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Santo Ant6nio da Platina, 10 de junho de 2020.
Of. n°. 140/2020-DMOP
Exmo. Sr.
ODEMIR JACOB

DD. Presidente da Camara Municipal ¥
Nesta

Assunto: Projeto de Lei n°. 037/2020

Senhor Presidente:

Pelo presente, encaminhamos o Projeto de Lei n°. 037, de 05
de junho de 2020, para apreciagio e deliberagiio por parte dessa Camara Municipal.

Trata o Projeto ora encaminhado de abertura de crédito
adicional especial referente Resoluc¢iio SESA n° 705/2020.

Atenciosamente,

A 7,

JOSE DA SILVA COELHO NETO
Prefeito Municipal

\PAL SANTO ANTONIO DA PLATINA

CAMARA MUNIC S
Regre_ 800/ 2020
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PROJETO DE LEI N° 037/2020
Autoriza a abertura de crédito adicional especial no Or¢amento vigente,

- bem como a compatibiliza¢do de programas e agdes correspondentes no
PPA 2018-2021 e na LDO 2020,

A Cémara Municipal de Santo Antdnio da Platina, Estado do Parana,
aprovou e eu, Prefeito Municipal, sanciono a seguinte Lei:

Art. 1°. - Fica o Executivo Municipal autorizado a abrir ao Or¢amento
Geral do Municipio, para o corrente exercicio, crédito adicional especial até o limite de R$ 91.986.00
(noventa e um mil e novecentos e oitenta e seis reais), conforme Resolugdo SESA n° 705/2020, assim
discriminado:

07.02 - 10.122.0428.2.438 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA COVID 19

3.3.90.30.00.00 — Material de Consumo — FR 339.....ccccccciiiiiiiiiiiincciiiiniieiiieeeinns RS. 31.986.00
3.3.90.39.00.00 — Outros Servi¢os de Terceiros — Pessoa Juridica — FR 339........... RS. 60.000.00
T AL srimssinninasisisas asstisistsmmmermessransinsssassss RS. 91.986,00

' Art 2°. - Para dar cobertura ao crédito autorizado no Artigo 1.°, serdo
utilizados recursos provementes de excesso de arrecadagdo na Fonte de Recursos 339 — BlOLO de
Custeio das ASPS (PAB) - Coronavirus - COVID 19, na forma do disposto no Art. 43, § 1°, Inciso 11
da Lei Federal n°. 4.320/64.

Rubrica n® 1.7.2.8.03.1.1.00.00 .....oooiiiiiiiieeieeeecee et s s RS$. 91.986.00

Art. 3° - Ficam alterados os Anexos I da Lei Municipal n°, 1.659, de 30
de novembro de 2017 e II da Lei Municipal n° 1.815 de 12 de dezembro de 2019, de conformidade
com o que dispdem os artigos 1° e 2° da presente Lei.

Art. 4°, - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagdo.
GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DA

PLATINA / ESTADO DO PARANA / Pago Municipal Dr. Alicio Dias dos Reis, aos 05 de junho de
2020.

Y
JOSE D%VA COELHO NETO

Prefeito Municipal
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JUSTIFICATIVA AO PROJETO DE LEI N°. 037/2020

Senhor Presidente e Senhores Vereadores:

O Governo Estadual, considerando a Resolugio n° 705/2020 da
Secretaria Estadual de Satde, repassou para nosso Municipio o valor de R$ 91.986,00 (noventa e um
mil e novecentos e oitenta e seis reais), para auxiliar nas agdes de Satde para o enfrentamento do novo
Coronavirus Covid 19. O valor repassado corresponde a R$2,00 (dois reais) per capita, em
conformidade com a Resolugdo n°® 705/2020.

Através do Oficio 499/2020-SMS, a Secretaria Municipal de Saude
menciona que o valor acima serd destinado para compra de materiais hospitalares e materiais de
proteciio individual (EPIs), bem como na contratagfio de servigos de terceiros (carro de som e radio)
para divulgagdo de orientagdes aos municipes sobre as devidas prevengdes ao COVID-19, e também
na contratag@o de servigos de satde.

Para tanto, contamos com o habitual apoio e colaboragdo dos Nobres

Vereadores na aprovagao do Projeto em tela.

JOSE DA SILVA COELHO NETO
/ Prefeito Municipal
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PARECER CONTABIL N°. 029/2020

No sentido de atender ao que dispde o art. 138 F, Il da Resolugdo n°® 04, de 22 de dezembro
de 2011, da CAmara Municipal de Santo Antonio da Platina — PR, quanto ao seu aspecto contabil,
informamos o que segue:

Trata o presente Parecer do Projeto de Lei n®. 037 de 05 de junho de 2020, que autoriza a abertura de
crédito adicional especial no Orgamento vigente, bem como a compatibilizagdo de programas e
agdes correspondentes no PPA 2018-2021 ¢ na LDO 2020;

Conforme dispde a Lei Federal n® 4.320/64, em seu Art. 43,

“A abertura dos créditos suplementares e especiais depende da existéncia de recursos disponiveis
para ocorrer a despesa e serd precedida de exposigdo justificativa

§ [°- Consideram-se recursos para o fim deste artigo, desde que ndo comprometidos:

[ — o superavit financeiro apurado em balango patrimonial do exercicio anterior:

11 - os provenientes de excesso de arrecadagdo:

11l — os resultantes de anulagdo parcial ou total de dotacdes or¢amentdrias ou de créditos
adicionais, autorizados em lei;

IV — o produto de operagdes de crédito autorizadas, em forma que juridicamente possibilite ao
Poder Executivo realiza-las.

