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ESTADO DO TOCANTINS
PODER LEGISLATIVO

Oficio n° Palmas, 10 de margo de 2021.

A Sua Exceléncia

Senhor DIRCINEU FRANCISCO BOLINA
Prefeito do Municipio de Pugmil
NESTA

Senhor Prefeito,

Infformo a Vossa Exceléncia que a solicitagdo de prorrogagdo do
reconhecimento do estado de calamidade, solicitado através do Oficio
00168/2020, vou deliberado pela Comissdo de Constituigéo, Justica e Redagao
em conjunto com a Comissdo de Finangas, Tributagao, Fiscalizagdo e Controle,
e baixado em diligéncia, para alteragéo, devido a vigéncia do Decreto 98/2020,
ser até 31 de setembro de 2020.

Atenciosamente,

Deputado RICARDO AYRES
Relatpr
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Oficio n.° 61/2021 - DIOLE Palmas, 04 de maio de 2021.

A Sua Exceléncia

Senhor DIRCINEU FRANCISCO BOLINA
Prefeito Municipal

Pugmil

Senhor Prefeito,

Cumprimento cordialmente e comunico & Vossa Exceléncia que o seu
pedido através do OFICIO N° 168/2020, de sua autoria que, “Solicita a prorrogacio
do reconhecimento, para o fins do art.65 da Lei Complementar n° 101, de 4 de maio
de 2000, a ocorrencia do Estado de Calamidade Publica no Municipio de Pugmil.”,
foi baixado em Diligéncia por equivoco no Decreto Municipal 98, de 01 de dezembro
de 2020.

Observando o Parecer do Relator, para melhor instruir o processo e
continuar a tramitagdo da referida matéria, solicito a correcdo do art. 10 do referido
Decreto Municipal.

Diante da nova legilsa¢io solicito o envio dos seguintes
documentos:
01 - Plano de Contigenciamento atualizado para o enfretamentoda da Crise do
Coronarirus(COVID-19);
02— Plano de Operacionalizagdo da Vacinacdo contra a Covid-19;
03 — Relatorio Situacional da COVID-19, assinado pelo Secretario Municipal de
Saude.

Atencilosamente. -

Deputado RICARDO AYRES

Presidente da Comissdo dg Constitui¢do, Justica e Redacio
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PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE
PUGMIL DO TOCANTINS

NOVO CORONAVIRUS (COVID-19)
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1.INTRODUGAO

O escritério da OMS (Organizagdo Mundial de Saude), na China, foi
informado em 31 de dezembro de 2019, sobre casos de pneumonia de
etiologia desconhecida detectada na cidade de Wuhan, provincia de Hubei,
na China. De 31 de dezembro de 2019 a 3 de janeiro de 2020, um total de
44 pacientes com pneumonia de etiologia desconhecida foram notificados a
OMS pelas autoridades nacionais da China. Durante o periodo relatado o
agente causal nao foi identificado.

Em 7 de janeiro de 2020, as autoridades chinesas, isolaram e
identificaram um novo tipo de coronavirus. Nos dias 11 e 12 de janeiro a
Comissao Nacional de Saude da China repassou informagdes detalhadas a
OMS sobre a sequéncia genética do novo coronavirus e de que 0 mesmo
estava associado a exposi¢gdes em um mercado de frutos do mar, localizado
em Wuhan. Nos dias, 13 e 15 de janeiro, a Tailandia e o Japéo, relataram o
primeiro caso importado, respectivamente e ambos os casos foram
confirmados laboratorialmente.

Em 31 de dezembro de 2019 foi detectado o rumor sobre os casos de
pneumonia de etiologia desconhecida na cidade de Wuhan, provincia da
Hubei/China e até o dia 03 de janeiro de 2020 foram notificados 44 casos.
Dia 05 de janeiro, foi realizada a publicacéo aos Pontos Focais Nacionais do
Regulamento Sanitario Internacional da OMS (PFN-RSI).

A Secretaria de Vigilancia em Salde/Ministério da Sadde (SVS/MS),
dia 07 de janeiro, elaborou um informe interno sobre os casos de pneumonia
de etiologia desconhecida na China e o PFN-RSI do Brasil solicitou
informagdes sobre a veracidade do rumor detectado ao Ponto de Contato da
Regional da OMS, para analisar o impacto do evento no pais.

Durante o periodo de 07 a 21 de janeiro a SVS publicou o Boletim
Epidemiologico n°1 do MS, reunides para discussdo do evento foram
realizadas e houveram comunicagbes dos Estados e Distrito Federal de

casos suspeitos.
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Em 22 de janeiro foi ativado Centro de Operagdes de Emergéncias em
Saude Publica para o novo coronavirus (COE-COVID-2019). A ativagao
desta estratégia esta prevista no Plano Nacional de Resposta as
Emergéncias em Saude Publica do Ministério da Saude.

A Secretaria de Estado da Saude (SES) através da Superintendéncia
de Vigilancia em Saude (SVS) e do Centro de Informagbes Estratégicas de
Vigilancia em Saude (CIEVS), iniciou o0 monitoramento do evento detectando
rumores, realizou a primeira reuniao, dia 28 de janeiro de 2020, com técnicos
das Superintendéncias afins da SES, Secretaria Municipal de Saude de
Palmas (SEMUS), Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria dos Portos e
Aeroportos (ANVISA) e iniciou-se a elaboragao do Plano de Contingéncia
Estadual e Municipal para o novo coronavirus (COVID-19).

No dia 30 de janeiro de 2020 a OMS declarou como uma Emergéncia
de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII) para todos os paises,
que devem estar preparados para contengdo, incluindo vigilancia ativa,
detecgdo precoce, isolamento e gerenciamento de casos, rastreamento de
casos, contatos e prevengdo da propagagdo da infecgdo pelo novo
Coronavirus (COVID-19) e compartilhamento de dados completos com a
OMS.

Em continuidade a elaboracao do plano de agéo, as areas técnicas da
SES, reuniu para discutir o planejamento operacional da Rede de Atengao a
Saude, prioritariamente no Componente Hospitalar para a retaguarda
emergencial mediante a pandemia em questdo. Necessidade esta de
dimensionar medidas de precaugao e controle para os usuarios do SUS no
Estado do Tocantins.

De acordo com a Portaria n° 188, de 03 de fevereiro de 2020, foi
Declarada a Emergéncia em Saulde Publica de importancia Nacional (ESPIN)
em decorréncia da Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19). A
partir de ent&o, reunides foram realizadas com Conselho Municipal de

Saude, diretores e profissionais dos 18 Hospitais Regionais do Estado.
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A Secretaria Municipal de Saude de Pugmil/TO, diante deste cenario

iniciou suas atividades de promogao e prevengao por intermédio da
elaboragao deste plano de contingéncia, buscou apoio técnico das areas
técnicas de Vigilancia em saude da Secretaria Estadual de Saude, bem como
discutiu com os profissionais das equipes de Atengao Primaria do municipio
uma organizagéo fluxos, para o enfrentamento desse virus seguindo as

orientagdoes do Ministério da Saude.

