEDIMENTOS PARA O USO DO PRODUTO

- Fure o lacre do tubo de tampao de amostra com o auxilio da ponta da tampa do tubo,

pressionando-a para abrir completamente o lacre;

- Remova a tampa do tubo pressionando a parte superior do tubo, imediatamente abaixo da
tampa, empurrando-a para fora. Apoie a tampa em uma superficie limpa, com a cobertura de

protecdo virada para baixo;

- Colete a amostra de secrecdo de nasofaringe com o auxilio de um swab, seguindo os

procedimentos operacionais padroes;

- Insira o0 swab no tubo e mergulhe-o no tampao de amostra. Aperte o tubo pressionando a

ponta do swab e gire-o 5 vezes;

- Ainda pressionando o tubo, remova o swab, garantindo que maximo de material permaneca

no tubo, e descarte o swab em um descarte de residuos infectantes;

- Cuidadosamente insira a tampa novamente no tubo, certificando-se que esteja bem fechado;
- Agite gentilmente o frasco para misturar a amostra por 10 vezes. Aguarde 1 minuto;

- Remova o dispositivo de teste da embalagem e coloque-o em uma superficie limpa;

- Remova a cobertura de protegdao do conta-gotas e descarte as 2 primeiras gotas em um

descarte de residuos infectantes;
- Dispense 3 gotas da amostra no pogo de amostra;

- Aguarde 15 minutos e leia o resultado. Nao leia o resultado apds 30 minutos.



14. ANALISE DOS RESULTADOS

14.1. Parametros de analise e interpretacdo dos resultados

|

IE

- REAGENTE: O aparecimento de coloracdo na linha teste e na linha controle,

independente da intensidade da coloragao ou da ordem de surgimento da mesma,

é considerado REAGENTE para SARS-CoV-2.

- NAO REAGENTE: Quando apenas a linha controle apresenta coloracdo o teste é

considerado NAO REAGENTE para SARS-CoV-2.

- INVALIDO: Quando a linha controle ndo se apresentar visivel.

14.2. Guia de resolucdo de possiveis resultados fora de critério de aceitagdo

- S = N =
C C C
T T T
— , S |

- INVALIDO: quando a linha controle n3o apresentar coloracdo, aconselha-se

repetir o teste com outro dispositivo de teste.




SUBSTANCIAS INTERFERENTES OU LIMITACOES DO PRODUTO

Substancia Ingrediente Ativo Concentragao
Pastilha para garganta Benzocaina, Mentol 0,15% w/v
Spray Nasal 1 Cloridrato de Hidroximetasona 10% v/v
Spray Nasal 2 Cloreto de sddio 10% v/v
Antibidtico Tobramicina 0,0005% w/v

16. CARACTERISTICAS DE DESEMPENHO
16.1. Sensibilidade e Especificidade clinica

O desempenho clinico do teste foi determinado analisando 61 amostras positivas e 356
amostras negativas para SARS-CoV-2, caracterizadas por RT-qPCR feito pelo Laboratério de

Analises Clinicas do IBMP, utilizando método de referéncia aprovado pela ANVISA.

A média do valor de Ct das amostras que tiveram resultados “ndo reagente” para o teste
rapido e detectavel na RT-qPCR é de 36+1,88.

A concordancia dos resultados positivos entre o teste rapido antigénico e RT-gPCR foi de 100%

quando analisadas apenas amostras com valor de Ct menor que 34.

16.2. Sensibilidade Analitica / Limite de Deteccao

O teste rapido Antigénico para COVID-19 é capaz de detectar 2,5 ng/mL da proteina
nucleocapsideo recombinante, adicionada em amostras de swab nasal de voluntarios com RT-
gPCR ndo detectavel para SARS-CoV-2.

O Limite de deteccao de particulas virais é de 2,44 x 103 PFU/mL (cepa P1 de SARS-CoV-2).

16.3. Especificidade analitica

Ndo foi identificada reagao cruzada com amostras positivas para os seguintes patdgenos:
Coronavirus  humano 229F/0OC43/NL63, MERS-coronavirus, Adenovirus Serotipo 5,
Metapneumovirus humano, Virus Parainfluenza humano 1/2/3/4a/4b, Influenza A/B, Enterovirus
71, Virus Sincicial respiratorio A, Rinovirus 16, Haemophilus influenzae tipo B, Streptococcus
pneumoniae, Streptococcus pyogenes, Lavado nasal humano, Bordetella pertussis, Mycoplasma

pneumoniae, Chlamydia pneumoniae, Legionella pnuemophila, Staphylococcus



16.4. Precisao

Amostras positivas e negativas caracterizadas por RT-gPCR, foram avaliadas no teste rapido por
3 a 7 vezes, em datas diferentes, mantendo a precisao do resultado em todas as vezes e com a

intensidade de reacdo nas linhas teste e controle equivalente ao esperado.

17. RISCOS RESIDUAIS IDENTIFICADOS

Recomenda-se a troca de luvas e limpeza da superficie de trabalho sempre entre as avaliagdes
de diferentes amostras. A contaminacdo cruzada de amostras negativas por amostras com alta

carga viral pode gerar resultados falso-positivos.

18. DESCARTE DE RESIDUOS

Os residuos gerados durante a aplicacao do teste devem ser descartados em locais apropriados

e enviados para tratamento de residuos infectantes de acordo com a legislacao do local.

19. TERMOS E CONDICOES DE GARANTIA DA QUALIDADE DO PRODUTO

¢ Este produto deve ser manipulado por profissionais de acordo com esta instrugao de uso.

Caso contrario, o fabricante ndo se responsabiliza pelos resultados obtidos.

e A coleta de amostras deve ser realizada por profissionais treinados e deve ser coletada

conforme orientado nesta instrucao.
¢ O produto deve ser utilizado dentro do prazo de validade determinado pelo fabricante.
» Consumiveis do teste ndo devem ser reutilizados

¢ O fabricante ndo garante os resultados obtidos, caso o produto ndao seja armazenado nas

condigOes descritas nessa instrugao.
» Deve-se utilizar equipamento de protecdo individual (EPI) como luvas e jalecos descartaveis.
« Luvas devem ser trocadas regulamente para evitar contaminagao cruzada.

* A manipulacao de amostras deve ser realizada conforme orientagdes de Biosseguranga.