§ 20 - Entende -se por superdvit financeiro a diferenga positiva entre o ativo financeiro e o passivo
financeiro, conjugando-se, ainda, 0s saldos dos créditos adicionais transferidos e as operagoes de
crédito a eles vinculadas.

§ 30 - Entende -se por excesso de arrecadacdo, para os fins deste artigo, o saldo positivo das
diferengas acumuladas més a més, entre a arrecadagdo prevista e a realizada, considerando-se,
ainda, a tendéncia do exercicio.

§ 4o - Para o fim de apurar os recursos utilizaveis, provenientes de excesso de arrecadagdo,
deduzir-se-a a importancia dos créditos extraordindrios abertos no exercicio”.

Como recurso necessario a abertura do crédito adicional especial de que trata o Projeto em analise,
serdio utilizados recursos no valor de R$ 91 986,00 (Noventa e um mil, novecentos € oitenta e seis
reais) provenientes de Excesso de Arrecadagdo na FR 339 (Bloco Estadual de Custeio das ASPS);

O Anexo | da Lei Municipal n°, 1.659, de 30 de novembro de 2017, que trata do Plano Plurianual ¢ o
Anexo |1 da Lei Municipal n°. 1.815. de 12 de dezembro de 2019 e suas alteragdes, que dispde sobre
a Lei de Diretrizes para o Exercicio de 2020, também serdo alterados, na forma dos dispostos nos
arts. 19 e 2° do Projeto em anélise:

Quanto ao que dispde a Lei Federal n°. 101, de 04 de maio de 2000, em seu art. 16, segue Estimativa
de Impacto em anexo. Quanto ao art. 17 da mesma Lei, ndo hé incidéncia.

Santo Antonio da Platina - PR, 05 de junho de 2020.

SANDRO CRESPOLUNA
/«*C/ontador CRC-PR 067236/0-3
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PROJETO DE LEI N°. 037, de 05 de junho de 2020
ESTIMATIVA DE IMPACTO ORCAMENTARIO-FINANCEIRO

TIPO DE ACAO GOVERNAMENTAL

DDespesa Obrigatoria de Carater Continuado Criagéo, Expanso ou Aperfeicoamento da

Acao Governamental
Descrigao

Projeto de Lei n° 037/2020, que "Autoriza a abertura de crédito adicional especial no Orgamento vigente, bem como a
compatibilizagdo de programas e agbes correspondentes no PPA 2018-2021 e na LDO 2020",

COMPATIBILIDADE ENTRE AS LEIS ORGAMENTARIAS

Programa do PPA a ser alterado: n° 428
Acdo da LDO a ser alterada; n°® 2.438

DOTAGCAO ORCAMENTARIA

ENTIDADE Prefeitura Municipal

ORGAO ; 7

UNIDADE ORCAMENTARIA 2

FUNCAO 10

SUBFUNGCAO 122

PROGRAMA 428

PROJETO/ATIVIDADE 2,438

NATUREZA DA DESPESA 3.3.90.30.00.00; 3.3.90.39.00.00;
FONTE DE RECURSO 339

PREVISAO DA DESPESA

[ EXERCICIO | [ 2020 | [ 2021 1 | 2022 ]

[VALOR ] | 91.986,00] | 0,00] [ 0,00]

FONTES DE COMPENSAGAO
Excesso de Arrecadacéo na Fonte de Recursos 339 - Bloco de Custeio das ASPS (PAB) - Coronavirus - COVID 19, na
forma do disposto no Art. 43, § 1° Inciso Il da Lei Federal n°. 4.320/64, no valor de R$ 91.986.00 (noventa e um mil e

novecenios e oitenta e seis reais).

Ilodrigucs do Prado
hénto e Programagio
-Pr26.139
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DECLARACAO

DECLARO, para o fim de atendimento ao disposto no inciso II, do art.
16 da Lei Complementar n°. 101/2000 — Lei de Responsabilidade Fiscal, que as despesas de-
correntes do Projeto de Lei n°. 037/2020 que “autoriza a abertura de crédito adicional espe-
cial no Or¢amento vigente, bem como a compatibilizagdo de programas e agdes correspon-
dentes no PPA4 2018-2021 e na LDO 2020, terdo adequagdo orgamentaria e financeira apos
sua inclus@o na Lei n°. 1.816, de 12 de dezembro de 2019 — Lei Orgamentaria para o exercicio
de 2020, bem como na Lei n°. 1.659, de 30 de novembro de 2017 — Plano Plurianual 2018-
2021 e na Lei n®. 1.815, de 12 de dezembro de 2019 — Diretrizes Orgamentarias para o exerci-
cio de 2020, de acordo com o que dispdem os arts. 1° e 2° do referido Projeto de Lei, até o
montante de R$ 91.986,00 (noventa e um mil e novecentos e oitenta e seis reais).