2. VIGILANCIA EM SAUDE
2.1 Vigilancia Epidemiolégica
A vigilancia epidemiologica de Infeccdo Humana pelo Novo
Coronavirus (COVID-19) estd sendo construida a medida que as
informagdes recebidas dos paises, sdo consolidadas e evidenciadas
tecnicamente e cientificamente. Como base utilizou — se as informagodes
sobre SARS-CoV, MERS-CoV e COVID-19 (nunca ocorrido no Brasil) além
dos planos de Vigilancia da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) e
Sindrome Gripal (SG).
Devido a mudanca constante das informacgbes oficiais referente ao
. COVID-19, o Ministério da Saude vem atualizando os dados referentes ao
numero de casos confirmados da Doenga pelo Coronavirus 2019 (COVID-
19), no mundo e no Brasil. Os dados estao disponiveis na Plataforma
Integrada de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude (IVIS), disponivel

no enderecgo eletrénico http://plataforma.saude.gov.br/novocoronavirus/ .

Essa plataforma contém os dados consolidados e atualizados pelos
Municipios, Estados e pela OMS, diariamente, incluindo a lista de paises com
transmissao local.

Este documento visa orientar algumas recomendagfes ao contexto
atual desta emergéncia, com base nas informag¢des da Organizagao Mundial
de Saude (OMS).
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Os procedimentos para assisténcia ao caso suspeito, notificagao,
coleta de materiais bioldgicos, medidas de precaugdo padrdo, prevengao e
controle, diagnostico diferencial e orientagdes aos viajantes estao descritos

neste plano.

2.1.1 Definigdes de casos de infecgao humana pelo COVID-19

1. Caso suspeito
o Situagdo 1 - VIAJANTE: pessoa que apresente febre E pelo menos
um dos sinais ou sintomas respiratorios (tosse, dificuldade para
respirar, produgdo de escarro, congestdo nasal ou conjuntival,
dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturagéo de O2 <
95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal
e dispneia) E com histdrico de viagem para pais com transmisséo

sustentada OU area com transmissao local nos ultimos 14 dias; OU

e Situagdo 2 - CONTATO PROXIMO: pessoa que apresente febre OU
pelo menos um sinal ou sintoma respiratorio (tosse, dificuldade para
respirar, produgdo de escarro, congestdo nasal ou conjuntival,
dificuidade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturagdo de O2 <
95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal
e dispneia) E histérico de contato com caso suspeito ou confirmado
para COVID-19, nos ultimos 14 dias.

2. Caso provavel
e Situagcao 3 - CONTATO DOMICILIAR: pessoa que manteve contato
domiciliar com caso confirmado por COVID-19 nos ultimos 14 dias E
que apresente febre OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratorio
(tosse, dificuldade para respirar, produgdo de escarro, congestdo
nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza,

saturagéo de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz,
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tiragem intercostal e dispneia). Nesta situagdo € importante observar
a presenca de outros sinais e sintomas como: fadiga, mialgia/artralgia,
dor de cabega, calafrios, manchas vermelhas pelo corpo, ganglios
linfaticos aumentados, diarreia, nausea, vomito, desidratacdo e

inapeténcia.

3. Caso confirmado
e LABORATORIAL: Caso suspeito ou provavel com resultado positivo

em RT-PCR em tempo real, pelo protocolo Charité;

e CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: Caso suspeito ou provavel com
historico de contato préximo ou domiciliar com caso confirmado
laboratorialmente por COVID-19, que apresente febre OU pelo menos
um dos sinais ou sintomas respiratérios, nos dltimos 14 dias apos o
contato, e para o qual n&do foi possivel realizar a investigagao

laboratorial especifica.

3. OBSERVAGOES
Febre:

» Considera-se febre aquela acima de 37,8°;

« Alerta-se que a febre pode n&o estar presente em alguns casos como,
por exemplo, em pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos ou que
em algumas situagbes possam ter utilizado medicamento antitérmico.
Nestas situagbes, a avaliagao clinica deve ser levada em consideracgao

e a decisdo deve ser registrada na ficha de notificacéo.

Sintomas respiratérios:

- Tosse, dificuldade para respirar, produgdo de escarro, congestio

nasal ou conjuntival, dificuldade para degiutir, dor de garganta, coriza,
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saturagao de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz,

tiragem intercostal e dispneia.

Contato préoximo de casos suspeitos ou confirmados de covid-19:

« Uma pessoa que teve contato fisico direto (por exemplo, apertando as

maos);

« Uma pessoa que tenha contato direto desprotegido com secregoes
infecciosas (por exemplo, sendo tossida, tocando tecidos de papel
usados com a mao nua);

« Uma pessoa que teve contato frente a frente por 15 minutos ou mais
e a uma distancia inferior a 2 metros;

« Uma pessoa que esteve em um ambiente fechado (por exemplo, sala
de aula, sala de reuniao, sala de espera do hospital etc.) por 15
minutos ou mais e a uma distancia inferior a 2 metros;

+ Um profissional de saude ou outra pessoa‘que cuida diretamente de
um caso COVID-19 ou trabalhadores de laboratério que manipulam
amostras de um caso COVID-19 sem equipamento de protegéo
individual recomendado (EPI) ou com uma possivel violagio do EPI;

« Um passageiro de uma aeronave sentado no raio de dois assentos
(em qualquer dire¢do) de um caso confirmado de COVID-19, seus
acompanhantes ou cuidadores e os tripulantes que trabalharam na

secao da aeronave em que o caso estava sentado.

Contato domiciliar de caso suspeito ou confirmado de covid-19:

« Uma pessoa que reside na mesma casa/ambiente. Devem ser
considerados os residentes da mesma casa, colegas de dormitorio,

creche, alojamento, etc.



ICOASC-AL]
=

Fla i

SECRETARIA DE

SAUDE

[
'
'

. j 4
PREFEITURA MUNICIPAL \ /
ADM 2020

N oY

Ateng¢ao: A avaliagao do grau de exposicao do contato deve ser individualizada,

considerando-se, 0 ambiente e o tempo de exposicao.

4. DEFINICOES DE CASOS OPERACIONAIS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE
PUBLICA

* Definigbes de caso operacionais para a vigilancia em saude publica
nao s&o definigdes clinicas. Os médicos podem identificar situagdes
em que a avaliagao clinica pode ser levada em consideragio e a

sua decisdo deve ser registrada na ficha de notificagao e prontuario

do paciente.

5. TERMINOLOGIAS COMPLEMENTARES

e CASO IMPORTADO

Pessoas que se infectaram em outro pais.

e TRANSMISSAO LOCAL
A identificag&o do caso suspeito ou confirmado em que a fonte de infecgéo seja

conhecida OU ate a 42 geragao de transmissao.

e TRANSMISSAO COMUNITARIA
Incapacidade de relacionar casos confirmados através de cadeias de
transmissao para um grande nimero de casos OU pelo aumento de testes
positivos através de amostras sentinela (testes sistematicos de rotina de

amostras respiratorias de laboratérios estabelecidos).

6. NOTIFICAGAO
6.1 Quando Notificar ?
A Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19) é uma

potencial Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII)
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segundo Anexo IV do Regulamento Sanitario Internacional sendo, portanto,

um evento de saude publica de notificagao imediata.