2. NOME COMERCIAL: TR COVID-19 Ag- Bio- Manguinhos
FINALIDADE E MODO DE USO DO PRODUTO

O TR COVID-19 Ag- Bio-Manguinhos é um teste rapido de uso Unico para a detecgao qualitativa
de antigenos do SARS- CoV-2 em amostras de swab nasal de humanos. O teste se baseia na
tecnologia de imunocromatografia e seu uso € adequado em algoritmos de mudltiplos testes

para suporte ao diagndstico da infeccdo pelo virus SARS-CoV-2.

Resultados reagentes indicam uma exposicao ao virus SARS-CoV-2 e devem ser usados como

suporte ao diagndstico clinico.

Resultados ndo reagentes ndo descartam uma infecgdo por SARS-CoV-2 e ndo devem ser

usados como a Unica fonte de informagdo para tratamento do paciente.

O TR COVID-19 Ag- Bio-Manguinhos € indicado para uso por profissionais capacitados de

acordo com as instrucdes fornecidas.

Produto destinado exclusivamente para uso em diagndstico in vitro.

CONDIGOES DE ARMAZENAMENTO, TRANSPORTE E MANUSEIO:

O Kit TR COVID-19 Ag - Bio-Manguinhos deve ser armazenado entre 2°C e 30°C. Recomenda-
se a conservacao do Kit em geladeira ou caixa térmica (isopor) somente em locais onde a
temperatura ambiente ultrapasse 30°C. Nao congele o Kit ou seus componentes. Os suportes
de teste devem permanecer lacrados até o momento de sua utilizacdo. O tamp3ao de corrida
deve ser mantido em seu recipiente original. Caso o Kit seja guardado sob refrigeracdo
assegurar-se de que todos os componentes estejam a temperatura ambiente no momento de

sua utilizagao.

O kit ndo é afetado pelo transporte, desde que seja respeitada a condicdo ideal de temperatura,
descrita no rétulo do produto. O kit deve ser armazenado em local seco e ao abrigo do calor e

umidade.

PRINCIPIO DE FUNCIONAMENTO DO TESTE

Os coronavirus sdo uma grande familia de virus comuns em pessoas e em muitas espécies

diferentes de animais, incluindo camelos, gado, gatos, passaros e morcegos.



Existem sete tipos conhecidos de coronavirus humano (HCoV) que causam doengas
respiratorias humanas: HCoV-229E, HCoV-NL63, HCoV-0OC43, HCoV-HKU1, SARS-CoV, MERS-
CoV eSARS-CoV-2, o novo virus da “doenca de coronavirus 2019” (abreviada “COVID-19").

A COVID-19, descoberta em 2019 em Wuhan, China, é causada pela infeccao pelo virus “SARS-
CoV-2". O quadro clinico completo em relacao a COVID-19 ndo é totalmente conhecido. As
doencas relatadas variaram de muito leves (incluindo algumas sem sintomas relatados) a
graves. Os sintomas da COVID-19 sao febre, fadiga, tosse e outros sintomas que podem evoluir
rapidamente para pneumonia grave, insuficiéncia respiratéria, choque séptico, faléncia de

multiplos drgaos, entre outros que podem levar a morte.

O TR SARS-CoV-2 Ag- Bio- Manguinhos é um kit de imunoensaio para a determinacdo rapida e
qualitativa da infeccdo por SARS-CoV-2 em amostras de swab. Os antigenos de SARS-CoV-2 nas
amostras podem reagir com o conjugado de ouro acoplado ao anticorpo monoclonal anti-SARS-
CoV-2 seguido de reacdao com anticorpos monoclonais anti-SARSCoV-2 imobilizados na linha de
teste. Quando a amostra contém antigenos SARS-CoV-2, uma linha visivel aparece na regido de
teste na membrana. A solugdo continua a migrar para encontrar um reagente de controle que

se liga a um conjugado, produzindo assim outra banda na regido de controle.

TIPOS DE AMOSTRAS, CONDICOES PARA COLETA, MANUSEIO, PREPARO E PRESERVACAO

Amostras de swab nasal de humanos.

COLETA DA AMOSTRA:

1. As amostras a testar devem ser coletadas e manipuladas de acordo com os métodos
institucionais para amostras nasais (ou nasofaringeas)

2. Permita que os kits atinjam uma temperatura entre 15 e 30 °C antes de utilizar.

3. Amostra de swab nasal.

a. Insira o swab, em uma das narinas e gire 5 vezes pressionando gentilmente o swab
contra a parede da cavidade nasal.

b. Retire e repita o processo utilizando o mesmo swab na segunda narina.

c. Retire o swab do local de coleta e insira-o no tubo com tampao.

d. Apds a coleta, transporte imediatamente a amostra para execucao do teste.



5. Todas as amostras devem ser testadas assim que tiverem sido preparadas.

Dorso nasal Assoalho nasal e palato

. . Nasofaringe
Narina anterior

Meato nasal médio

A presenca de umidade podera reduzir a estabilidade dos reagentes.

O teste deve ser realizado imediatamente apds a remocdo do suporte do envelope laminado.

DESCRIGAO DO PRODUTO

Relagao dos componentes fornecidos com o produto:

O Kit TR COVID-19 Ag - Bio-Manguinhos é fornecido na seguinte apresentacdo:

Suportes de teste embalados individualmente.........cccoovveiiiiiiiiiccc 25 unidades

Tubos para amostra COmM tamMPA0........cceeevieiiiririiireri e e e e e e e e e e eeeeeeens 25 unidades



PONtas CoNta-gotas.....c.uuuiriiiiiiinin i s s 25 unidades

Swabs nasais, estéreis, embalados individualmente.........cccceeeviiiiiviiiniiiienninnnnn. 25 unidades

Materiais complementares nao fornecidos:

e CronOmetro ou relégio e Micropipeta calibrada ¢ Ponteiras para a micropipeta  Luvas
descartaveis e jaleco para protecdo individual e Algod3o e Alcool 70% e Agua sanitaria ou

solucao de hipoclorito de sddio a 2,5% e Recipiente seguro para descarte de material bioldgico

ESTABILIDADE EM USO DO PRODUTO E CONDIGOES DE ARMAZENAMENTO

Os testes nunca devem ser utilizados apds a data de validade e o produto deve ser utilizado

dentro do prazo de validade determinado pelo fabricante.

O Kit TR COVID-19 Ag - Bio-Manguinhos deve ser armazenado entre 2 °C e 30 °C. Recomenda-
se a conservacao do Kit em geladeira ou caixa térmica (isopor) somente em locais onde a

temperatura ambiente ultrapasse 30 °C.