Santo Antonio da Platina, 05 de junho de 2020.

Municipal

JOSE DAASILVA COELHO NETO
refeito
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Santo Ant6nio da Platina, 03 de junho de 2020.

Of. n°. 499/2020-SMS

ANDRE FERNANDO RODRIGUES DO PRADO '
Diretor Municipal de Or¢gamento e Programagio )
Nesta

Assunto: Abertura de Crédito

Senhor Diretor:

Pelo presente, solicito abertura de Crédito Adicional Especial
para contabilizag@o do recurso oriundo do Governo Estadual (Resolugio SESA n°® 705/2020),
para enfrentamento ao novo coronavirus Covid 19, conforme segue abaixo:

RECEITAS

1.7.2.8.03.1.1.00.00 — R$ 91.986.00 Fonte de Recursos 339 —’Bloco de Custeio
das ASPS (PAB) - Coronavirus - COVID 19

DESPESAS
Orgio 07 — Secretaria Municipal de Satde
Unidade 02 — Departamento Municipal de Saude
Fungéo 10 — Saude
Subfungao 122 — Administragdo Geral
Programa 428 — Assisténcia Médica e Sanitaria
Projeto / Atividade 2.438 — Enfrentamento da Emergéncia Covid 19
Natureza da Despesa | 3.3.90.30.00 — Material de Consumo R$ 31.986,00 ¥
Natureza da Despesa | 3.3.90.39.00 — Outros Serv. de Terceiros P. Juridica | R$ 60.000,00 i

Obs: Os recursos serdo utilizados para compra de materiais hospitalares e materiais de
protec¢do individual (EPIs), bem como na contrata¢do de servigos de terceiros (carro de som e
radio) para divulgagio de orientagdes aos municipes sobre as devidas prevengdes ao COVID
19, ¢ também serdo utilizados para contrata¢do de servigos de satde para enfrentamento ao
novo coronavirus.

Atenciosan'lente,

GISLAINE GALV NACIg ?)OS SANTOS
Secretaria Municipal de Satde



04/06/2020 GovConta Caixa

CAIXA

-+ Extrato das Contas Individuais

Origem do Extrato:

GovConta CAIXA: 405600001
Conta Referéncia: 0405/006/00000298-5
Nome: FMS STO ANT DA PLATINA ASSIST E
Periodo: de: 29/05/2020 até: 31/05/2020

Data Mov Nr. Doc. Historico Valor (R$%) Saldo (R%)
29/05/2020 ] SALDO ANTERIOR 0,00
29/05/2020 000001 CRED TED 91.,986,00C 91.986,00C
29/05/2020 296138 PAG AGUA 128, 71.D 91.857,29C
29/05/2020 121183 ENVIO TED 691,02D 91.166,27C
29/05/2020 121183 DOC/TED ELETRONICO 10,00D 91.156,27C
29/05/2020 990001 APL AUTOM 91,156,270 0,00
31/05/2020 - SALDO FINAL 0,00

httpsm’govconta.caixa.gov.br/sigov!extratolconta_individual.’lmprimir.do?nomeForm=extratoContaIndividualForm&obw=null 111



PARANA

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE

RESOLUCAOQO SESA N° 705/2020

Dispbe acerca da destinagio, excepcional, de
recursos angariados a titulo de prestagiio pecunidria,
provenientes do Poder Judicidrio alocado no Fundo
Estadual de Satde, a ser repassado aos municipios,
para o enfretamento da Emergéncia de Saade
Publica de Tmportincia Internacional decorrente do
Coronavirus — Covid-19,

O Secretirio de Estado da Satde, no uso de suas atribuigdes que lhe confere do art.
4%, incisos VI e XIII, da Lei n® 19.848, de 03 de maio de 2.019, e o art. 8°, inciso IX, do anexo
113060_30131 do Decreto Estadual n® 9.921, de 23 de janeiro de 2014, Regulamento da
Secretaria de Estado da Satde do Parand, e considerando:

- que a saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas
sociais e econdémicas que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos € a0 acesso
universal ¢ igualitirio as agdes e servigos para sua promogio, prote¢io e recuperagao, na
forma do artigo 196 da Constituigdo da Republica;

- que a Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1.990, que dispde sobre as condigdes para
a prote¢do, a recuperagio da salde, a organizagio e o funcionamento dos servigos
correspondentes e da outras providéncias;

- a Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, que dispde sobre as medidas para
enfretamento da emergéncia de saGde publica de importincia internacional decorrente do
coronavirus responsavel pelo surto de 2019;

- a declaragiio da Organizagdo Mundial de Satide em 30 de Janeiro de 2020, de que o
surto do novo coronavirus (COVID 19) constitui Emergéncia em Salide Publica de
[mportéancia Internacional;

- a Portaria GM/MS n® 188, de 3 de fevereiro de 2020, do Ministério da Saude, que
declara Emergéncia em Safde Publica de Importéncia Nacional (ESPIN) em decorréncia da
Infecgiio Humana pelo novo Coronavirus;

- a Portaria GM/MS n” 356, de 11 de margo de 2020, do Ministério da Saude, que
regulamentou e operacionalizou o disposto na Lei Federal n® 13.979, de 6 de fevereiro de
2020;