6.1.2 Como notificar a SMS/CIEVS
A notificacao imediata deve ser realizada por qualquer profissional de
saude pelo meio de comunicagao mais rapido disponivel, em até 24 horas, a
partir do conhecimento do caso que se enquadre na definicdo de suspeito
deste Plano de Contingéncia e como determina a Portaria de Consolidagéo
N°. 04, Anexo V, Capitulo |, Secdo | (disponivel no enderego:
http://bit.ly/Portaria_N04 2017).

A SMS/CIEVS recebe e monitora as notificagdes informadas por fontes

oficiais e/ou nao oficiais (rumores) através de midias, redes sociais e
telefones, com acesso durante 24 horas por sete dias da semana, para
receber as notificagdes de casos suspeitos do novo Coronavirus (COVID-19)

e outros eventos de saude publica:

1. Meio telefonico Local: As notificagdes de casos suspeitos do novo
coronavirus devem respeitar a hierarquia do SUS que ressalta que a
Vigilancia Epidemioldgica do Municipio e do Estado deve ser
informada. Ambas dispdem de estrutura e fluxos para receber as
notificagbes de emergéncias epidemiologicas dos casos suspeitos do
novo Coronavirus (COVID-19).

2. Meio telefonico Municipal: Os contatos telefénicos sao: (63) 3397-
1221/ (63) 9 9106-1229.

3. Meio telefonico Estadual: Os contatos telefbnicos para notificar ao
CIEVS Estadual é 0800 642 7300/ (63) 9 9241 4832 / (63) 3218 1785.

4. Meio eletronico: notificagdo por meio do correio eletrénico do CIEVS

Estadual (notifica.tocantins@gmail.com)

5. FormSUScap COVID-19: Este formulario deve ser utilizado para envio
das informagbes padronizadas sobre casos suspeitos do novo

Coronavirus (COVID-19) pelos servigos publicos e privados. Todas as
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informag¢des inseridas serao disponibilizadas em tempo real para a
Rede CIEVS que sera responsavel para encaminhar a autoridade local

responsavel. (http://bit.ly/2019-ncov).

6. Nos hospitais que tem instituido o Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica
Hospitalar (NVEH), os profissionais de saude do setor devem ser
informados com a maior celeridade possivel a suspeita de casos para
seguir os fluxos estabelecidos na Portaria SESAU/N° 833, de 11 de
agosto de 2015, que dispde sobre a regulamentagcao dos NVEH.

7. A Unidade Basica de Saude, acolhera os pacientes suspeitos e ira ao
CIEVS.

Por determinagdo da OMS os paises devem enviar informagodes
padronizadas de casos suspeitos que ocorram no territério. Considerando a
inexisténcia de sistema de informagéao, o Ministério da Saude recomenda que
todos os casos notificados nos Estados, Distrito Federal e Municipios, sejam
transcritos para esse formulario em até 24 horas a partir do conhecimento do
caso. O arquivo gerado pode ser salvo ao final da submissao do formulario
eletrdnico.

O cédigo para registro de casos, conforme as definigdes do CID 10-
Infeccdo humana pelo novo Coronavirus (COVID-19), sera o U07.1.

Ao preencher o formulario eletrénico de notificagdo, a ficha devera ser
salva em formato PDF e enviada eletronicamente para a autoridade local,

caso a notificagdo seja de unidade privada ou publica.
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Centro de Informagoes Estratégicas
%\f TO. . de Vigilincia em Saide

 NOVO CORONAVIRUS {COVID-2019)

*|solamento dos casos
sintomiticos em quarto privativo
com acesso restrito 3os
trabalhadores da saude envolvidos
no atendimento;
*Prevengdo Padrao por contato e
goticuls;
«Limitar a movimentag3o do
paciente para fora da drea de
isolamento;
o siod ;
manter mascara cirrgica no
paciente durante todo 0
transporte;
~ |~ Monitorar os contatos quanto a
| sinais e sintomas,
* Seguir normas de etiqueta
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O Brasil possui uma rede de unidades sentinelas para vigilancia da
influenza distribuidas em servigos de saude, em todas as unidades
federadas do Pais que monitoram a circulagdo do virus através de casos de
Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) que
estejam hospitalizados.

Os casos que atendem a definigdo de caso de Sindrome Respiratoria
Aguda Grave (SRAG1) devem ser notificados concomitantemente no
Sistema de Informagéo da Vigilancia Epidemiologica da Gripe (SIVEP —

Gripe).

6.1.3 Periodo de incubagao
O periodo medio de incubagao da infecgdo pelo novo Coronavirus

(COVID19) é de 5 dias, com intervalo que pode chegar até 13 dias.

6.1.4 Transmissao

No inicio, muitos pacientes com surtos de doengas respiratdrias
causadas pelo novo Coronavirus (COVID-19) em Wuhan, na China, tinham
alguma ligagdo com um grande mercado de frutos do mar e animais vivos,
sugerindo a disseminag¢ao de animais para pessoas. No entanto, um nimero
crescente de pacientes nao teve exposicdo ao mercado de animais,
indicando a ocorréncia de disseminagao de pessoa para pessoa.

As autoridades chinesas relatam que a disseminagéo sustentada de
pessoa para pessoa esta ocorrendo na China. Casos em instituigbes de
saude como hospitais, também podem ocorrer. O espectro clinico ndo esta
descrito completamente, bem como ndo se sabe o padrao da letalidade,
mortalidade, infectividade e transmissibilidade.

A transmissibilidade dos pacientes infectados por SARS- CoV é em
média de 7 dias apds o inicio dos sintomas. No entanto, dados preliminares
do novo Coronavirus (COVID-19) sugerem que a transmissdo possa ocorrer,

mesmo sem o aparecimento de sinais e sintomas. Ainda nao ha informacgées
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guantos dias antes do inicio dos sinais e sintomas uma pessoa infectada

pode transmitir o virus.

6.1.5 Caso suspeito em servigo de saude

O servigo de saude publica ou privado que atender um caso suspeito
do novo Coronavirus (COVID-19) devera adotar os procedimentos de
biosseguranga notificando imediatamente a Vigilancia Epidemioldgica
Municipal e Estadual de Saude através dos canais de comunicagdo acima
citados (ver Medidas de prevengédo e controle de infecgdo durante o
atendimento de pacientes suspeitos ou confirmados de infeccdo humana

pelo Novo Coronavirus [COVID — 2019] no Anexo V).

6.1.6 Tratamento

O manejo adequado dos casos suspeitos ou confirmados do novo
Coronavirus (COVID-19) depende do reconhecimento precoce de sinais de
alarme e monitoramento continuo. Considerando as caracteristicas gerais da
infecgé@o, manifestagdes clinicas e possiveis complicagbes e com o objetivo de
orientar a conduta terapéutica adequada a cada caso, foi elaborado pelo
Coronavirus

Ministério da Saude o Protocolo de Tratamento do

(COVID-19): http://bit.ly/ProtocoloTratamentoCoronavirus

novo

Como toda normatizagéo, o Protocolo esta sujeito a ajustes decorrentes
da sua utilizagdo pratica e das modificagées do cenario epidemioldgico do novo
Coronavirus (COVID-19).

6.1.7 Investigacao epidemiolégica

Coletar informagdes detalhadas sobre o historico de viagem para areas
afetadas pelo virus a fim de, identificar possivel Local Provavel de Infecgcao
(LP).