Ndo congele o Kit ou seus componentes. Os suportes de teste devem permanecer lacrados até
o momento de sua utilizacdo. O tampao de corrida deve ser mantido em seu recipiente original.
Caso o Kit seja guardado sob refrigeracdo assegurar-se de que todos os componentes estejam

a temperatura ambiente no momento de sua utilizacdo.

PROCEDIMENTOS DE ENSAIO

1. Garantir que a solucdo de extragao esteja no fundo do tubo, para evitar perda.
2. Retirar o lacre do tubo da solucdo de extragao.

3. Inserir a ponta do swab contendo a amostra do paciente no tubo com solucdo de extracao.

Girar 10 vezes pressionando contra o fundo do tubo, para que a amostra seja extraida.

4. Apds girar o swab, retira-lo do tubo pressionando-o contra a parede, para retirar o excesso

de amostra.
5. Com auxilio da ponta conta- gotas, tampar o tubo de solugdo de extracao.

6. Adicionar 3 gotas (90~100uL) da amostra na cavidade de amostra do suporte de teste.



Comecar a cronometrar e aguardar o aparecimento da(s) linha(s) colorida(s). A leitura do
resultado devera ser realizada em 15 minutos. N3do interpretar o resultado apds 15 minutos da

adicdo da amostra.

OBTENGCAO DOS RESULTADOS

Ndo Reagente: Um resultado negativo € indicado pela presenca somente da linha “C”, na
janela de resultado referentes ao teste. Este resultado sugere a auséncia do antigeno SARS-

CoV-2 na amostra.

O resultado do teste € interpretado como Ndo Reagente. No entanto, um resultado negativo
nao exclui uma possivel infeccdo por COVID-19, particularmente naqueles que estiveram em
contato com o virus, e ndo deve ser usado como Unica base para o tratamento, decisGes de
gerenciamento de pacientes ou para descartar infeccdo ativa. Recomenda-se que esses
resultados sejam confirmados por um método de teste molecular, se necessario, para o

tratamento do paciente.

Reagente: A presenca de duas linhas coloridas (T e C), na janela do suporte de teste, significa

que o antigeno de SARS-CoV-2 foi detectado, indicando a presenca do virus na amostra.

O resultado do teste é interpretado como Reagente, mas a correlagdo clinica com o histérico do
paciente e outras informacdes de diagndstico sao necessarias para determinar o status da
infeccdo. Resultados positivos ndo excluem infeccdo bacteriana ou coinfeccao com outros virus.

O agente detectado pode nado ser a causa definitiva da doenca.

Atencdo: Um resultado reagente deve ser confirmado conforme recomendacdes do MS

(Ministério da Saude).

Invalido (INV): A linha controle (C) deve SEMPRE aparecer na janela de resultados,
independente ou ndo da presenca da linha teste (T). Caso ndo haja linha visivel na area de
controle (C), o teste deve ser considerado invalido. Recomenda-se que a amostra seja testada

novamente, utilizando um novo suporte de teste.

Atengao: Apos a leitura, descartar o suporte e acessdrios utilizados no teste em um recipiente

para descarte de materiais de risco bioldgico.



Confirmacao de desempenho do teste:

Ao término do teste, uma linha roxa/rosa aparecera na area de CONTROLE (C), tanto nas
amostras negativas quanto nas positivas. Esta linha serve de controle interno, confirmando o

desempenho adequado do teste.

Nota: Todos os resultados devem ser registrados no e-SUS  Notifica

(https://notifica.saude.gov.br) ou no SIVEP-Gripe (http://sivepgripe.saude.gov.br/sivepgripe).

USUARIO PRETENDIDO

O Kit TR COVID-19 Ag Bio-Manguinhos somente pode ser processado por profissionais

capacitados de acordo com as instrugdes fornecidas.

INTERFERENTES E LIMITACOES DO ENSAIO

- O Kit TR COVID-19 Ag - Bio-Manguinhos deve ser utilizado segundo as instrugdes contidas

neste manual visando a obtencdo de resultados adequados.

- O Kit TR COVID-19 Ag - Bio-Manguinhos deve ser utilizado apenas com amostras obtidas por
swab nasal, frescas ou em meio de transporte (VTM/UTM). O uso de outros tipos de amostras

pode ndo produzir resultados precisos.

- Somente abra o envelope laminado contendo o suporte de teste no momento de sua

utilizacdo. Uma vez aberto o envelope laminado, o teste ndo podera ser guardado novamente.
- Nao utilize kits ou componentes com a data de validade vencida.

- Um resultado reagente sugere a presenca de antigenos para SARS-CoV-2 na amostra testada.

Resultados falsos positivos devido a reatividade cruzada com outros coronavirus podem ocorrer.



Os resultados obtidos com este teste devem ser interpretados apenas em conjunto com os

achados clinicos e os resultados de outros testes e avaliagdes laboratoriais

- Um resultado nao reagente ndo exclui a possibilidade de exposicdo ou infeccao por SARS-CoV-

2, dado que uma exposigao recente pode levar alguns dias para atingir niveis detectaveis.

- Nao é indicado o uso com amostras obtidas de criancas com idade inferior a 2 anos.

CARACTERISTICAS DE DESEMPENHO
Sensibilidade, especificidade, exatidao e precisao

O desempenho clinico do kit foi determinado testando amostras clinicas de individuos com
suspeita de COVID-19.

A andlise estatistica para derivar a sensibilidade e especificidade clinica foi realizada conforme
indicado no CLSI EP12 A2 “Protocolo do usuario para avaliagdo do desempenho do teste
qualitativo”. Os resultados do estudo mostraram que a sensibilidade clinica e especificidade do

teste foram as seguintes:

a) Indices de sensibilidade e especificidade em amostras de nasofaringe
comparadas ao RT-PCR: Sensibilidade:95,5% Especificidade:100%

b) indices de sensibilidade e especificidade em amostras de nasais comparadas
ao RT-PCR: Sensibilidade:92,9% Especificidade:99%

Devido a facilidade de obtencdo e maior simplicidade de execucao, Bio-Manguinhos recomenda

que o teste seja realizado com amostras nasais.

Limite de Detecgao (LoD): O limite de deteccdo (LoD) do teste TR COVID-19 Ag é 5x100.8
TCID50/mL.

