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INTRODUGAO

Desde 31 de dezembro de 2019, a cidade chinesa de Wuhan registrou um surto de pneumonia
atipica causada pelo novo coronavirus de 2019 (COVID-19). O nimero de infectados e doentes
cresce em ritmo exponencial alcancando outros paises além da China, e em 30 de janeiro de
2020 a Organizagdo Mundial da Saude emitiu a Declaragdao de Emergéncia em Saude Publica
de Importancia Internacional.

A partir destes eventos a Secretaria Municipal de Saude passou a desenvolver a¢des para
preparacao e respostas orientadas pelo Plano de Contingéncia Municipal, que segue os
principios utilizados pelo Plano de Contingéncia Nacional e o Plano de Contingéncia
Estadual/MT para Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19) em caso de surto.

Este documento pauta-se nas estratégias conforme os niveis de ativacao e respostas:

e Preparacao;
e Emergéncia em Saude Publica.

OBIJETIVOS

e Sistematizar as acdes, procedimentos e articulagdes na esfera municipal de saide que visem
monitorar, intervir e mitigar danos em decorréncia da propagacao do novo coronavirus
(COVID-19);

® Descrever as agGes de Vigilancia e Atencdo em Saude do Municipio de Cuiaba em todos os
niveis de complexidade, a serem executadas frente a detec¢cdo de um caso suspeito de
Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19);

e Minimizar riscos a populagao frente a um caso suspeito de COVID-19;
e Divulgar informagdes em saude;
e Estabelecer estratégias de Comunicagdo de Risco;

e Orientar a adoc¢ao de medidas preventivas e indicagdao de uso de Equipamento de Protecao
Individual (EPI).

CONSIDERAGOES GERAIS

Considerando que por se tratar de um novo patdgeno ainda ha muitas questdes a serem
respondidas, e as informacgdes utilizadas para as tomadas de decisdo atuais poderao ser
alteradas, conforme a evolugdo da disseminacdo global do virus e o acimulo de conhecimento
adquirido pela comunidade cientifica, serdo necessarias novas atualiza¢des do plano.

A definicdo de caso, o manejo clinico e o risco sdo algumas das variaveis que poderao sofrer
modifica¢des. Portanto, serdo adotados os padrdes internacionais e brasileiro conforme
surjam alteragdes, sendo assim, este documento se utilizard de anexos, que serao atualizados.



COMPONENTES DO PLANO

O Plano de Contingéncia estd embasado no Plano de Resposta as Emergéncias em Saude
Publica 2014 do estado de Mato Grosso e no Plano de Contingéncia Estadual para Infeccdo
Humana pelo Novo Coronavirus, COVID-19, que utiliza a perspectiva de gestao de risco como
eixo de atuacdo.

AVALIAGAO DO RISCO

Na avaliacdo de risco é preciso considerar que o periodo de duplicacdo da epidemia foi de 6,4
dias em janeiro de 2020 e que os meios de transportes reduzem o tempo de deslocamento
entre os paises, além de que as manifestacdes de sintomas sao calculadas de 5,2 dias, com
intervalo que pode chegar até 12,5 dias ou mais e que ndo so o estado de Mato Grosso tem
volume intenso de negdcios com paises asiaticos, sendo o turismo de Cuiabd, conhecido como
Turismo de Negdcios.

A avaliacdo devera considerar a natureza, magnitude e intensidade do cendrio de risco nas
perspectivas:

1. Probabilidade de propagacdo até o municipio;
2. Probabilidade de disseminacdao no municipio;

3. Capacidade de respostas do municipio e do sistema de assisténcia a saude considerando o
cendrio epidemioldgico local (eventos concomitantes de surtos de dengue ou outros arbovirus
e de outras doencas respiratérias como influenza).

Caracterizando o COVID-19 como de alta propagacao e que a transmissdo possa ocorrer,
mesmo sem o aparecimento de sinais e sintomas e 20% tendem a progredir para doenga
grave, incluindo pneumonia, insuficiéncia respiratdria e, em alguns casos morte, estima-se um
impacto ao sistema de saude local, além de sua capacidade.

A categorizacao do risco estabelecera o nivel de resposta e se dard segundo a presenca de
casos suspeitos (que se enquadram na defini¢cdo de caso) ou confirmados segundo os critérios
estabelecidos nacional e estadual.