Deve-se ainda, buscar no histérico de viagem, as atividades com possivel

eXposigao ao virus como contato com individuo suspeito ou confirmado.
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Adicionalmente, recomenda-se registrar  detalhadamente  as

manifestagdes clinicas apresentadas do contactante.

Os contatos de casos suspeitos identificados deverao serdo monitorados

e orientados sobre as medidas preventivas diariamente, para evitar a

propagagao do virus respiratorio.

A partir da manifestagao de sintomas compativeis com o novo Corona

virus (COVID-19) os contactantes serao tratados como casos suspeitos.

6.1.8 Atribuigoes da Vigilancia Epidemiolégica

Monitorar as midias sociais para busca de rumores relacionados ao
novo Coronavirus (COVID-19);

Monitorar as midias sociais para busca dos rumores de casos
suspeitos;

Buscar a fonte do rumor e verificar a veracidade da informag¢ao quando
ha notificagao de um caso suspeito no municipio;

Acompanhar a circulagdo/comportamento do virus;

Atualizar o plano de contingéncia a cada alteragao e divulgar;

Emitir alertas para os municipios sobre a situagao epidemiologica do
novo Coronavirus (COVID-19),

Detectar o caso suspeito e contactar a Secretaria Estadual de Saude
para assessorar na etapa inicial da investigagao;

Assessorar a equipe de saude na condug¢ao clinica do caso;
Realizar a investigagao in loco e adotar medidas de controle de acordo

com a prévia avaliagao de risco;
Acompanhar através de contato telefdbnico as agdes (investigagao,
busca ativa e medidas de controle);

Acompanhar os resultados laboratoriais no Gerenciamento de
Ambiente

Laboratorial (GAL);

Fazer com que todos os casos sejam notificados e investigados em

até 48 horas, NAO descartar a suspeita de Influenza;

;
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Buscar a integragdo dos setores publico e privado (unidades
hospitalares e de saude, NVEH, NEP, CCIH e laboratérios) para a
uniformidade das informagdes e da notificagdo em tempo oportuno
para deflagragao das medidas de controle;

Todos os casos serao acompanhados no Comité de Monitoramento de
Eventos — CME;

Monitorar os contatos proximos* do paciente suspeito e preencher

SA& DE ' e :;:\'E T .

ficha de comunicantes (ficha no Anexo lll de monitoramento);
+ Manter atualizado os painéis da sala de situagio de saude;
« Atualizar o COE-COVID-19 diariamente diante do caso suspeito;

« Articular com os gestores municipais para elaboragao do plano de

contingéncia municipal,

» Dar resposta oportunamente aos gestores.

7. Laboratério Central de Saude Publica do Tocantins (LACEN-TO)

7.1 Orientagoes para a coleta de amostras

O sucesso do diagnostico é influenciado pela qualidade do material
bioldgico coletado, do acondicionamento e transporte até o processamento
laboratorial. Nesse sentido a recomendagao € pela observagao quanto as
informacdes e orientagbes estabelecidas e divulgadas pelo protocolo
elaborado pela equipe técnica do LACENTO junto aos Kits de Coleta de
Swabs Combinados, acerca da coleta de amostras de pacientes sob
investigagao. Atualmente o protocolo para o diagndstico laboratorial
recomendado pelo Ministério da Saude é da coleta de uma (1) uma amostra
respiratoria para o Corona virus (COVID-19), devendo seguir os mesmos
critérios para a coleta de espécimes de Influenza.

Orienta-se a coleta de Swab de Nasofaringe e Orofaringe (swab
combinado (nasal/oral) OU coleta de aspirado de nasofaringe (ANF) OU
coleta amostra de secregao respiratéria inferior (escarro ou lavado traqueal

ou lavado bronco alveolar).
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A unidade de saude com condi¢des de realizar a coleta de aspirado de
nasofaringe (ANF) enviara a amostra em frasco* hermeticamente fechado ao
LACEN-TO™.

*Frasco nao disponibilizado.

i
;
!
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7.1.2 Técnica de coleta de Swab de nasofaringe e orofaringe (swabs

combinados)

o Coletar trés (3) swabs: um (1) swab de orofaringe e dois (2) swabs de
nasofaringe, sendo um (1) de cada narina;

e Swab de orofaringe — Colher swab na area posterior da faringe e tonsilas,
evitando tocar na lingua (Figura 1B);

e Swab de nasofaringe — A coleta deve ser realizada com a fricgdo do
swab na regido posterior do meato nasal tentando obter células da
mucosa (Figura 1A). Coletar swab nas duas narinas (um (1) swab para
cada narina).

e Apés a coleta, inserir os trés (3) swabs em um UNICO TUBO de
polipropileno (tubo Falcon) contendo uma solugao especial (meio de
transporte);

e Cada tubo é considerado uma amostra, sendo necessaria colher

apenas uma amostra por paciente;

e Identificar o tubo com o nome completo do paciente, data de nascimento

e data da coleta;

e Certifique-se de fechar bem o tubo, ndo colocar fita durex ou similares
para lacrar o tubo, pois sao ineficazes e aumentam o risco de
contaminagao caso exista vazamentos;

e Para evitar vazamentos guarde o tubo bem rosqueado e armazene-o com
a parte da tampa voltada para cima (em pé), com o cuidado para esta
mesma posig¢ao inclusive no transporte;

e Descartar os materiais utilizados durante a coleta da amostra em sacos

autoclavaveis;
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e A amostra deve ser mantida refrigerada (4 — 8°C) e devem ser
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processadas em até 72 horas apds a coleta.

e Hd& um video demonstrando a técnica no seguinte

enderego: https://www.youtube.com/watch?v=Igpb-vZ54Zw

Figura 1 - Técnica para coleta de swabs combinados

A - Swab nasal. B - Swab oral.
Fonte: Brasil, 2014.

7.1.3 Solicitagao dos kits de coletas

As unidades sentinelas ja contam com a disponibilidade de kits para
coletas, pois € o mesmo utilizado para coleta de amostras para Influenza.

Os Hospitais (publicos ou privados), Unidades de Pronto Atendimento
e Ambulatérios, podem solicitar o kit ao LACEN-TO e manter estoque
minimo, preferencialmente de trés a seis unidades, no periodo pré-
epidémico. Importante acompanhar a validade e orientagdes para guarda do
estoque, e solicitar reposigao dos kits utilizados para coleta.

Os municipios que contam com servigos de atengdo primaria
(Unidades Basicas de Saude), poderdo solicitar um (1) kit de coleta ao
LACEN-TO. Na ocorréncia de mais de um caso, sugerimos que fagcam
contato ou articulem com hospitais ou municipios mais préximos para
atender a demanda imediata, ou que utilizem a coleta de escarro (caso

disponham dos recipientes) para os demais pacientes. Essa recomendacao
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€ necessaria devido a restricdo de insumos, que nos exige o controle e

otimizagao da distribuigao dos kits.

A solicitagdo dos Kits deve ser feita através do preenchimento do
formulario de Solicitagao e Devolugao de Kits de Coleta e Transporte de
Amostras Bioldgicas, disponiveis no site da Secretaria Estadual de Saude,

pelo link: https://central3.to.gov.br/arquivo/493962/.

E importante que os servigos de saude descritos mantenham kits em
estoque para evitar dificuldades logisticas na eventualidade de atender
pacientes suspeitos.