- 0 Plano de Contingéncia Nacional para Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus
COVID — 19 publicado pelo Ministério da Satide, Secretaria de Vigilincia em Satde, em
fevereiro de 2020;

- 0 Plano de Contingéncia do Parana COVID-19, editado pela Secretaria de Estado
da Satde;

- 0 Decreto Estadual n® 4.320, de 16 de margo de 2020, que dispde medidas para
1

GABINETE DO SECRETARIO
Rua Piguiri, n* 170 — Rebougas — CEP; 80.230-140 — Curitiba — Parand — Brasil — Fone: (41) 33304400
www.saude. pr.gov.br — gabinete(@sesa.pr.gov.br
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PARANA

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE

enfretamento da emergéncia de saide pablica de importancia internacional decorrente do
coronavirus — COVID-19;

- 0 Decreto Legislativo n® 06, de 20 de margo de 2020, do Senado Federal, que
reconhece, para fins do art. 65 da Lei Complementar 101, de 4 d e maio de 2000, a ocorréncia
do estado de calamidade publica;

- a Lei Complementar Estadual n° 152 de 10 de Dezembro de 2020, regulamentado

pelo Decreto n°® 7986, de 16 de abril de 2013 que dispde sobre o Fundo Estadual de Satide do
Parand — FUNSAUDE,;

- 0 Decreto Judiciario n® 173/2020, da Presidéncia do TIPR, que dispde acerca

destinagiio, excepcional, de recursos angariados a titulo de prestagdo pecunidria ao combate
da pandemia COVID-19;

- a Deliberagdo n° 051, de 11 de maio de 2020, da Comissio Intergestores Bipartite
do Parana,

RESOLVE:

Art. 1" Do valor total recebido do Poder Judicidrio consoantes decisdes dos Juizes e
promotores ficou definido que o valor corresponde a R$ 22.867.914,00 (vinte e dois milhdes,
oitocentos e sessenta e scte reais novecentos e quatorze centavos), far-se-a por meio de
transferéncias fundo a fundo aos 399 municipios do Parand (Anexo I).

Paragrafo Unico: O valor da transferéncia financeira aos Fundos Municipais de
Salde dar-se-a conforme estabelecido a seguir:

Critério: Pop estimada de 2019 de cada municipio x o valor de R$ 2,00 (per capita)
= Valor para cada Fundo Municipal de Saude.

Art. 2° Os recursos oriundos do Poder Judiciario estio alocados no CNPJ n®
08.597.121/0001-74 em nome do Fundo Estadual de Saude. disponivel conforme dados
bancarios:

1 - Poder Judiciario: Conta Corrente n°® 12.676-4 — Agencia 3793-1 — Banco do
Brasil,

Art. 3" Os recursos financeiros serdo utilizados para execuciio das acdes de saide
estabelecidas no Plano de Contingéncia de cada Municipio.

Art. 4° O Fundo Estadual de Sadde fara a prestagio de contas ao Poder Judiciario do
valor recebido.

Art. §5° O modelo para preenchimento do formulario de “Prestagio de contas”
(Anexo IT) e a guarda dos documentos que deram origens as despesas que foram pagas com
recursos desta Resolugdo, ficard a cargo de cada municipio e disponivel ao érgio do Controle
Interno e Externo.

GABINETE DO SECRETARIO
Rua Piquiri, n* 170 — Rebougas — CEP: 80.230-140 — Curitiba — Parand — Brasil — Fone: (41) 33304400
www saude. pr.gov.br — gabinetefésesa.pr.pov.br
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GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAULE

Paragrafo Unico: Caberd a cada Fundo Municipal de Saide encaminhar sua

prestagdo de Contas da aplicagio destes recursos ao Fundo Estadual de Salde — Departamento ¥
de Contabilidade — email: contabil@sesa.pr.gov.br, identificando como “Prestagdo de Contas i
Covid-19".

Art. 6° ¢ Preenchimento do formulario de prestagio de contas (Anexo IT) e a guarda

dos documentos que deram origens as despesas pagas com recursos desta Resolugdo, ficariio a
cargo de cada municipio.

Paragrafo Unico: Ambos documentos deverdo ficar disponiveis ao orgio do
Controle Interno ¢ Externo.

Art. 7° Por fratar-se de transferéncia fundo a fundo, as demais exigéncias estio
estabelecidas na alei Complementar 141, de 13 de Janeiro de 2012, sem prejuizo da
fiscalizagdo exercida pelo 6rgdo do Sistema de Controle Interno ¢ Externo;

Art. 8" Fica determinado que o Fundo Estadual de Satde adotard as medidas
necessarias para a transferéncia aos Fundos Municipais de Satide em parcela Ginica.

Art. 9° Os recursos or¢amentdrios objeto desta Resolugdo correrdo por conta do ¥
orgamento da Secretaria de Estado da Satde, no exercicio de 2020, a executar por meio do i
Programa: Saide Inovadora para um Parand Inovador sendo:

- Projeto Atividade: 6163
Elemento de Despesa: 3341.4101 — Contribuigdo aos Fundos Municipais
- Fonte: 263 — Combate a pandemia COVID-19.

- Aglo Orcamentaria: Agdes de Enfrentamento ao Coronavirus

Art. 10 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio.