Reatividade Cruzada



Os seguintes virus e bactérias ndo interferem no teste:

Virus (=10°PFU/mL)

1 Human adenovirus 1 9 Parainfluenza 3

2 Coronavirus OC43 10 Parainfluenza 4a

3 Coronavirus 229E i Rhinovirus 1

4 Coronavirus NL63 12 Metapneumovirus

5 Respiratory syncytial virus A 13 Human Enterovirus

6 Respiratory syncytial virus B 14 Influenza A HIN1

7 Parainfluenza 1 15 Influenza A H3N2

8 Parainfluenza 2 16 Influenza B
Bacteria (= 10°CFU/mL)

17 Mycoplasma pneumonia Ag 20 Streptococcus pneumoniae

18 Streptococcus pyogenes 21 Legionella pneumophila

19 Bordetella pertussis 22 Haemophilus influenzae

Reprodutibilidade, repetividade:

As boas praticas de fabricacdo e laboratoriais, associadas a simplicidade e rapidez na utilizacao
do Kit TR COVID-19 Ag - Bio-Manguinhos garantem sua reprodutibilidade, repetitividade e
estabilidade, podendo ser utilizado como método seguro e eficaz na deteccdo de antigenos

especificos para o suporte ao diagnostico clinico da infeccao pelo virus SARS-CoV-2.
Interferentes

As seguintes substancias nao interferem no teste:



Interfering

substances

Interfering
substances

1 | Albumin, human | 3000 mg/dL | 17 h%"rgi‘,ﬁg?ge 5 ma/mL
2 Bilirubin 500 umol/L | 18 |FemFETIO S | 1o%v/v)
3 Hemoglobin 500 mg/dL 19 Sandw&::s‘a—s 10%(v/v)
4 Cholesterol 20 mmol/L Sodium chloride 20 mg/mL
5 Triglyceride 1000 mg/dL | 21 Zanamivir 5 mg/mL
6 Biotin 0.75 mg/mL Oseltamivir 10 mg/mL
7 Sodium citrate 25 mg/mL 23 fl\‘r;egae;:\"er:; 50 umol/L
8 Heparin 100 U/mL 24 |Doxycycline hyclate| 70 umol/L
9 EDTA 5 umolL 25 quinine 150 umol/L
10 K3-EDTA 20 mg/mL 26 lamivudine 1 mg/mL
11 Mucin 100 ug/mL 27 Mupirocin 10 mg/mL
12 Ditp:;\grnot::);](:::irg;ne 5 mg/mL 28 Tobramycin 5 ug/mL
13 Acetaminophen 199 umol/L | 29 Erythromycin 81.6 umol/L
14 | Acetylsalicylic acid | 3.62mmol/L | 30 Ciprofioxacin 30.2 umol/L
15 Ibuprofen 2.425mmol/L | 31 R:)‘:;‘i'l'i‘je“’;‘l’a':‘"‘i;°' 10%(v/v)
16 - osm‘:’g;:;'(‘;‘a‘ ” 10mg/mL | -

RISCOS RESIDUAIS IDENTIFICADOS:

A qualidade dos resultados obtidos com este conjunto diagnostico depende do cumprimento

das Boas Praticas de Laboratdrio, tais como:

O teste deve ser realizado apenas por profissionais capacitados, segundo as instrugdes contidas

neste manual.

- As amostras, assim como outros insumos, devem ser estocadas e manipuladas

adequadamente;

- As amostras devem ser utilizadas imediatamente;



- Equipamentos de protecdo individual (EPI), tais como luvas descartaveis e jaleco, devem ser

utilizados em todas as etapas de realizagdo do teste;
- Os testes nunca devem ser utilizados apos a data de validade;
- Componentes de Kits de lotes diferentes nunca devem ser misturados;

- A integridade dos componentes do Kit sempre deve ser verificada. Em especial, assegurar-se
de que a embalagem dos suportes esteja intacta. Caso algum dos componentes do Kit
demonstre irregularidade, separe o Kit evitando que seja utilizado e entre em contato com o
SAC de Bio-Manguinhos;

- Nunca fracionar os Kits.
- Nao adicionar volumes de amostra superiores ao preconizado;

- Utilizar sempre os acessérios fornecidos no Kit, segundo as orientagdes abaixo (ver

Procedimento do Teste);

ATENGAO: alguns resultados reagentes podem aparecer antes do tempo total de reacdo, mas é

importante a conclusao do tempo para a leitura do resultado.

- Ler os resultados em ambiente bem iluminado.

DESCARTE DO PRODUTO

Este conjunto diagndstico contém produtos bioldgicos e quimicos podendo representar uma

fonte de risco. Ao manusear este conjunto, observar as precaugoes de biosseguranca.

TERMOS E CONDICOES DE GARANTIA DA QUALIDADE DO PRODUTO
O produto deve ser utilizado dentro do prazo de validade determinado pelo fabricante.

O fabricante ndo se responsabiliza pelos resultados quando os insumos nao forem armazenados

nas condigdes determinadas.

O Manual de Instrucdo deve ser seguido, caso contrario, o fabricante ndo se responsabiliza

pelos resultados obtidos.

O Kit TR COVID-19 Ag Bio-Manguinhos somente pode ser processado por profissionais

capacitados de acordo com as instrugdes fornecidas.



RAZAO SOCIAL DO FABRICANTE E SERVICO DE ATENDIMENTO AO CONSUMIDOR

Registro MS 80142170048 Responsavel técnico: Edimilson Domingos da Silva, CRBio-2 RJ/ES
n°: 21433-02.

Fabricado por: Humasis Co.Ltd. Rm. 114, 502, 504, 604, 604-1, B03-1, B03-2, 88, Jeonpa-ro,
Dongan-gu, Anyang-si, Gyeonggi-do, 14042, Republica da Coreia

Instituto de Tecnologia em Imunobioldgicos/ Bio- Manguinhos/ FIOCRUZ
Av. Brasil, 4365 — Manguinhos — CEP: 21040-900 — Rio de Janeiro- R]

CNPJ:  33.781.055/0001-35 - Indlstria  Brasileira ~ SAC:  08000.210.310 ou

sac.reativos@bio.fiocruz.br

Registrado por: Instituto de Tecnologia em Imunobioldgicos/ Bio- Manguinhos/ Fiocruz
Av. Brasil, 4365 — Manguinhos — CEP: 21040-900 — Rio de Janeiro- R]

CNPJ: 33.781.055/0001-35

SAC: 08000.210.310 ou sac.reativos@bio.fiocruz.br

Orientag0es técnicas adicionais a respeito deste produto poderdo ser obtidas junto a:
Instituto de Tecnologia em Imunobioldgicos | Bio-Manguinhos | Fiocruz

Av. Brasil, 4365 — Manguinhos - Rio de Janeiro - RJ - CEP: 21040-900

CNPJ: 33.781.055/0001-35

SAC: 08000.210.310 | sac.reativos@bio.fiocruz.br

www.bio.fiocruz.br | IndUstria Brasileira

Para versao impressa deste manual, entre em contato com o SAC.
VENDA PROIBIDA AO COMERCIO

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:


mailto:sac.reativos@bio.fiocruz.br

1. Zhu N, Zhang D, Wang W, et al. A Novel Coronavirus from Patients with Pneumonia in China,
2019. N Engl J Med 2020.

2. Huang C, Wang Y, Li X, et al. Clinical features of patients infected with 2019 novel

coronavirus in Wuhan, China. Lancet 2020.