NiVEIS DE RESPOSTA

Nivel 1: Preparagao
Indicador: PRESENCA DE CASOS SUSPEITOS no Brasil

Identificar se a esfera local possui recursos necessarios para responder ao COVID-19, podendo
necessitar da mobilizagdo de recursos adicionais e apoio complementar da esfera estadual ou
federal.



Nivel 2: Emergéncia
Fase de contencdo

Indicador: PRESENCA DE CASOS SUSPEITOS E/OU CONFIRMADOS EM MATO GROSSO ou
TRANSMISSAO SUSTENTADA no pais.

Fase de Mitigacao
Indicador: PRESENCA DE 01 CASO CONFIRMADO COM TRANSMISSAO LOCAL.

O nivel de resposta sera decretado pelo Secretario de Municipal de Saude, em documento
oficial apds avaliacdo e emissao de parecer em sala de situacdo coordenada pelo Centro de
Informagdes Estratégico em Saude/CIEVS/SMS, com participacdo de representantes da
Vigilancia em Saude e Atengdo a Saude.

ORGANIZAGAO DA RESPOSTA

O Centro de Informacgdes Estratégicas em Vigilancia em Saude (CIEVS) atua na coleta de
informacdes e identificacdo de emergéncias epidemioldgicas, de modo continuo e sistematico,
por meio de notificacdo telefonica, eletrénica, de rotina e busca de informacgdes nos principais
meios de comunicacdo (Clipping).

O Centro de Operacbes de Emergéncias (COE) é uma estrutura que tem por objetivo planejar,
organizar, coordenar e controlar as medidas a serem empregadas durante a ESPIN, nos termos
das diretrizes fixadas pela Secretaria de Estado de Saude e Secretaria Municipal de Saude,
segundo o plano de Respostas as Emergéncias em Saude Publica. A ativacdo do COE obedecerd
a categorizagdo em niveis, segundo plano: nivel zero, ativagao |, ativacdo Il e ativacdo lll.

Nivel de Resposta: Preparacao

O Centro de Informagdes Estratégicas em Vigilancia em Saude (CIEVS) é responsavel em
parceria com a Vigilancia em Saude por detectar, investigar, manejar e notificar casos
potencialmente suspeitos da infec¢do humana pelo novo coronavirus (COVID-19).

Neste nivel de resposta serd ativado o a Sala de Situacdo e Monitoramento da COVID-19,
sendo composta pelos Gestores das areas de Vigilancia em Saude, Assisténcia a salde dos trés
niveis de atencdo, Assessoria de Planejamento e Gestdo, Superintendéncia de Regulacdo,
Secretaria Adjunta de Atengao e Vigilancia em Salde, Secretaria Adjunta de Planejamento e
Operagoes,

Nivel de Resposta: Emergéncia

Neste nivel de resposta a estrutura da SSMCOVID-19 atingira seu nivel maximo e seu
funcionamento podera ser presencial se estendendo fora do horario comercial, feriados e
finais de semana.



VIGILANCIA E MONITORAMENTO

Vigilancia em Servigcos de Saude

Casos suspeitos, segundo a definicao de caso, atendidos em unidades de salde particulares ou
publicas deverdo iniciar medidas de ISOLAMENTO e NOTIFICAR imediatamente a Vigilancia
Epidemioldgica local e o CIEVS municipal por meio do 65 (65) 3617 1485 / (65) 3617 1685; (65)
99206 8618 e 9 9247 4536 (plantdo 24h), seguindo fluxo de atendimento ou atuacdo frente a
um caso suspeito

Diante da assisténcia a um paciente em estado clinico que demande transferéncia para outra
unidade de saude a equipe devera seguir o protocolo de transporte com biosseguranca
definido pelo protocolo do Ministério da Saude.

Assisténcia Hospitalar

Em Cuiab3, a referéncia é o Hospital e Pronto Socorro Municipal de Cuiaba. Em Mato Grosso o
Hospital Universitario Julio Muller é referéncia no atendimento de casos suspeitos ou
confirmados de CORONAVIRUS (COVID-19) que demandem assisténcia terciaria, bem como
todos os hospitais regionais do estado, e o Hospital Estadual Santa Casa com leitos de
retaguarda.

O fluxo de remocdo de casos suspeitos que demandem transferéncia para assisténcia de alta
complexidade sera definido pela regulagdo estadual e municipal, sendo que a notificagao
imediata do caso a vigilancia epidemiolégica e CIEVS sera de responsabilidade da unidade de
saude que classificou como suspeito.