Curitiba, 14 de maio de 2020.

Assinado eletronicamente
Carlos Alberto Gebrim Preto
(Beto Preto)
Secretério de Estado da SaGde

GABINETE DO SECRETARIO
Rua Piquiri, i 170 — Rebougas — CEP: 80.230-140 - Curitiba — Parand — Brasil — Fone: (41) 3330-4400
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Anexo [ da Resolugio SESA n" 705/2020

REPASSES AOS FUNDOS MUNICIPAIS DE SAUDE -/CUSTEIO - COVID-19

‘_—“-h-_ i
CXA ECON %
FUNDOS MUNICIPAIS DE SAUDE | CREDOR VALOR AG cic '
ABATIA 132236 RS 14.914,00 0382 379-1
ADRIANOPOLIS. 132261 R$ 11.838,00 2974 109-1
AGUDOS DO SUL 132176 R$ 18.742,00 4609 40-0
ALMIRANTE TAMANDARE 139824 R$ 237.246,00 2863 171-3
ALTAMIRA DO PARANA 139826 RS 3.884,00 1265 217-1
ALTO PARAISO 132049 RS 5.482,00 0570 515-0
ALTO PARANA 131912 RS 29.540,00 0399 542-8
ALTO PIQUIRI 132088 R$ 19.672,00 0570 517-6
ALTONIA 139830 R$ 44.112,00 3327 75-8
ALVORADA DO SUL 132132 R$ 22.812,00 1148 198-5
AMAPORA 131998 R$ 12.514,00 0399 544-4 ¥
AMPERE 131937 R$ 38.304,00 3857 377 '
ANAHY 132140 R$ 5.602,00 1261 317-6
ANDIRA ' 139838 RS 40.062,00 0382 373-2
ANGULO 132131 R$ 5.856,00 1318 335-3
ANTONINA 132233 R$ 37.960,00 0378 115-0
ANTONIO OLINTO 132231 RS 14.868,00 2152 123-8
APUCARANA 131906 RS 269.992.00 0379 397-3
ARAPONGAS 139843 RS 246.054,00 0380 281-6
ARAPOTI 139844 RS 56.230,00 3175 41-8
ARAPUA 132108 R$ 6.136.00 0724 71036-4
ARARUNA 131938 R$ 27.940,00 0386 636-9
ARAUCARIA 132202 RS 287.686,00 0381 120-3 y
ARIRANHA DO IVAI 132129 R$ 4.216,00 0724 517-2
ASSAI 132185 R$ 30.238,00 0910 270-0
ASSIS CHATEAUBRIAND 141029 R$ 66.724,00 0957 500-5
ASTORGA 139850 R$ 52.222,00 1318 337-0
ATALAIA 131930 RS 7.784,00 0865 107-7
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SABAUDIA 132186 RS 13.654,00 0380 283-2

SALGADO FILHO 131973 R$ 7.160,00 0601 607-2

SALTO DO ITARARE ' 132254 R$ 9.870,00 1949 211-0

SALTO DO LONTRA 132095 RS 29.570,00 1287 244-9

SANTA AMELIA 132002 R$ 6.648.00 0382 377-5

SANTA CECILIA DO PAVAO 132187 R$ 6.668.00 0910 274-3

SANTA CRUZ DE MONTE 3

CASTELO 140467 RS 15.600,00 0967 330-9

SANTA FE 132266 RS 24.074,00 1318 341-8

SANTA HELENA 132198 R$ 52.980,00 1268 242-9

SANTA INES - 132059 RS 3.192,00 1260 489-4

SANTA ISABEL DO IVAI 132190 RS 17.124,00 0967 332-5

SANTA IZABEL DO OESTE 132143 RS 29.318,00 1287 243-0

SANTA LUCIA 131979 RS 7.626,00 3844 92-9

SANTA MARIA DO OESTE 132064 RS 19.230,00 1946 346-3

SANTA MARIANA 132228 RS 23.448,00 0388 453-7

SANTA MONICA 132206 RS 7.962,00 0967 334-1

SANTA TEREZA DO OESTE 131992 R$ 20.278,00 1552 110-8

SANTA TEREZINHA DE [TAIPU 131934 R$ 46.930,00 2540 42-7

SANTANA DO ITARARE 132219 R$ 9.984,00 1951 184-0 ’
>\ SANTO ANTONIO DA PLATINA 131962 m D 0405 298-5

———a® |

SANTO ANTONIO DO CAIUA 132102 R$ 5.282,00 4474 60-2

SANTO ANTONIO DO PARAISO 132186 R$ 4.212,00 0910 276-0

SANTO ANTONIO DO SUDOESTE | 131973 RS 40.332,00 4692 85-3

SANTO INACIO 131919 RS 10.876,00 1260 491-6

SAQ CARLOS DO IVAI 132037 RS 13.756,00 3426 62-4

SAQ JERONIMO DA SERRA 132197 RS 22.340,00 0910 278-6

SAQ JOAD 131975 RS 20.482,00 4649 30-1

SAQ JOAQ DO CAIUA 132203 RS 11.710,00 0399 546-0

SAQ JOAQ DO IVAI 132144 RS 20.438,00 0724 515-6

SAQ JOAO DO TRIUNFO 132081 RS 30.240,00 2152 120-3

SAO JORGE D'OESTE 132068 R$ 18.100,00 0931 445-7 A

SAQ JORGE DO IVAI 131929 RS 11.102,00 3753 28-2 ¢

14
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DA PLATINA-PR
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE VIGILANCIA EM SAUDE