Na auséncia de kit de coleta, sugerimos a coleta de amostra de escarro,
utilizando o frasco e protocolo estabelecido para a suspeita de Tuberculose.

Havera dois pontos de distribuigdo, o LACEN-TO em Palmas e o
Laboratdrio de Saude Publica de Araguaina (LSPA), conforme a abrangéncia
de atuagao e referéncia. Em caso de duvidas ou informagdes, para a duas
unidades, o horario de funcionamento é das 07:00h as 19:00h, de segunda
a sexta, ou pelos telefones:

LACEN-TO: (63) 3218-3231 ou 3218-6362.
LSPA: (63) 3413-2037 / 3414-5014 ou 3411-2806.

7.1.4 Acondicionamento das amostras
As amostras devem ser mantidas sob refrigeragao (4° - 8°C) e devem
ser processadas em um prazo de até 72 horas apds a coleta. Portanto, enviar
ao LACEN-TO em até 48 horas apos a coleta para viabilizar o processamento

da mesma.

7.1.5 Recomendacgodes para a coleta de amostras em situagao de ébito
Nos casos de 6bitos por suspeita do novo Coronavirus (COVID-19),
recomenda-se a necropsia. A mesma so devera ser realizada em locais com
condi¢Oes adequadas de biosseguranga, com a utilizagdo dos EPl's

preconizados. Nestes casos deverdo ser coletados os seguintes materiais:
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Tecido da regido central dos bronqwos (hilar), dos brénquios direito e

esquerdo e da traqueia proximal e distal;

Tecido do parénquima pulmonar direito e esquerdo;
Tecido das Tonsilas e mucosa nasal,
A coleta de amostras para realizagao do diagnéstico histopatoldgico deve

ser feita, observando-se os protocolos em vigéncia, nos servigos locais de

patologia;

Cada amostra deve ser dividida em duas (2) partes, uma delas deve
ser acondicionada em frasco de vidro com boca larga com formalina
tamponada a 10% e a segunda parte devera ser armazenar em tubo de
polipropileno, sem fixador, e ser congelada antes do envio ao LACEN-
TO;

Identificar cada amostra (fragmento) de forma individual e proceder
apenas um cadastro (1) das amostras no GAL como “Virus Respiratério”

e enviar ao LACEN-TO, conforme as orientagdes mencionadas.

Todos os casos de Obitos com suspeita do novo Coronavirus (COVID-
19) deve ser encaminhado ao SVO (Servigo de Verificagdo de &bitos)

como qualquer caso de interesse epidemioldogico.

7.1.6 Transporte e envio de amostras

As amostras devem ser colocadas em caixas (térmicas) com paredes
rigidas e com temperatura adequada de refrigeragdo (4°C a 8°C) até que
a amostra chegue ao LACEN-TO;

Certificar de que os tubos estejam com a tampa voltada para cima (em
pe) e alocados em uma grade fixa;

As amostras devem ser cadastradas antes de serem enviadas ao
LACEN-TO como “Virus Respiratorio” e descrito na observagao:
“suspeita do novo

Coronavirus (COVID-19)™;

Imprimir o cadastro do GAL junto a ficha de notificagdo e enviar ao
LACEN-TO;

SAUDE *
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+ Certificar de que o tubo esteja identificado com letra legivel e se possivel
com etiquetas impressas.

+ Serao consideradas amostras inadequadas para investigagdo: swabs
acondicionados em tubos secos e swabs com haste de madeira, pois
estes materiais contém substancias que inibem a reagdo de PCR em
tempo real;

+ JAMAIS inserir a identificagdo na haste do swab para evitar a
contaminagao do material;

+ JAMAIS utilizar frascos de vidro ou de polipropileno sem tampa de rosca
para o armazenamento e transporte da amostra biologica;

+ Na&o acondicionar a ficha com os dados do paciente no interior da caixa
isotérmica, contendo a amostra bioldgica coletada;

+ Aos finais de semana e feriados: o CIEVS devera entrar em contato
com a Geréncia Técnica do LACEN-TO, conforme recomendagées para
Emergéncias em Saude Publica, para que a equipe das areas da
Recepcgéo de Amostras e Biologia Molecular Il sejam acionadas.

+ As amostras serdo processadas para o diagnostico diferencial e os
resultados liberados em até 72 horas OU em situagbes de feriados
prolongados, no primeiro dia util subsequente.

+ A continuidade da investigagdo e/ou medidas de encaminhamento da
amostra para a Referéncia (atual é o Instituto Adolf Lutz (IAL/SP) e/ou
outra, serdo executadas conforme fluxo/protocolo estabelecido pelo
Ministério da Saude, por meio da CGLAB.

7.1.7 Diagnéstico diferencial
As caracteristicas clinicas nao sao especificas e podem ser similares
aquelas causadas por outros virus respiratérios que também ocorrem sob a
forma de surtos e, eventualmente, circulam ao mesmo tempo, tais como
influenza, parainfluenza, rinovirus, virus sincicial respiratério, adenovirus,

outros coronavirus, entre outros.
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O LACEN-TO utiliza na rotina do diagndstico diferencial kits validados
e disponibilizados pelo Ministério da Saude/CGLAB, pela técnica de PCR em

tempo real, com painel de sondas para a pesquisa molecular dos virus

Influenza A, Influenza B e Virus Respiratério Sincicial.

Figura 2 - Fluxo de investigagdo laboratorial para o novo Coronavirus (COVID-19)

Paositivo
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7.1.8 Analise laboratorial em laboratérios privados

Para os estabelecimentos privados que tiverem condigdes de realizar o
diagnostico molecular de influenza, outros virus respiratorios e para o Novo
Coronavirus, nao ha objegdes provenientes do Ministério da Saude.

Para estas unidades que atendem a casos NOTIFICADOS, ha a
EXIGENCIA do envio de uma aliquota (pelo menos 2 ml) da amostra ao
LACEN-TO, para o protocolo oficial do Diagndstico Laboratorial do COVID-
19 e/ou outros virus respiratoérios.

Reiteramos que independente da capacidade de diagnostico do Novo
Coronavirus, a recomendacgao é pelo envio de amostra de caso suspeito aos
Laboratorios Publicos de Referéncia. Esta € uma medida de avaliagao e
controle epidemiologico dos genotipos virais que circulam no Brasil, portanto
o Laboratorio Privado pode concluir e entregar o laudo ao paciente, conforme

sua rotina estabelecida sem qualquer prejuizo.

7.1.9 Recepgao de amostras

O LACEN-TO conta com profissionais que atuam na orientagao,
dispensacao de kits de coletas e recebimento das amostras de casos
suspeitos. E responsavel por intermediar junto & Coordenagédo Geral de
Laboratérios de Saude Publica/Ministério da Saude (CGLAB) o transporte
das amostras para as referéncias nacionais.

Os Coronavirus sao agentes infecciosos classificados como nivel de
biosseguranca 2 (NB2) e o seu diagnéstico pode ser feito em um Laboratério
NB2, com aporte de uma cabine de seguranga Classe Il (utilizadas pelo
LACEN-TO) e profissionais com treinamentos especificos para a realizagéo

desses exames.