3. Kang CK, Song KH, Choe PG, et al. Clinical and Epidemiologic Characteristics of Spreaders of
Middle East Respiratory Syndrome Coronavirus during the 2015 Outbreak in Korea. J Korean
Med Sci 2017; 32:744-9.

4. WHO, Novel Coronavirus (2019-nCoV) situation reports. Available at:

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situationreports/ (Accessed
at 2 Feb, 2020).

5. Portal da Saude — Ministério da Saude — www.saude.gov.br.



Paciente:

Modelo de Laudo

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA DA APARECIDA - PR
SECRETARIA DE SAUDE

Rua 22 Dezemhbro n? 1030
Cep.: 85.780-000 - Boa Vista da Aparecida - Estado do Parana.
Telefone: 045 3287-8337/8338/8336/8321/8319

Mae: DN:_/ | ID.:

CPF:

C.Sus: RG:
End.:

hs

Teste Rapido para Deteccdo de Antigeno SARS-CoV-2 (COVID-19)
CORONAVIRUS

Resultado:

Material: SWAB NASOFARINGE Método: Imunocromatografico

Valores de Referéncia: Nao Reagente

Fabricante: Inst. De Biologia Molecular do Parana/IBMP Lote: Validade:

NOTAS: O teste para deteccdo qualitativa de antigeno SARS-CoV-2 deve ser utilizado na fase inicial dos

sintomas da COVID-19, preferencialmente nos primeiros 7 dias. O teste apresenta sensibilidade de 91,8%

e especificidade de 98,0%n (referéncia: bula do fabricante). O teste tem uma sensibilidade menor que o

método de RT-PCR SARS-CoV-2, a pesquisa de antigeno pode ser utilizada como triagem no diagndstico

da infecgdo pelo virus em pacientes com sintomas clinicos sugestivos de COVID-19. Resultado de antigeno

ndo detectado em paciente com suspeita clinica de COVID-19 ndo descarta a presenga do virus em baixa

concentracdo, podendo ser confirmado com o RT-PCR a critério médico.

Boa Vista da Aparecida/Pr, __ /[




Nome/Carimbo

A Nota Orientativa 40/2020, atualizada em 16/02/2022 se destina ao Rastreamento
Laboratorial da COVID-19 e Condutas de Afastamento do Trabalho, esta pautada na
Portaria Interministerial MTP/MS n° 14, de 20 de janeiro de 2022, em carater

complementar. (Nota na integra na pag.)
Em resumo:

Pessoas que tiveram contato ou residam com paciente positivado para
Covid19 e que se encaixam em algum dos dois grupos abaixo, ndo serad

necessario o isolamento.

1. Estao com a vacinagcao contra a Covid19 em dia ( 2 ou 3 doses),

2. Tiveram Covid19 nos ultimos 90 dias

Importante: Os contatos deverao aumentar os cuidados: usar
obrigatoriamente mascara bem ajustada ao rosto. Inclusive dentro de
casa, uso de alcool em gel para higienizacdo das mdos e evitar
aglomeracoes.

Importante: Para os contatos que naos e enquadrem nas situacoes
acima, seguir com a conduta descrita no Quadro 1 ou 2 da referida Nota
Orientativa.



Manejo de Corpos no Contexto do
Novo Coronavirus COVID-19

(Sars-Cov-2)



NOTA ORIENTATIVA 19/2020
(Editada: 03/04/20 Atualizada (v6): 30.12.2023)

RECOMENDACOES GERAIS PARA MANEJO DE OBITOS SUSPEITOS E CONFIRMADOS POR COVID-19
NO ESTADO DO PARANA

A COVID-19 é a doenca causada pelo virus SARS-CoV-2, que apresenta um quadro clinico que varia
de infecgdes assintomaticas a quadros respiratérios graves. Os sintomas mais comuns incluem
tosse, falta de ar, dor de cabeca (cefaleia), febre, calafrios, dor de garganta, coriza, diarreia ou
outros sintomas gastrointestinais, perda parcial ou total do olfato (hiposmia/anosmia) diminui¢do
ou perda total do paladar (hipogeusia/ageusia), dores musculares, dores no corpo (mialgia) e
cansaco ou fadiga.

O SARS-CoV-2 é transmitido principalmente por meio da exposicdo a goticulas respiratérias
contendo virus, expelidas por pessoa infectada quando ela tosse ou espirra, ou por meio do contato
direto com pessoa infectada (por exemplo, durante um aperto de mao seguido do toque nos olhos,
nariz ou boca), ou com objetos e superficies contaminados (fomites).