Laboratodrio Central - LACEN

Para a confirmacdo do caso o diagndstico laboratorial sera realizado em todos os casos que
atendam os critérios definidos como “caso suspeito”. As coletas devem seguir o protocolo de
Influenza. As amostras deverdo ser encaminhadas com urgéncia para o Lacen-MT com as
fichas e cadastro devidamente preenchidos.

A coleta deve obedecer aos critérios de biosseguranga para amostras clinicas de secre¢do
respiratdria tanto para quadros clinicos leves, quanto para aqueles que evoluiram para dbito,
seguindo as orienta¢Bes da nota técnica

Vigilancia em Saude

Sob a perspectiva de um evento por um novo patégeno o principal objetivo neste momento é
ampliar a capacidade de identificagdo, notificagdo e manejo oportuno de casos suspeitos para



o COVID-19, sendo assim a vigilancia em saude tera como premissas a disseminacdo de
informacdes que possibilitem as unidades de saude e profissionais perceber em tempo
oportuno casos suspeitos.

Os principais procedimentos sdao o enquadramento do caso como suspeito de acordo com a
defini¢ao vigente, a investigacao epidemioldgica e a identificagdo e o monitoramento de
contactantes do caso suspeito, utilizando os documentos padronizados constantes no site da
SVS/Ministério da Saude e deste plano.

Comunicacdo Social

Diante da sociedade em rede, que tem acesso instantaneo e quase ilimitado a dados e
informacdes, além das “Fake News” é essencial o estabelecimento de comunicagdo com os
diversos publicos em tempo adequado para impedir ou mitigar danos desencadeados por
“noticias virais” que causem panico ou direcione movimentos de massa na busca por
assisténcia a saude por temores infundados.

Ha nitidamente publicos distintos que demandam abordagens especificas para o seu alcance;
populagdo em geral, profissionais de salde, gestores da rede publica, viajantes, turistas e
profissionais de portos e aeroportos todos estes com acesso a informacdes das mais diversas
redes sociais.

As comunica¢Ges emitidas devem ser alinhadas a nivel federal, estadual e municipal para que
ndo causem suspeitas de que existam manipulacdes de informagbes ou sua omissao, por isso o
setor de comunicacdo terd um ponto de contato definido e articulado entre o setor
operacional e o da gestao.

Estratégias Direcionadas:

e Populagdo em geral — manter a populagdo informada e evitar reagdes sociais contra os
pacientes, motivadas pela desinformacdo (esclarecimentos no site)

® Profissionais de Saude — além de serem informados, é preciso contribuir no esclarecimento
dos profissionais sobre qual sera a sua participagao no processo e nos acontecimentos;
(capacitagoes)

® Gestores da rede publica — contribuir na organiza¢do do setor e na manuteng¢do de um
discurso unificado com as instancias governamentais;

® Viajantes e turistas — informar sobre sintomas e sobre pontos de apoio na rede publica para
casos de suspeita da doenga;

e Profissionais de portos e aeroportos — reforcar orientagGes importantes para a populagado;

e Redes Sociais — manter internautas informados e monitorar boatos e mensagens,
respondendo quando necessario.

Mensagens-Chave:

O material de comunicagdo serd construido para reforgar as seguintes mensagens:



e O acompanhamento e a divulgacdo dos fatos terao absoluta transparéncia;

e O sistema de salde publica estd preparado para atender essa emergéncia de saude;

® Todas as medidas necessarias a protecao da populagao estdo sendo tomadas.

Medidas Estratégicas:

e Definir de um Unico porta-voz sobre o assunto;

® A comunicacdo direta a imprensa fica por conta do (a) secretario (a) ou outro a ser definido.
Acles sugeridas:

e Elaboracdo de Boletins, Informes e Notas Técnicas para gestores, profissionais de salde e
populacdo cuiabana;

e Monitoramento de midia com atengao especial para midia local;

e Monitoramento de redes sociais, prevendo intervengGes personalizadas das
autoridades/porta-voz municipal com comentdrios para possiveis corre¢ées de informacgdes;

e Estabelecer parcerias com entidades de profissionais de salde para criar canais de
comunicacao e informacao;

® Abordagem a meios de comunicagdo locais para sensibilizar e estabelecer um canal de
confiancga para informar sobre fatos novos, evitando panico e a difusdo de informacgdes
incorretas.