Plano de Contingéncia Municipal para Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus COVID-19

I.  INTRODUGAO

O Plano de Contingéncia é um documento elaborado com o intuito de auxiliar o municipio
de Santo Anténio da Platina na resposta ao enfrentamento de um possivel surto do novo
Coronavirus (COVID-19) originado na cidade de Wuhan, na China. Este virus, responsavel por
doenga respiratdria, pode determinar sérios danos as pessoas e a economia dos entes integrantes
do Sistema Unico de Saude. Este documento visa definir as acdes de prevengdo e monitoramento
da doenga, bem como na assisténcia 4 saude da populagdo. As agbes a serem implantadas devem
promover a assisténcia adequada ao paciente, vigilancia epidemioldgica sensivel e oportuna, bem
como agdes de comunicacgdo. Essas diretrizes tém por objetivo auxiliar os servigos de satde na
mitigagdo dos processos epidémicos, comunicacio de risco e na redugdo da morbimortalidade por
esta doenca.

Agente Etioldgico:

Coronavirus (CoV) é uma ampla familia de RNA virus que em humanos podem causar
sindromes respiratdrias e gastrointestinais. O coronavirus é uma nova cepa que ainda ndo havia
sido previamente identificada em humanos.

Periodo de incubacdo:
Conforme estudos o periodo médio de incubac3o da infec¢do por coronavirus é de 5.2 dias,
com intervalo que pode chegar até 12.5 dias.

Transmissao:

A disseminacdo ocorre de pessoa para pessoa nos casos de coronavirus, acredita-se que
tenha ocorrido principalmente por meio de goticulas respiratérias produzidas quando uma pessoa
infectada .tosse ou espirra, semelhante 3 maneira como a influenza e outros patdgenos
respiratorios se espalham.

Periodo de transmissibilidade:

O que se sabe € que a transmissibilidade dos pacientes infectados por coronavirus ocorre
entre pessoas em media 07 dias apds o inicio dos sintomas. No entanto, dados preliminares
sugerem gque a transmissdo possa ocorrer, mesmo sem o aparecimento de sinais e sintomas.

Até o momento, ndo ha informagdo suficiente de quantos dias anteriores ao inicio dos
sinais e sintomas que uma pessoa infectada passa a transmitir o virus.

ManifestacGes clinicas:

O espectro clinico da infecgdo por coronavirus é muito amplo, podendo variar de um
simples resfriado até uma pneumonia severa. As manifestages clinicas do novo coronavirus n3o
estdo estabelecidas, necessitando de mais investigagdes e tempo para caracterizac3o da doenca.
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Os principais sinais e sintomas referidos sio respiratorios, sendo que o paciente pode
apresentar febre, tosse e dificuldade para respirar.

Diagnostico laboratorial:

Em servigos de satide PUBLICOS, é necessaria a coleta de 1 (uma) amostra respiratdria. Esta
amostra devera ser encaminhada com urgéncia para o LACEN. Em servigos de salude PRIVADOS,
que tenham condi¢es de realizar o diagndstico laboratorial para virus respiratorios, exceto
COVID-189, é necessdrio realizar a coleta de 1 amostra que sera aliquotada em 2 partes (no minimo
de 2 ml) e encaminhar uma delas para o Lacen/PR.

Tratamento:

Ndo ha nenhum antiviral especifico recomendado para o tratamento de infecgGes 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.

Recomendagdes para prevengdo e controle:
E prudente adotar os principios bdsicos para reduzir o risco geral de infeccdes respiratérias
agudas;

* lavar as mdos frequentemente com agua e sabonete por pelo menos 20 segundos,
respeitando os 05 momentos de higienizagdo. Se ndo houver dgua e sabonete, usar um
desinfetante para as méos & base de alcool;

e Evitartocar nos olhos, nariz e boca com as méos nio lavadas;

e CEvitar contato préoximo com pessoas doentes;

e Ficar em casa quando estiver doente;

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

* Limpar e desinfetar objetos e superficies tocados com freqgiiéncia.

Definigdo de caso:

1. Febre' E pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para respirar,
entre outros?) E histérico de viagem para drea com transmissdo local*, de acordo com a
OMS, nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas;

ou

2. Febre' E pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para respirar,
entre outros?) E histérico de contato préximo3 de caso suspeito para o coronavirus (COVID-
19), nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos sinais ou sintomas;

ou

3. Febre! OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratdrio (tosse, dificuldade para respirar,
entre outros?) E contato préximo3 de caso confirmado de coronavirus (COVID-19) em
laboratorio, nos Ultimos 14 dias anteriores aoc aparecimento dos sinais ou sintomas.

! Febre pode ndo estar presente em alguns casos como, por exemplo, em pacientes
menores de 5 anos, idosos, imunossuprimidos, gestantes ou que em algumas situagdes
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possam ter utilizado medicamento antitérmico. Nestas situacdes, a avaliacio clinica deve
ser levada em consideragdo e a decis3o deve ser registrada na ficha de notificagdo.