Mais informacdes:
http://www.coronavirus.pr.gov.br/Campanha#
http://www.saude.pr.qov.br/Pagina/Coronavirus-COVID

MANEJO DO CORPO
Consideragoes gerais

e A dignidade dos mortos, sua cultura, religido, tradicdes e suas familias devem ser
respeitadas;

e Todos os casos devem ser avaliados, equilibrando os direitos da familia, a necessidade de
investigacdao da causa da morte e os riscos relacionados a exposi¢ao e infeccao;

e Todas as pessoas envolvidas devem ser informadas de que o 6bito esta relacionado a caso
suspeito ou confirmado por COVID-19;

e O controle de infeccdo e precaucdes baseadas na transmissdo devem continuar sendo
seguidos para o manuseio do corpo apds a morte. Isso ocorre devido ao risco continuo de
transmissao infecciosa por contato, embora o risco seja geralmente menor do que para
pacientes ainda vivos. Nesse sentido, todos devem implementar procedimentos apropriados
de acordo com o nivel de interacdo que os profissionais tiverem com o cadaver.

e Todas as pessoas envolvidas no manejo do corpo devem fazer uso dos mesmos
Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) utilizados nos ambientes de isolamento dos
pacientes suspeitos ou confirmados para COVID-19: gorro (adaptando-o a cabeca de forma
gue ndo fique visivel nenhuma margem de cabelo), avental impermeavel de mangas
compridas, luvas de procedimento, éculos de acrilico (preferencialmente com bordas
laterais de protecdo) ou protetor facial (do tipo Face Shield), mascaras cirurgicas e botas
impermedveis. Em locais destinados ao isolamento para aerossdis ou sempre que houver a
possibilidade de realizacdo de qualquer procedimento gerador de aerossol (extubacao, por


http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Coronavirus-COVID

exemplo), as mascaras de protecdo respiratoria devem ser do tipoN95, PFF2 ou equivalente;
As mdos devem ser higienizadas com agua e sabonete liquido (por 40 segundos) ou alcool
gel 70% (por 20 segundos) antes da colocagdo dos EPIs e apds sua retirada;

Os EPIs devem ser descartados como residuos infectantes;

Por segurancga, recomenda-se adotar as medidas de precauc¢do considerando o periodo de
transmissao:

- Dez dias para casos leves ou moderados e

- Vinte dias para casos graves;

O manejo do cadaver deve ser limitado ao estritamente necessario e, sempre que possivel,
ser realizado por profissionais da saude (mesmo em oébitos ocorridos em domicilio,
instituicdes ou espagos publicos). A equipe deve limitar-se a numero suficiente para
realizacdo das atividades com seguranca e sempre em conformidade com as medidas de
protecdo descritas acima;

Recomenda-se que a atuacdo do servico funerario fique restrita a acomodac¢do do corpo na
urna (ja embalado pela equipe de saude) e ao transporte do corpo;

A remocao de fluidos corporais ou secre¢cdes que entrarem em contato com superficies ou
equipamentos deve ser realizada primeiramente com papel absorvente, descartando-o
imediatamente em um saco como residuo infectante. Apds esta etapa o local deve ser limpo
com 4agua e sabdo. Em seguida, enxaguar e secar com papel absorvente para que entdo se
proceda a desinfecgdo com alcool 70%, hipoclorito de sédio ou outro desinfetante de agao
similar regularizado junto a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (Anvisa);

Acondicionar o corpo em saco impermeadvel, a prova de vazamento e selado, sendo possivel
promover a abertura do invélucro plastico somente na regido da face, na necessidade de
visualizacdo do falecido. Ndo é recomendada a abertura adicional do invélucro plastico por
aumentar o risco de contdgio durante o manuseio;

Desinfetar a superficie externa do saco impermeadvel usado para acondicionar o corpo com
alcool a 70%, solucdo clorada (0,5% a 1%) ou outro desinfetante de acdo similar,
regularizado junto a Anvisa;

Identificar externamente o saco impermeavel usado para acondicionar o corpo com o nome
completo do falecido, risco associado a COVID-19 e agente bioldgico classe de risco 3;

Apds embalado, o corpo deve ser acomodado em uma urna, a qual deve ser lacrada. Apds
ser lacrada, a urna nao deve ser aberta;

As urnas habituais podem ser utilizadas sem que sejam tomadas medidas adicionais, como
o uso de urna de zinco;

Os corpos dos falecidos por COVID-19 podem ser enterrados ou cremados. No caso da
cremacdo, dois médicos devem assinar a Declaracdo de Obito, incluindo os respectivos
numeros de registro no Conselho Regional de Medicina (CRM);

Os residuos devem ser descartados como infectantes do Grupo Al — Nivel de risco lll e
devem ser acondicionados em sacos vermelhos. Na impossibilidade destes sacos, podem ser
utilizados sacos brancos leitosos, os quais devem ser substituidos ao atingirem 2/3 da sua
capacidade ou uma vez a cada 48 horas, seguindo para o tratamento e a disposicao final,
ambientalmente adequada, por empresa especializada. Os materiais utilizados que ndo
puderem ser desinfetados ou esterilizados de acordo com a legislacdo vigente devem ser
descartados como residuos;

Considerando a possibilidade de monitoramento, recomenda-se o registro dos nomes, datas
e atividades exercidas por todos os trabalhadores que participaram dos cuidados post-



mortem, incluindo os envolvidos na limpeza ambiental. Também registrar os mesmos dados
de familiares ou outras pessoas do convivio que tiveram contato com o falecido;

Realizar a higienizacdo das maos com agua e sabonete liquido (40 segundos) ou dlcool gel
70% (20 segundos) sempre que houver a manipulagao do corpo;

Nos procedimentos de limpeza ndo devem ser utilizados ar comprimido, dgua sob pressao,
ou qualquer outro método que possa gerar respingos ou aerossois;

Ndo é recomendado que pessoas acima de 60 anos com comorbidades (como doengas
respiratorias, cardiacas, diabetes, entre outros) ou imunossuprimidos sejam expostos a
atividades relacionadas ao manejo do cadaver.

Ocorréncia hospitalar

Os tubos, drenos e cateteres devem ser removidos do corpo com o mdaximo cuidado, em
especial os cateteres intravenosos, dispositivos cortantes e tubo endotraqueal;

Descartar imediatamente os residuos perfurocortantes em recipientes rigidos, providos com
tampa, resistentes a punctura, ruptura e vazamento, identificados com o simbolo infectante
e a inscricdo “residuo perfurocortante”;

Recomenda-se que feridas e orificios decorrentes de puncdes e drenos sejam higienizados e

ocluidos com cobertura impermeavel;

Limpar as secrecdes em orificios orais e nasais com compressas;

Ocluir todos os orificios naturais do caddver (oral, nasal e retal) para evitar o
extravasamento de fluidos corporais nestes locais;

Identificar o corpo com nome completo, nimero do prontuario, nimero do Cartdo Nacional
de Saude (CNS), data de nascimento, nome completo da mae e CPF. Para esta identificacao
utilizar esparadrapo e letras legiveis, fixando-o diretamente na regido tordcica. Para facilitar
o reconhecimento do falecido, manter préximo da regido do pesco¢o uma etiqueta ou fita
adesiva com estas informacdes;

E essencial descrever no prontudrio informacdes relacionadas a todos os sinais externos e
marcas que possam ajudar na identificacdo do corpo, por exemplo, marcas de nascenca,
tatuagens, drteses, proteses, cicatrizes, entre outros;

Recomenda-se que servicos funerdrios, secretarias municipais de saude e hospitais avaliem
estratégias em conjunto para reorganizacdo dos fluxos locais, sempre que necessario. O
armazenamento tempordrio de corpos deve ocorrer de acordo com o volume de
atendimentos esperado, levando-se em conta o planejamento da assisténcia ao 6ébito
existente em cada municipio, bem como a disponibilidade, capacidade e hordrio de
funcionamento dos servicos funerarios, de sepultamento ou de cremacdo da regido. Cada
servico deve estar ciente da sua realidade e da necessidade ou ndo de adquirir
equipamentos para o acondicionamento refrigerado de corpos.