7.1.10 Contatos LACEN

Recepc¢ao de Amostras Biologicas
E-mail: lacento.raap.rab@gmail.com Telefone: (63) 3218-6362
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Biologia Médica — Biologia Molecular |

E-mail: lacento.astec@gmail.com Telefone: (63) 3218-3231

7.2 Campanha Publicitaria

A Secretaria Municipal de Saude por intermédio da Coordenagao de
Vigilancia em Saude municipal iniciou a divulgagao de material publicitario
para orientagao e prevengao ao COVID-19. As pecas publicitarias orientam
a populagao e profissionais de saude a prevenir a doenga adotando habitos
de higiene diaria e etiqueta respiratoria. Este material esta disponivel no
endereco do sitio eletrdnico da Prefeitura e ou Secretaria Municipal de Saude

pelo link https://www.pugmil.to.gov.br/Noticias/Saude

8. ATENGAO A SAUDE

8.1 Acolhimento de casos suspeitos nas portas de entrada

No acolhimento ou triagem investigar sinais e sintomas e histérico de
viagens internacionais entre os pacientes que apresentarem sintomatologia ou
que tiveram contato com individuos com a suspeita do Novo Coronavirus
(COVID-19). O mesmo devera receber prioridade no atendimento e ser
direcionado ao local definido para isolamento na Unidade Basica de Satde.
Orientar e fornecer ao paciente a mascara cirurgica que devera ser utilizada

durante toda a sua permanéncia na Unidade Basica de Saude.

8.2 Medidas de preveng¢ao e controle Precaugdes padrao
Ainda nao existe vacina para prevenir a infec¢ao pelo novo Coronavirus
(COVID-19). A melhor maneira de prevenir a infecgao € evitar ser exposto ao virus.

Recomendam-se agdes preventivas diarias a populagao em geral:

* Lavar as maos frequentemente com agua e sabao por pelo menos 20
segundos. Se nao houver agua e sabao, usar um desinfetante para as
maos a base de alcool;

» Evitar tocar nos olhos, nariz e boca com as maos nao lavadas;
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Evitar contato proximo com pessoas doentes;

Ficar em casa quando estiver doente;

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

Limpar e desinfetar objetos e superficies tocados com frequéncia;

Esses sao habitos diarios que podem ajudar a impedir a propagagao de varios

virus, inclusive o novo coronavirus (COVID-19), (ver Medidas de prevengao e

controle de infecgao durante o atendimento de pacientes suspeitos ou confirmados

de infecgao humana pelo Novo Coronavirus [COVID — 2019] no Anexo V).

8.3 Medidas de isolamento

O paciente deve ser mantido em isolamento respiratorio em quarto
privativo;

O quarto deve ter a entrada sinalizada com um alerta referindo para doenga
respiratéria (goticulas) com a finalidade de limitar a entrada de pacientes,
visitantes e profissionais que estejam trabalhando em outros locais do
hospital;

O acesso deve ser restrito aos trabalhadores da saude envolvidos no

atendimento do individuo no servigo de saude.

8.4 Transporte do paciente

Cuidados com o paciente:

Manter o paciente isolado precocemente pacientes suspeitos durante o
transporte;

Os pacientes suspeitos devem utilizar mascara cirurgica desde o momento
em que forem identificados na triagem até sua chegada ao local de
isolamento, que deve ocorrer o mais rapido possivel,

Qualquer pessoa que entrar em contato com o caso suspeito deve utilizar
EP! (preferencial mascara n95, nas exposigbes por um tempo mais

prolongado e procedimentos que gerem aerolizag&o);
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Eventualmente mascara cirurgica em exposi¢des eventuais de baixo risco;
(protetor ocular ou protetor de face; luvas; capote/avental);

Realizar higiene de méos respeitando os cinco momentos de higienizagao;
Orientar possiveis acompanhantes quanto a importancia da higienizagao
das maos;

A provisao de todos os insumos como sabao liquido, alcool gel, EPI devem

ser reforgados pela instituicdo, bem como higienizantes para o ambiente.
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APRESENTAGAO

A Secretaria Municipal de Saude de Pugmil — TO apresenta o Plano
Municipal de Operacionalizagdo da Vacinagio contra a covid-19, como medida
adicional de resposta ao enfrentamento da doenga, tida como Emergéncia de
Saude Publica de Importancia Internacional (ESPI), mediante agbes de

vacinagao para atender a populagao.

A COVID-19 é uma doenga causada pelo coronavirus, denominado
SARS- CoV-2, que apresenta um espectro clinico variando de infecgdes
assintomaticas a quadros graves. De acordo com a Organizagdo Mundial de
Saude, a maioria (cerca de 80%) dos pacientes com COVID-19 podem ser
assintomaticos ou oligossintomaticos (poucos sintomas), e aproximadamente
20% dos casos detectados requer atendimento hospitalar por apresentarem
dificuldade respiratéria, dos quais aproximadamente 5% podem necessitar de
suporte ventilatorio. (https://coronavirus.saude.gov.br/sobre-a-doenca#o-que-e-

covid).

Considerando a disponibilidade limitada de doses da vacina faz-se
necessaria a definicdo de grupos prioritarios para a vacinagao. Neste cenario
os grupos de maior risco para agravamento e obito deverdo ser priorizados.
Alem disso, no contexto pandémico que se vive, com a grande maioria da
populagdo ainda altamente suscetivel a infeccdo pelo virus, também é
prioridade a manutengao do funcionamento da forga de trabalho dos servigos

de saude e a manutengdo do funcionamento dos servigos essenciais.

Nessa perspectiva, este documento trata das diretrizes para a
operacionalizagdo da campanha de vacinagdo, abordando a logistica do
armazenamento e distribuigdo das vacinas, o registro das doses administradas
e a vigilancia de possiveis eventos adversos pos-vacinagido (EAPV), além de

comunicagdo e mobilizagéo sobre a importancia da vacinacgéo.

1. OBJETIVOS

1.1.0BJETIVO GERAL
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Estabelecer e executar as agbes e estratégias para a
operacionalizagdo da vacinagéo contra a covid-19 no municipio de Pugmil -
TO.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Executar agbes estratégicas para a programacgao vacinal;

e Otimizar os recursos disponiveis para realizacdo das

acoes;

e Realizar o armazenamento, controle e distribuicdo das
vacinas oferecendo condigbes adequadas de refrigeracdo da Central
de Armazenamento e Distribuicdo até o momento da chegada nas
salas de vacina da Rede Basica de Saude e pontos extras de
vacinagao;

o Disponibilizar insumos e materiais necessarios para
efetivagdo das agdes de vacinagdo no municipio;

e Vacinar os grupos prioritarios de acordo com estabelecido
pelo Plano Nacional de Operacionalizagdo para vacinagdo contra
COVID-19;

e  Monitorar os Eventos Adversos Pés-vacinagéo;

e Monitorar o registro das doses administradas nos sistemas:

2. SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19

O Ministério da Saude recebeu a primeira notificacdo de um caso
confirmado de covid-19 no Brasil em 26 de fevereiro de 2020. De 26 de
fevereiro a 9 de janeiro de 2021 foram confirmados 8.075.998 casos e 202.631

obitos por COVID — 19 no Brasil. (https://covid.saude.gov.br/)

A Secretaria de Estado da Saude (SES) informa que sabado, dia 16 de
janeiro de 2021, foram contabilizados 577 novos casos confirmados para

Covid-19. Deste total, 130 foram registrados nas ultimas 24 horas e o restante
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por exames coletados em dias anteriores e que tiveram seus resultados

liberados na data de ontem. Desta forma, dia 15/01/2021 o Tocantins registra
um total de 309.179 pessoas notificadas com a Covid-19 e acumula 96.058
casos confirmados da doenga. Destes, 85.083 pacientes estido recuperados e
9.667 estao ainda ativos (em isolamento domiciliar ou hospitalar), além de
1.308 o6bitos.