? Dor de garganta, coriza, batimento de asas nasais, cefaléia (dor de cabeca),
irritabilidade/confusdo, adinamia (fraqueza).

* Contato préximo ¢ definido como: estar a aproximadamente dois metros de um paciente
com suspeita de caso por novo coronavirus, dentro da mesma sala, drea de atendimento,
aeronaves ou outros meios de transporte, por um periodo prolongado, sem uso de
equipamento de protecdo individual (EPI). O contato proximo pode incluir: 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 usando o EP|
recomendado.

*Até a data 26/02/2020, os casos que ocorrerem entre familiares proximos ou profissionais
de saude de forma limitada n&o serdo considerados transmissio local. Até o momento, as
areas com transmissdo local sdo: Alemanha, Austrélia, Camboja, China, Coréia do Norte,
Coréia do Sul, Emirados Arabes Unidos, Filipinas, Franga, Ird, Itdlia, Jap3o, Maldsia,
Singapura, Taildndia e Vietna.

Notificagdo de casos:

A notificacdo imediata de casos suspeitos deve ser feita obrigatoriamente para a Secretaria
Municipal de Saude — Vigilancia Epidemioldgica, através do telefone 3534-9099 e preencher o formulario
préprio conforme anexo I. Ao preencher o formuldrio de notificagdo, enviar cépia para

corona.sap2020@gmail.com ou via aplicativo de mensagem.
I, OBIJETIVOS
Definir estratégia de atuagdo da Secretaria Municipal de Satide em alinhamento com as

defini¢des constantes no Plano de Contingéncia da Secretaria de Satde do Estado do Parana e

estabelecer a utilizagdo de protocolos e procedimentos padronizados para resposta ao novo
Coronavirus (COVID-19).

Situacdo 1: Presenga de caso suspeito no municipio

Gestdo

Atividade

Acgdo (como fazer?)

Definir as responsabilidades dos setores
envolvidos.

Garantir insumos e recursos necessarios.

Detalhar fluxo de atendimento para casos
leves, moderados e graves

Definir porta-voz que sera responsavel pelas
informagdes sobre casos suspeitos e
confirmados.

—Estabelecer reunides periddicas
para elaboragdo de protocolos e
atribuigdes de tarefas de acordo com
as competéncias.

- Provimento e garantia de estoques
estratégicos de recursos materiais;
EPIs; respiradoes; oximetros;
medicamentos ambulatoriais e
hospitalates.

- Definir protocolo de atendimento
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para casos leves, moderados e graves.
= Atualizacdo de dados
periodicamente,

Vig. Em Salde Notificar imediatamente a Regional de Satide | = Reunido periddica com UBS, Pronto
Monitorar e manter registro atualizado dos | Socorro Municipal e Hospital Nossa
€asos suspeitos Senhora da Salde para que as
Monitorar e manter registro atualizado dos | notificagdes sejam imediatas.
contatos proximos =>Planilha de notificacdo para registro

dos casos suspeitos, atualizada
diariamente.

=>Planilha de registro dos contatos
proximos, atualizadas diariamente.
—>Monitoramento dos contatos por 14
dias apds a exposicio.

Laboratdrio Elaborar fluxo de local de coleta e | ->Seguir orientacdes do manual de

encaminhamento de amostra de exame

coleta de swab de nasofaringe;
—Envio de amostra ao Lacen em
tempo oportuno, seguindo
orientagdes de transporte;

- Manter estoque de material;

Assisténcia

Garantir acolhimento, reconhecimento
precoce e controle de caso suspeito

Notificar imediatamente

Organizagdo do fluxo de atendimento para
casos suspeitos, priorizando o isolamento
domiciliar nos casos leves

Orientar os profissionais dos servicos de satide
e a populagdo sobre as medidas individuais e
coletivas de prevengdo e controle para o
COVID19

Elaborar fluxo de transporte pré- hospitalar e
inter-hospitalar para itinerdrios do paciente
nos casos moderado e graves

—>Acolhida e avaliagdo rapidamente
de todas as pessoas, independente de
idade, que apresentem febre ou pelo
menos um  sinal  ou  sintoma
respiratorio  (tosse seca, dor de
garganta, mialgia, cefaléia, prostracéo,
dificuldade para respirar e batimentos
de asas nasais, entre outros).

—>Para pessoas com 0s sintomas
acima, em casos suspeitos de infeccio
pelo novo coronavirus, priorizar
atendimento, ofertar mascara
cirdrgica imediatamente e isolar.
—>Acomodar a pessoa suspeita em
local ventilado e sem circulagio de
pessoas sem protegao sempre que
possivel.

>Seguir os cinco momentos de
higienizagdo das mé&os: I) antes de
contato com a pessoa suspeita de
infecgdo pelo novo coronavirus; 1l)
antes da realiza¢do de procedimentos;
Il) apds risco de exposicdo a fluidos
biologicos; IV) apds contato com a
pessoa suspeita; e v) apds contato com
areas proximas a pessoa suspeita;
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- Utilizagdo dos EPIS conforme ¥
preconizado pelo Ministério da Sadide. :
Monitoramento dos casos suspeitos
em isolamento domiciliar, através de
visita  domiciliar  ef/ou  contato
telefénico, até o término dos sinais e
sintomas ou descarte do caso.