DOS CASOS DE OBITO POR COVID-19 OCORRIDOS FORA DO PERIODO DE TRANSMISSAO

Os individuos que evoluiram a o6bito em servicos de saude, mas que durante o
internamenthaviam sido retirados do isolamento, inclusive com suspensdo das medidas de
precaucdo, sdo considerados n3o infectantes conforme Nota Técnica GVIMS/GGTES/Anvisa
n.° 07/2020, Guia de Vigilancia Epidemioldogica em Emergéncias de Saude Publica de
Importancia Nacional pela Doenca pelo Coronavirus/2019 (e suas atualizacGes) e as
recomendacdes da equipe médica assistente;

O servico de saude devera emitir declaracdo, assinada pelo médico assistente, ao servico



funerario com a informacdo de que o falecido se encontrava fora do periodo de
transmissibilidade da doencga;

e O funeral e o sepultamento de individuos nestas condicdes devem seguir as orientagdes
desta Nota, no que tange ao item “Outros Casos ou Casos Descartados para COVID-19;

e Para estes casos, o translado dos corpos submetidos a formolizacdo pode ser realizado,
desde que ndo ultrapasse o periodo maximo de 48 horas entre a ocorréncia do dbito e a
chegada ao local do sepultamento.

e Atencdo: a formolizacdo ndo é obrigatéria para corpos que serdo sepultados em até 24
horas da ocorréncia do ébito.

DOS CASOS DE OBITO POR COVID-19 OCORRIDOS DENTRO NO PERIODO DE TRANSMISSAO

e A urna funerdria de pacientes confirmados/suspeitos da COVID-19, com &ébito ocorrido
dentro do periodo de transmissibilidade* deve ser mantida fechada durante todo o veldrio e
funeral, evitando qualquer contato (toque/beijo) com o corpo do falecido em qualquer
momento post-mortem. *Os critérios que devem ser seguidos em relacdo ao periodo de
transmissibilidade da  COVID-19, encontram-se descritos na Nota Técnica
GVIMS/GGTES/ANVISA n.2 07/2020;

e Recomenda-se que sejam obedecidas as normas vigentes quanto a higienizagcdo das maos,
uso de mascaras e distanciamento social uma vez que os funerais podem gerar aglomeragao
de pessoas;

e Contatos assintomaticos de COVID-19, devem manter as medidas de seguranca por 10 dias a
contar da data da ultima exposi¢cdo com o caso confirmado de COVID-19, devendo,
portanto, utilizar mascara facial, preferencialmente cirdrgica ou PFF2/N95, em casa e em
publico, bem como manter distancia minima de 1 metro das outras pessoas se estiverem
sem mascara. Em caso do contato de caso confirmado de COVID-19 esteja impossibilitado de
utilizar mdscara facial, o mesmo deve permanecer em quarentena domiciliar por 10 dias.

*As definicOes de contato préximo de COVID-19, encontram-se descritos na Nota Técnica
CGGRIPE/DEIDT/SVS/MS n.2 14/2022;

e (Casos sintomdticos com quadro de sindrome gripal ou assintomaticos confirmados
laboratorialmente devem seguir as medidas de isolamento x quarentena, conforme Nota
Técnica CGGRIPE/DEIDT/SVS/MS n.2 14/2022, ndo devendo participar de funeral;

e Durante o veldrio, as portas e janelas devem ser mantidas abertas para circulacdo do ar;

e Devera ser evitado a realizagdo de funeral em domicilio, em situacdo de débito domiciliar
dentro do periodo de infectividade;

e Devem ser disponibilizados no local do funeral: dgua, sabonete liquido, papel toalha ou
alcool gel 70% para higienizagao das maos;

DOS CASOS DE OBITO POR COVID-19 OCORRIDOS EM AMBIENTE DOMICILIAR,
INSTITUICOES DE MORADIA OU ESPACOS PUBLICOS
e Aqueles que reportarem o Obito devem receber orientacdes para ndo manipular os
corpos e evitar qualquer tipo de contato direto com os mesmos;
e |mediatamente apds a informacao do ébito, o médico atestante deve notificar a equipe
de Vigilancia em Saude;
e Pessoas que conviviam com o falecido em ambientes domiciliares ou instituicées de



moradia, bem como gestores dos espacos publicos, devem receber orientacbes a
respeito dos processos de limpeza e desinfeccdo dos ambientes e superficies;

e O médico responsdvel pela constatacdo do Obito nestes locais deve utilizar os EPIs
recomendados: dculos de acrilico, gorro, mdscara cirurgica, avental descartdvel com
mangas compridas e luvas de procedimento descartdveis. Para procedimentos com risco
de aerossolizagdo (por exemplo, extubacdo ou coleta de amostras de secregdes
respiratdrias) a mdscara cirurgica deve ser substituida por N95 ou PFF2.