A Vigilancia Epidemiolégica de Pugmil informa que apés 311 dias de
resposta, até as 18 horas do dia 21 de janeiro de 2021, totaliza 335 notificagdes
para sindrome gripal (SG), onde estédo incluidos também os casos suspeitos
para COVID-19, sendo: 207 descartados e 128, casos confirmados (nimeros
acumulados) para COVID-19, nenhum destes evoluiram para obito. No
momento temos 04 ativos sendo 03 em isolamento domiciliar e 01 internado em
UTI.

3. VACINAGAO CONTRA COVID-19
As vacinas contra a covid-19 estdo sendo desenvolvidas em tempo
recorde. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) autorizou no
domingo dia 17/01/2021, por unanimidade, o uso emergencial das vacinas

Coronavac e da Universidade de Oxford contra a Covid-19.

3.1 POPULAGAO ALVO PARA VACINAGAO CONTRA A COVID-19

A populagao alvo da campanha nacional de vacinagdo contra a
COVID-19 foi priorizada segundo os critérios de exposicédo a infecgéao e de
maiores riscos para agravamento e obito pela doenga. O escalonamento
desses grupos populacionais para vacinagdo se dara conforme a
disponibilidade das doses de vacina. O Ministério da Saude iniciara a
campanha nacional de vacinagdo contra a covid-19 com um total de 6
milhGes de doses da vacina Sinovac (Butantan). Ressalta-se que esta vacina
tem indicagdo de duas doses para completar o esquema vacinal.

Neste cenario, considerando as duas doses para completar o
esquema vacinal (intervalo de 2 a 4 semanas entre elas) e o percentual de
perda operacional de 5%, estima-se vacinar nesta primeira etapa cerca de

2,8 milhGes de pessoas, priorizando os grupos que seguem:
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¢ Trabalhadores da salde;

e Pessoas idosas residentes em instituicbes de longa
permanéncia (institucionalizadas);

e Populagao indigena vivendo em terras indigenas;

Diante das doses disponiveis para distribuicdo inicial as UF e a
estimativa populacional dos trabalhadores de salde, sera necessaria uma
ordem de priorizagao desse estrato populacional. Assim, recomenda-se a
seguinte ordem para vacinagdo dos trabalhadores da saude conforme
disponibilidade de doses, sendo facultado a Estados e Municipios a
possibilidade de adequar a priorizagao conforme a realidade local:

e Equipes de vacinagdo que estiverem inicialmente
envolvidas na vacinagao dos grupos elencados para as 6 milhdes de
doses;

e Trabalhadores das Instituicdes de Longa Permanéncia de
Idosos e de Residéncias Inclusivas (Servico de Acolhimento
Institucional em Residéncia Inclusiva para jovens e adultos com
deficiéncia);

e Trabalhadores dos servicos de saude publicos e
privados, tanto da urgéncia quanto da atengdo basica, envolvidos
diretamente na atengdo/referéncia para os casos suspeitos e
confirmados de covid-19;

° Demais trabalhadores de saude:

Cabe esclarecer que TODOS os trabalhadores da saude serdo
contemplados com a vacinagao, entretanto a ampliagcdo da cobertura desse
publico sera gradativa, conforme a disponibilidade de vacinas. Ressalta-
se ainda que as especificidades e particularidades regionais serdo

discutidas na esfera bipartite (Estado e Municipio).
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Trabalhador da Saude 60
S . " 91 cadastrados
Idosos acima de 75 anos de idade no
Esus
2° fase Pessoasdef0a74anos = = 221
o .~ .| Cadastradas
o no Esus
- Professores
32 fase Comorbidades: Diabetes mellitus;
hipertensao; doenga pulmonar

obstrutiva crénica; doenga renal;
doengas cardiovasculares 390
e cerebrovasculares;
individuos transplantados de
orgao solido; anemia falciforme;
cancer,
obesidade grave (IMC240).

{

Vale ressaltar que os grupos previstos sdo preliminares, passiveis de
alteragédo, a depender das indicagbes da vacina apds o quantitativo de doses
enviadas, assim como as possiveis contraindicagbes apresentadas pelo
fabricante.

Considerando os grupos prioritarios, as medidas de distanciamento
social, além das capaci- dades instaladas dos servigos de salde, a estratégia

nacional de vacinagao sera realizada em etapas.

4. CENTRAL DE ABASTECIMENTO E REDE DE SALAS DE
VACINAS NO MUNICIPIO

A Central Municipal de Vacinas do Municipio de Pugmil-TO hoje conta

com uma Rede de frio porte 1, com 2 camaras refrigeradas com capacidade de
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armazenamento de 14000 doses de imunobioldgicos, com uma (01) sala de

vacina existente na Unidade Basica de Salde.

A interrupgdo da circulagdo da COVID-19 no territério nacional depende
de uma vacina altamente eficaz, sendo administrada em parcela expressiva da
populagao (>70%). Em um momento inicial, onde nado existe ampla
disponibilidade da vacina no mercado mundial, o objetivo principal da
vacinagao e contribuir para a redugéo de morbidade e mortalidade pela COVID-

19, de forma que existe a necessidade de se estabelecer grupos prioritarios.

Nesse cenario, 0os grupos de maior risco para agravamento e obito, caso
venham a se infectar, devem ser priorizados. Além disso, no contexto
pandémico que se vive, com a grande maioria da populagdo ainda altamente
susceptivel a infecgdo pelo virus, também é prioridade a manutencdo do
funcionamento e da forga de trabalho dos servigos de saude, incluindo os
trabalhadores da saude entre os grupos prioritarios para vacinagdo contra a
COVID-19.

4.3. ESQUEMA VACINAL

Atualmente, as informagdes disponiveis indicam que o esquema vacinal
sera composto por duas doses. A vacina devera ser administrada
exclusivamente por via intramuscular em esquema de duas doses, com
intervalo determinado. Lembrando que a disponibilizagdo da vacina esta
condicionada a capacidade de entrega dos laboratdrios e & aprovagéo pela

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria para os futuros lotes.

4.4. META PARA VACINAGAO

Tendo em vista o objetivo principal da vacinagdo, de reduzir casos
graves e oObitos pela COVID-19, é fundamental alcangar altas e homogéneas
coberturas vacinais. Para tanto, todos os esfor¢os devem estar voltados para
vacinar toda a populagao alvo. Portanto, o PNI estabeleceu como meta, vacinar

pelo menos 90% da populagédo alvo de cada grupo, uma vez que é de se
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esperar que uma pequena parcela da populagéo apresente contraindicagbes a

vacinagao.