Treinamento:

A atualizagdo tanto para detec¢do, manejo e coleta de amostra podera gerar a necessidade de
treinamento das equipes de atencdo a saude, segundo o cenadrio atual e esperado da
progressdo da epidemia.



ANEXOS

ANEXO 1 - DEFINICAO DE CASO (Atualizado em 08/02/2020)
Caso Suspeito

Situacdo 1: Febre E pelo menos um sinal ou sintoma respiratdrio (tosse, dificuldade para
respirar, batimento das asas nasais entre outros) E histérico de viagem para drea com
transmissao local, de acordo com a OMS, nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos
sinais ou sintomas; OU

Situacdo 2: Febre E pelo menos um sinal ou sintoma respiratdrio (tosse, dificuldade para
respirar, batimento das asas nasais entre outros) E histérico de contato préoximol de caso
suspeito para o coronavirus (COVID-19), nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos
sinais ou sintomas; OU

Situacdo 3: Febre OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para
respirar, batimento das asas nasais entre outros) E contato préximo de caso confirmado de
coronavirus (COVID-19) em laboratdrio, nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos
sinais ou sintomas.

1. Entende-se como contato préximo uma pessoa envolvida em qualquer uma das seguintes
situagdes:
e Estar a dois metros de um paciente com suspeita de caso por COVID-19, dentro da
mesma sala ou area de atendimento (ou aeronaves ou outros meios de transporte), por um
periodo prolongado, sem uso de equipamento de protecdo individual;
e Cuidar, morar, visitar ou compartilhar uma drea ou sala de espera de assisténcia médica
ou, ainda, nos casos de contato direto com fluidos corporais, enquanto ndo estiver em uso
do EPI recomendado.

Caso Provavel de Infecgao Humana

Caso suspeito que apresente resultado laboratorial inconclusivo para COVID-19 OU com teste
positivo em ensaio de pan-coronavirus.

Caso Confirmado de Infecgao Humana

Individuo com confirmacao laboratorial conclusiva para o novo Coronavirus (COVID-19),
independente de sinais e sintomas.

Caso Descartado de Infec¢do Humana

Caso que se enquadre na definigdo de suspeito e apresente confirmagao laboratorial para
outro agente etioldgico OU resultado negativo para COVID-19.

Caso Excluido de Infec¢do Humana

Caso notificado que ndo se enquadrar na definicao de caso suspeito. Nessa situagao, o registro
serd excluido da base de dados nacional.



BREXEE - FLuxO DE VIGILANCIA DE CASO SUSPEITO OU ATUAGAO FRENTE A UM CASO
SUSPEITO
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Fluxo de vigilancia dos casos Suspeitos
Coronavirus (COVID -2019)
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ISOLAMENTO
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AVALIAGAO

1 Realizar colela de
amostras respiratbrias
2. Prestar primeiros
Culdados de ass

BNEXGIEN RECOMENDAGOES PARA PESSOAS QUE PREENCHAM A DEFINIGAO DE CASO

ENCAMINHAMENTO

1. 0s Casos graves devem
SEr encaminhacos a um
Hospital de Referdnela
para isolamento e
tratamento.

2. 05 casos loves devem
s&1 acompanhados pela
Aendo Primaria em
Saude (APS) e institwidas
medidas de precavgio
domiciliar




BNEXEH - ACOES E ATIVIDADES DO PLANO DE CONTINGENCIA COVID-19

Coordenar a preparacao e resposta frente a emergéncias em saude publica de importancia
nacional e internacional;

Elaboragdo de Portaria SSMCOVID-19 Instituicdo do Sala de Situagao e Monitoramento da
COVID-19, operando em nivel municipal;

Elaboracdo de Plano de Contingéncia COVID19;
Definicdo de Hospital Referéncia para atendimento COVID-19;

Checar provimentos e recursos necessarios, com elaboracao de termos de referéncia para
aquisicao;

Diagndstico dos hospitais do Municipio;

Apoiar os laboratérios municipais na coleta, armazenamento e envio das amostras ao LACEN
MT de acordo com os procedimentos e recomendacdes da CGLAB/MS;

Estabelecer o fluxo de transporte das amostras ao LACEN MT;
Suprimento de insumos e equipamentos durante o periodo de atividade do COE COVID-19;