REMOGAO E TRANSPORTE DO CORPO

O corpo deve ser transportado em saco impermeadvel préprio, selado e identificado, nao
devendo haver manipulagao posterior do mesmo;

N3o deve haver vazamento de fluidos corpdreos para a parte externa do saco de transporte;
A correta introdugdo do cadaver no saco impermeavel e a desinfec¢ao externa do saco de
transporte devem garantir que a manipulacdo e o transporte habitual por carros funerarios
aconte¢am da forma mais segura possivel;

Os funciondrios que irdo conduzir o saco de transporte com o corpo para o caixdao devem
equipar-se com luvas de procedimento, avental impermeavel e mdscara cirurgica;

A maca para o transporte de cadaveres deve ser utilizada exclusivamente para esta
finalidade e ser constituida por material de facil limpeza e desinfecgao;

O responsavel pelo transporte do corpo deve ser informado de que se trata de dbito
suspeito ou confirmado por COVID-19, agente bioldgico classe de risco 3;

Finalizado o transporte, os veiculos usados no transporte de caixdes devem ser desinfetados
conforme protocolo habitual;

Nao ha restricao para o transporte funerario entre estados e municipios;

O translado terrestre do corpo de pessoa falecida em decorréncia da COVID-19 é permitido
desde que ndo ultrapasse 24 horas da ocorréncia do dbito até a realizacdo do sepultamento;
Recomenda-se que apds o translado, o corpo seja encaminhado diretamente para o
sepultamento ou cremagdo no municipio de destino;

Para o translado de corpos em portos, aeroportos e fronteiras, deve ser observada as
recomendacgdes descritas na RDC n.2 662, de margo de 2022;

Em caso de acidente ou extravasamento de matéria organica dentro do veiculo, seguir as

recomendacdes de manejo indicadas nesta orientacgao.

SERVICO DE VERIFICACAO DE OBITOS / AUTOPSIA

e No caso da necessidade de realizacdo de necropsia deve ser consultada a Nota
Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA n.° 4/2020 e a orientacdo do Ministério da Saude
para “Manejo de corpos no contexto do novo coronavirus - COVID-19”, 32 edicdo e
suas atualizacdes;

e Obitos suspeitos ou com sinais externos de violéncia devem ser encaminhados ao
Instituto Médico Legal (IML), mediante a apresentacdo de boletim de ocorréncia.

OBITOS DE OUTROS CASOS OU DE CASOS DESCARTADOS PARA COVID-19

e Devem ser tratados nas condi¢cdes habituais. Nestes casos, os funerais podem ser
realizados mediante a observacao das recomendacdes atuais.

ORIENTACOES PARA O USO DE EPI



e Todos os profissionais que tiverem contato com o caddver devem wusar os
Equipamentos de Prote¢dao Individual recomendados nesta Nota. Atencdo: as
técnicas corretas para colocagao e remogao dos EPIs estdo disponiveis nos Anexos | e
Il.

Mascara cirurgica

e A mascara deve cobrir completamente a boca, o nariz e o queixo do usudrio e ser
mantida ajustada ao rosto de forma a minimizar espacos livres;

e Enquanto estiver em uso, evite tocar na parte frontal da mascara. Caso isso ocorra,
as maos devem ser imediatamente higienizadas com alcool gel 70% ou agua e
sabonete liquido;

e Para remog¢do da mascara utilize as tiras laterais, sem tocar na parte frontal. Logo
apos, higienize as maos com dlcool gel 70% ou dgua e sabonete liquido;

e Substitua a mdscara por uma nova, limpa e seca, caso perceba a presenca de sujeira
ou umidade.

Luvas de procedimento
e Nunca toque desnecessariamente superficies e materiais quando as mados estiverem
calcadas com as luvas de procedimento;
e N3ao lavar ou usar novamente o mesmo par de luvas. As luvas nunca devem ser reutilizadas;
e O uso de luvas de procedimento ndo substitui a higiene de maos;
e Proceder a higiene das maos antes de calcar as luvas e imediatamente apds sua retirada.
Oculos de Protecdo ou protetores faciais
e Os dculos de protecdo ou protetores faciais devem ser utilizados quando houver risco de
exposicdo do profissional a respingos de sangue, secre¢des corporais, excrecdes ou outros
fluidos corporais;
e Os oOculos de protecao ou protetores faciais devem ser exclusivos de cada profissional e apds
o uso devem sofrer desinfeccdo com dlcool liquido 70%, hipoclorito de sddio ou outro
desinfetante recomendado para este fim;
e Caso o protetor facial apresente sujidade organica visivel (sangue, secre¢des corporais,
excrecdes e outros fluidos corporais), deverd ser lavado com dgua e sabdo antes da desinfeccao.

Avental ou capote
e Caso haja risco de contato com volumes de fluidos ou secrec¢des corporais, o avental deve
ser do tipo impermeavel;
e Também deve ter mangas longas, punho de malha ou elastico e abertura posterior;
e Imediatamente apds a retirada do avental as maos devem ser higienizadas com alcool gel
70% (20 segundos) ou agua e sabonete liquido (40 segundos).

Gorro
e Deve ser de material descartdvel e removido apds o uso;
e Recomenda-se o uso durante procedimentos que possam gerar aerossois



ANEXO | - RECOMENDAGOES PARA COLOCAGAO DE EPI

* Recomendacgoes adaptadas do CDC

1. Avental
Cubra totalmente o tronco e os bragos até o final dos pulsos. Amarre na parte de tras

do pescoco e na cintura.

2. Mascara

Ajuste a banda flexivel a ponte do nariz. Ajuste bem no rosto e abaixo do queixo.

3. Oculos de protegdo ou protetor facial.

Coloque sobre o rosto e os olhos e ajuste.

"
' 3 i
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4. Luvas

Puxe para cobrir os punhos do avental de isolamento.



ANEXO Il - RECOMENDAC()ES PARA A REMOCAO DE EPI
1. Avental

A frente e as mangas do avental estdo contaminadas! Desfaca as amarra¢des do avental,
tomando cuidado para que as mangas ndo esbarrem no seu corpo. Afaste o avental do
pescoco e dos ombros, tocando apenas na parte interna do avental. Vire o avental de dentro

para fora e coloque no local apropriado.

Higienize as mdos com dalcool 70% (20 segundos) ou agua e sabonete liquido (40 segundos).

2. Mascara

A parte frontal da mascara estd contaminada - NAO TOQUE! Segure a mascara pelas alcas e

remova sem tocar na frente. Descarte em um recipiente de residuo infectante.

Higienize as mados com dalcool 70% (20 segundos) ou agua e sabonete liquido (40 segundos).



3. Luvas

O lado de fora das luvas esta contaminado! Usando uma mao enluvada, segure a area da
palma da outra mao e retire a primeira luva. Segure a luva removida na mao enluvada. Deslize

os dedos da mao sem luva por baixo da luva.

Higienize as maos com alcool 70% (20 segundos) ou dgua e sabonete liquido (40 segundos).

4. Oculos

O lado de fora dos 6culos ou protetor facial estd contaminado! Remova os dculos pela parte

traseira, levantando a faixa da cabeca.

Higienize as mados com dalcool 70% (20 segundos) ou agua e sabonete liquido (40 segundos).
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