5. ESTRATEGIAS DE VACINAGAO PARA O MUNICIPIO DE
PUGMIL - TO

O municipio buscara estratégias para a realizagdo da vacinagdo de
forma a garantir a seguranga dos trabalhadores da saude e da comunidade,

entre elas:

. Ampliagdo da forga de trabalho a fim de evitar filas e

aglomeracgdes nos locais de vacinagéo;
. Equipe capacitada para execugéo das estratégias de execucdo;

. Organizar os servigos conforme protocolos locais de prevencao da
COVID -19 e/ou manuais do Ministério da Salde para a porta de entrada dos

atendimentos na UBS e para os locais de vacinagéao;

. Se necessario, realizar vacinagdo extramuros de acordo com as

especificidades dos grupos elencados para vacinagao;

. Realizagdo de vacinagdo domiciliar, especialmente para aqueles

com dificuldade de locomogao, idosos acamados, entre outros:

. Em caso de necessidade realizacdo de Vacina Drivethru

(atendimento excepcionalmente no carro do paciente):

. Realizar escalas de atendimento quando possivel e necessario,
horario estendido, a fim de aumentar a oferta de vacinagdo para horéarios

alternativos, como hora do almogo, horarios noturnos e finais de semana:

. Manter comunicacdo frequente com a equipe de vigilancia em
saude do Municipio para organizacdo do fluxo de rastreamento e

monitoramento dos casos suspeitos de COVID -19;

5.1 RECURSOS HUMANOS
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Para efetivagdo das agbes de vacinagao, a equipe de profissionais

capacitados da Secretaria Municipal serd relacionada para atender a

demanda de atendimento de acordo com o cronograma vacinal.

5.2 LOCAL DE VACINAGAO

Seguindo todo o protocolo de seguranga a vacinagdo ocorrera na

Unidade Basica de Saude deste municipio.

6. MONITORAMENTO, SUPERVISAO E AVALIAGAO:

O monitoramento, supervisdo e avaliagdo sdo importantes para
acompanhar a execugdo das agdes planejadas e identificagdo oportuna da
necessidade de intervengdes, assim como subsidiar a to- mada de decis3o
gestora em tempo oportuno, e se da de maneira transversal em todo o curso
do pro- cesso.

Esse processo esta dividido em trés etapas:

1. Monitoramento, avaliagdo e identificagdo da estrutura existente
na rede;

2. Monitoramento de processos;

3. Indicadores de intervengédo. Para o monitoramento, avaliagdo e

identificacdo da estrutura existente na rede foram definidos os seguintes

dados, conforme quadro abaixo:

[COASC-AL]
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InternagGes hospitalares SRAG x (por) habitante

Mortalidade por grupos de c‘auSas X nimero de 6bito SRAG, por causas

tipo, por instancia de wtao

Populagéo-alvo a ser vacinada: nimero de pessoas por grupo-alvo, por

municipio.

Casos confirmados: nimero de casos confirmados por faixa etaria e por

Necessidade de vacinas: numero de doses de vacinas.

disponiveis.

Necessidade de seringas: numero de doses de vacinas, por tipo,
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1. Casos Confirmados

Este Relatério Situacional apresenta em linhas gerais os numeros, as agdes e
estratégias de enfrentamento a COVID-19 realizadas pela Secretaria Municipal de
Saude do Municipio de Pugmil até o momento. O primeiro caso de COVID-19 no
Municipio de Pugmil Tocantins foi registrado, na data de 08 de maio de2020 e até a
presente data, 20 de maio de 2021, o Municipio contabiliza 239 casos confirmados
de Covid-19, com um 6bito, conforme tabela abaixo. E um dos Municipio com uma
média alta casos, considerando o porte populacional do municipio, em comparagao
com a outros os Municipios do estado do Tocantins com as mesmas
caracteristicas populacional, porem por outro lado um dos que possui menos
obitos, segundo dados disponiveis nos meios de divulgagao nas trés esferas de

governo.

Tabela 1 — Distribuigdo dos casos confirmados de COVID-19, segundo municipio
de residéncia. Pugmil — TO, 2020/2021.

Municipio Casos Casos Ativos Recuperados Obitos

Confirmados

Pugmil 239 08 230 01

Fonte: Centro de Informagdes de Vigilancia em Saude/ Atengao Basica

No momento ja sdo casos recuperados, existem apenas 8 casos em monitoramento
domiciliar e nem um caso de pacientes hospitalizados em leitos publicos ou privados,
sendo que o municipio conta com 02 leitos clinico para observagcdo de pacientes com
sintomas leves, os casos que inspiram maiores cuidados sdo encaminhados para os

Municipios de referéncia.
1.1Incidéncia de COVID-19 no Municipio de Pugmil

A taxa de incidéncia é definida como o nimero de casos novos de uma doenga dividida

pela populagdo exposta delimitada em um espago geografico. Neste relatério foi utilizado
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coeficiente de incidéncia para 100 mil habitantes. Em Pugmil, tomando como referéncia o |-+ L—'—\:——é
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numero de casos confirmados até /2021, no total de 239 casos confirmados, a taxa de - =¥ ~

incidéncia é de 8,796% de casos por 100 mil habitantes, o que o faz ser um dos Municipios
estado do Tocantins com alta incidéncia de casos levando se em conta o porte

populacional do Municipio.
Analises Laboratoriais

Os exames de testes rapidos na modalidade IGG/IGM sao realizados no proprio
Municipio com a liberagao dos resultados imediato. Os demais exames s&o
encaminhados para O Laboratorio Central de Satde Publica do Tocantins (LACEN-
TO) € o responsavel pela realizagao dos testes de RT-PCR (Reacgdo em Cadeia da
Polimerase em Tempo Real), que identifica a presenga do gene do virus SARS-

CoV-2, esta metodologia € reconhecida e recomendada pelo Ministério da Saude.

2 Movimentagcao nas Unidades Hospitalares
Com a implantacdo das medidas restritivas e isolamento social, o movimento de
pacientes na Unidade Basica de Saude sofreu redugao, visto que houve queda
no numero de pacientes com suspeita da Covid 19, nimero de ocorréncias, bem
como a suspensado de atendimento de demanda espontanea exceto em casos
de urgéncia ou emergéncia, como forma de evitar a contaminagdo desses
pacientes durante a permanéncia na unidade de Saude. Conforme, verifica-se

que houve uma redugao na taxa atual de ocupacao dos leitos

3 Educac¢ao Permanente em Saude.
A secretaria Municipal de Saude em parceria com o Nucleo de Educagio
Permanente em Saude/NEP das Unidades Hospitalares e da Gestdo Estadual,
vem desenvolvendo processos educacionais em sua rotina de trabalho,
conforme necessidade dos trabalhadores da saude, com foco no manejo clinico
da COVID-19, prevengao e cuidados em relagdo ao novo coronavirus, suporte
psicologico e clinico aos trabalhadores da salde que estdo na linha de frente no
combate a COVD-19. Esses encontros tém como principal objetivo, promover
uma escuta qualificada aos NEPS sob Gestdo, onde a proposta esta alicergada
no pressuposto da Educagdo Permanente em Saude onde o cotidiano
institucional de trabalho tem como protagonista no processo de mudancga de sua

realidade, o trabalhador, o gestor e o usuario. Os encontros sio realizados via
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iniciativas para assessorar os municipios no enfrentamento a Covid-19.
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