Organizac¢do dos medicamentos especificos para os casos de Sindrome Gripal e Sindrome
Respiratdria Aguda Grave que compreendem a definigdo clinica para uso do fosfato de
oseltamivir;

Avaliar e orientar os servigos publicos e privados quanto a sua organizacao, infraestrutura e
medidas de controle de infecgdo (Comissdo de Controle de Infec¢do Hospitalar);

Defini¢do das equipes profissionais para as a¢des de vigilancia e resposta;
Elaboragdo de lista de contatos dos pontos focais;

Criacdo de canais de comunicac¢do rdpida para esclarecimento de duvidas e outras informacdes
sobre COVID-19;

Monitoramento da situagao epidemioldgica COVID-19 no mundo e no Brasil, a partir da
estratégia de vigilancia nacional e internacional;

Subsidiar as areas da SMS com informagdes, alertas e informes sobre COVID-19;

Monitorar eventos e rumores na imprensa, redes sociais e junto aos servigos de saude;
Emissdo de alertas para a rede municipal de sobre a situagdo epidemiolégica global, com
orientagdes para a preparagao de resposta, com medidas de prevencdo e controle para a
infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19);

Definicdo, atualiza¢do e divulgacdo dos protocolos operacionais de vigilancia COVID-19,
deteccdo e resposta para o municipio de Cuiabd, em conjunto com as outras areas técnicas
afins;



Atualizacdo das defini¢cdes de vigilancia sistematicamente, diante de novas evidéncias ou
recomendacdes do Ministério da Salde;

Organizacdo de fluxos para diagndstico laboratorial de casos suspeitos para a infecgdo humana
pelo novo coronavirus (COVID-19), junto a rede laboratorial para os virus respiratérios;

Definicdo dos fluxos de laboratérios de referéncia para envio de amostras para infeccao
humana pelo novo coronavirus (COVID-19) e outros virus respiratorios;

Estimular os servicos privados sobre a adoc¢do dos protocolos laboratoriais da rede publica,
para os casos suspeitos de infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-19);

Elaborar material de orientacdo aos trabalhadores da satde e comunidade em geral;

Organizar instrumentos e canais de comunicagao (materiais de divulgagcdo como folders,
cartazes e manuais);

Elaborar Notas informativas/técnicas para gestores, profissionais de salide e populac¢do;
Organizar reunido ampliada intra e interinstitucional;

Apoiar na conducdo das demandas de imprensa, visando resposta padronizada, oportuna e
restrita ao objeto solicitado;

Instituir comunicacdo com a Secretaria de Estado de Salde, Ministério da Saude e outras
instituicdes nacionais e autoridades de saude para obter de modo oportuno e preciso, as
diretrizes dos desdobramentos nacionais.
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ANEXO 6 - FLUXO PARA DIAGNOSTICO LABORATORIAL

Fluxo laboratorial para a Rede SUS:

Paciente que atende a
definicio de CASD
SUSPEITO de COVID-19

Caoletar 1 (uma) amostra de
aspirade de nasofaringe
{ANT) ou swabs combinado
(Ravon).

Enviar a amestra com
urgéncia para o Lacen-AMT,

Aliquota 1 — Lacen realiza
analize para virus
respiratérios — RT-PCR

i

Lacen-MT

Aliguota 2 — Enviar para
o NIC de referéncia.




Fluxo laboratorial para a Rede Privada:

Laboratérios
Privados

Realiza diagnostico
de virus
respiratorios pela
metodologia RT-
PCR

NAO realiza
diagndstico de virus
respiratorios pela
metodologia RT-
PCR

Resultado sera valido Enviar amostra
para conduta clinica e N tilizada na
retirada de paciente do 7 andlise a0
isolamento. Lacen-MT, com
URGENCIA
Seguir os

mMesmos passos

do fluxo da rede
SIS




BNEXEN - \iE10S DE NOTIFICAGAO

CALL CENTER EM ESTRUTURACAO
MEIO ELETRONICO: E-NOTIFICA (cievs.sms@cuiaba.mt.gov.br)

FormSUScap 2019-nCoV (http://bit.ly/2019-ncov)

REFERENCIAS:

Boletim Epidemioldgico/Secretaria Vigilancia em Saude/Ministério da Saide/Vol.51;N°04;Jan.
2020.

http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/janeiro/23/Boletim_epidemiologico
_SVS_04.pdf


http://bit.ly/2019-ncov
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FLUXOGRAMA DE CUIDADOS NAS UNIDADES DE ATENCAO SECUNDARIA- SMS/CUIABA-MT / CODIV-19

DURANTE TODO O FLUXO:
Calma e Discricdo
Uso de EPI adequado
Limpeza e desinfeccdo
constante

TRANSPORTE
Reforcar o uso de EPI adequado e limpeza &

desinfeccdo do veiculo apds o transporte.




FLUXOGRAMA DE CONTRA-REFERENCIA AR — NSP/DTAS/SMS/CUIABA-MT / CODIV-19

DURANTE TODOD O FLUXO:
Calma & Discrigo
Uso de EPI adequado
Limpeza e desinfeccido
constante

_‘ e
Antes, durante e apos manegjo de

casos  suspeitos:  Vacinacdoa dos

profissionais atualizada, Educacdo

ORIENTAGAOD AD USUARIO Permanente € Manitaramenta por 14
COrientar o usuario: controle de infeccio,

dias da equipe de cuidados dos casos
prevencio de transmiss3oc para contstos e

sinais de slerts para complicagtes.

TRAMNSPORTE
Reforcar o uso de EFl adequado e limpeza e
desinfecc3o do vaiculo apds o transparta.




1 CUIABA

CASOS SUSPEITOS GRAVES:
ATENGAD PRIMARIA/
SECUNDARIA

CENTRAL DE
REGULAGAO

NOTIFICACiO IMEDIATA PARA COEZERD
FONE:

Dados do paciente [nome, idade, telefone)

Sintomas [carscteristicas ¢ datas)

Viagem recente? [local & tempo/ datas |

MANTER ISOLAMENTO DO PACIENTE: o
paciente deverd usar mascara cirdrgica
desde o momento em que for
identificado na triagem até sua chegada
ao local de isclamento (UTI ADULTO),
que deve ocorrer o mais rapido possivel

SE FOR NECESSARO: NUCLEO DE VIG.
HPSMC FAZ CONTATO PARA COLETA
DE AMOSTRA COM LACEN ~ MT

NIRHPSMC/
MEDICOSUTI
ADULTO HPSMC

PACIENTE SERA
TRANSFERIDO PARA LETO
DE SOLAMENTO UTI

NOTIFICAGAD IMEDIATA PARA NUCLED DE

VIG. HFSMC
FONE:3617-7891

HOSPITALIZAR O PACIENTE NO
SOLAMENTO UTI ADULTO HPSMC
(02 LETOS DSPONIVES)

HOSPITALPRONTO SOCORRO MUNICIPALDE CUIABA ~-HPSMC
PACIENTE REGULADO - UTT ADULTO

MEDICOS
INFECTOLOGISTAS SERAD
ACIONADOS

AVALIAGAOD CLINICA DO PACIENTE:
MANEJD CLINICO

MANTER SOLAMENTO NA UTI
ADULTO

SEM SINAB DE
GRAVIDADE

COMSINAG DE
GRAVIDADE

ENTRAR EM CONTATO COM A
CENTRAL DE REGULACAD

REFERENCIAR PARA
ENFERMARIA DO
HPSMC




% CUIABA

CASOS SUSPEITOS:ATENGAD
PRIMARIA E/OU ATENCAD
SECUNDARIA

CENTRAL DE
REGULAGCAD

ND'IIFICAC.RO IMEDIATA PARA COEZERD

Dados do paciente [nome, idade, telefone)
Sintomas [caracteristicas @ datas)
Viagem recerte’ [local @ tempo / datas |

MANTER ISOLAMENTO DO PACIENTE: o
paciente deverd wsar mascara cirdrgica
desde o momento em que for
identificado na triagem até sua chegada
ao local de isolamento (SALA VERDE),
que deve ocorrer o mais rapido possivel

SE FOR NECESSARO: NUCLEO DE VIG.
HPSMC FAZ CONTATO PARA COLETA
DE AMOSTRA COM LACEN —MT

CASOS SUSPEITOS GRAVES:
ATENGAO PRIMARIA/
SECUNDARIA

CENTRAL DE
REGULAGAO

NUTIFICA(,;EO IMEDIATA PARA COEZERO
FOMNE:

Dados do pacients [nome, idade, tebrfone]

Sintoman [caracteristicas ¢ datas)

Viagem recente? [local e tempo/ datas |

MANTER ISOLAMENTO DO PACIENTE: o
paciente deverd usar mascara cirdrgica
desde © momento em que for
identificado na triagem até sua chegada
ao local de isolamento (UTI ADULTO),
que deve ocorrer o mais rapide possivel

SE FOR NECESSARO: NUCLEO DE VIG.
HPSMC FAZ CONTATO PARA COLETA
DE AMOSTRA COM LACEN — MT

NIRHPSMC/
MEDICOS SALA
AMARELA HPSMC

NOTIFICAGAO IMEDIATA PARA NUCLED DE
VIG. HFSMC
FOMNE:3617-7891

NIRHPSMC/
MEDICOSUTI
ADULTO HPSMC

NOTIFICAGRO IMEDIATA PARA NUCLEO DE
VIG. HFSMC
FOMNE:3617-T891

HOSPITALIZAR O PACIENTE NO
EOLAMENTO UTI ADULTO HPSMC
(02 LETOS DISPONIVES)

PACIENTE DEVES
MASCARA CIRURGICA

TRANSFERIDO PARA LEMO
DE EOLAMENTO UTI

HOSPITAL PRONTO SOCORRO MUNICIPALDE CUIABA -HPSMC
PACIENTE REGULADO - ENFERMARIA INFANTIL

PACIENTE SERA SOLADO NA SALA
VERDE PARA
ATENDIMENTO MEDICO.

ESTARDE

AVALIACAD CLINICA DO PACIENTE:
MANEIO CLINICO

SEM SINAS DE
GRAVIDADE

COMSINAS DE
GRAVIDADE

ENTRAR EM CONTATO COM A
CENTRAL DE REGULAGAD

REFERENCIAR PARA

SEAVIGOS DEATENGAD
PRIMARIA:
ISOLAMENTO
DOMICILIAR

HOSPITALIZAR O
PACIENTE NO HPSMC
(02 LETOS
DISPONVES)

HOSPITAL PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE CUIABA -HPSMC
PACIENTEREGULADO - UTI ADULTO

MEDICOS
INFECTOLOGISTAS SERAD
ACIONADOS

PACIENTE SERA

AVALIAGAD CLINICA DO PACIENTE:
MANEJD CLINICO

MANTER EOLAMENTO NA UTI
ADULTO

SEM SINAS DE
GRAVIDADE

COMSINAB DE
GRAVIDADE

ENTRAR EM CONTATO COM A
CENTRAL DE REGULAGAD

REFERENCIAR PARA
ENFERMARIA DO
HPSMC




CASOS SUSPEITOS GRAVES:
ATENGAOD PRIMARIA/
SECUNDARIA

CENTRAL DE
REGULAGAO

NOTIFICAGAQ IMEDIATA PARA COEZERD
Dados do paciente [nome, idade, telefone)

Sintomas |caracteristicas  datas)
Viagem recerte? local e tempo [ datas |

MANTER ISOLAMENTO DO PACIENTE: o
paciente deverd usar mascara cirirgica
desde ©o momento em que for
identificado na triagem até sua chegada
ao local de isolamento (UTI PED ), que
deve ocorrer o mais rapido possivel

SE FOR NECESSARIO: NUCLED DE VIG.
HPSMC FAZ CONTATO PARA COLETA
DE AMOSTRA COM LACEN — MT

HOSPITAL PRONTO SOCORRO MUNICIPAL DE CUIABA -HPSMC
PACIENTEREGULADO - UTI INFANTIL

MEDICOS INFECT.
PEDIATRIA SERA
ACIONADOS

NIRHPSM </ PACIENTE SERA

MEDICOSUTI TRANSFERIDO PARA LETO

PEDIATRICA DE SEOLAMENTO UTI PED.
HPSMC

NOTIFICACAD IMEDIATA PARA NUCLED DE
VIG. HFSMC

FONE:3517-7891
AVALIACAO CLINICA DO PACIENTE:

MANEJO CLINICO

MANTER 50LAMENTO NA UTI
PED.

COMSINAS DE SEM SINAIS DE
GRAVIDADE GRAVIDADE

ENTRAR EM CONTATO COM A
CENTRAL DE REGULAGAD

REFERENCIAR PARA
HOSPITALIZAR O PACIENTE NO ENFERMARIAPED.DO

SOLAMENTO UTI PED HPSMC HPSMC
(01LETD DEPONIVEL)