—>Nos casos que ndo for possivel o
isolamento domiciliar em virtude da
condigdo clinica do usudrio, acionar
transporte e encaminhar casos
suspeitos para a unidade de referéncia
de forma oportuna e segura, nos casos
que ndo for possivel o isolamento
domiciliar em virtude da condicdo
clinica do usudrio, conforme protocolo
e fluxo estabelecido pela Central de
Regulagdo do SAMU e de leitos.

= Notificagdo imediata a Vigilancia
Epidemioldgica.

=> Treinamento de toda equipe para
cumprimento do fluxo de forma
padronizada.

~Realizagdo de orientagdes em
empresas, escolas e populacdo de
forma geral, através de veiculo de
comunicagdo e presencialmente com
medidas de prevencio.

Situacdo 2: Presenca de caso confirmado no municipio

Gestdo Atividade Agdo (como fazer?)
Indicar referéncia municipal para contato. —Equipe de referéncia municipal: N
Garantir insumos estratégicos. Vigilancia Epidemiologica.
Detalhar fluxo de atendimento para casos | = Divulgagio de escala de plantdes em
leves, moderados e graves. telefones celulares.
Definir ‘porta-voz que serad responsavel pela | Provimento e garantia de estoques
interlocucdo com veiculos de com unicacdo. estratégicos de recursos materiais;
EPIs; respiradoes; oximetros;

medicamentos ambulatoriais e
hospitalates.

—Definir protocolo de atendimento
para casos leves, moderados e graves.
- Atualizacdo de dados
periodicamente,

Vig. Em Saude Notificar imediatamente a Regional de Satide. | = Reunido periddica com UBS, Pronto
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Monitorar e manter registro atualizado dos
casos suspeitos e confirmados.

Monitorar e manter registro atualizado dos
contatos proximos.

Socorro Municipal e Hospital Nossa
Senhora da Salde para que as
notificagdes sejam imediatas;
—>Planilha de notificacio para registro
dos casos suspeitos, atualizada
diariamente;

—Planilha de registro dos contatos
proximos, atualizadas diariamente;
=>Monitoramento dos contatos por 14
dias apds a exposicio.

Laboratdrio

Elaborar fluxo de local de coleta e
encaminhamento de amostra de exame

—>Seguir orientacdes do manual de
coleta de swab de nasofaringe;
—Envio de amostra ao lacen em
tempo oportuno, seguindo
orientagGes de transporte;

- Manter estoque de material;

Assisténcia

Garantir acolhimento, reconhecimento
precoce e controle de caso suspeito e
confirmado.

Notificar imediatamente o caso suspeito.

Organizagdo do fluxo de atendimento para
casos suspeitos e confirmados, priorizando o
isolamento domiciliar nos casos leves.

Orientar os profissionais dos servigos de salde
e a populagdo sobre as medidas individuais e
coletivas de prevengdo e controle para o
COVID19,

Elaborar fluxo de transporte pré- hospitalar e
inter-hospitalar para Descrever acdes a serem
realizadas. itinerdrios do paciente nos casos
moderado e graves,

~>Acolhida e avaliagio rapidamente
de todas as pessoas, independente de
idade, que apresentem febre ou pelo
menos um sinal  ou  sintoma
respiratério  (tosse seca, dor de
garganta, mialgia, cefaléia, prostracio,
dificuldade para respirar e batimentos
de asas nasais, entre outros).

—>Para pessoas com os sintomas
acima, em casos suspeitos de infeccio
pelo novo coronavirus, priorizar
atendimento, ofertar mascara
cirdrgica imediatamente e isolar.
—>Acomodar a pessoa suspeita em
local ventilado e sem circulagdo de
pessoas sem protegdo sempre que
possivel,

—>Seguir o0s cinco momentos de
higienizagdo das mdos: 1) antes de
contato com a pessoa suspeita de
infeccdo pelo novo coronavirus; 1)
antes da realizagdo de procedimentos;
[Il) apos risco de exposi¢do a fluidos
biologicos; IV) apés contato com a
pessoa suspeita; e v) apds contato com
areas proximas a pessoa suspeita;
—>Utilizagdo dos EPIS conforme
preconizado pelo Ministério da Saude.
Monitoramento dos casos suspeitos
em isolamento domiciliar, através de
visita  domiciliar e/ou  contato
telefénico, até o término dos sinais e
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sintomas ou descarte do caso.

->Nos casos que ndo for possivel o
isolamento domiciliar em virtude da
condigdo clinica do usuario, acionar
transporte e encaminhar casos
suspeitos para a unidade de referéncia
de forma oportuna e segura, nos casos
que ndo for possivel o isolamento
domiciliar em virtude da condicdo
clinica do usudrio, conforme protocolo
e fluxo estabelecido pela Central de
Regulagdo do SAMU e de leitos.

= Notificagdo imediata a Vigilancia
Epidemiologica.

= Treinamento de toda equipe para
cumprimento do fluxo de forma
padronizada.

- Realizagdo de orientacdes em
empresas, escolas e populacio de
forma geral, através de veiculo de
comunicagdo e presencialmente com
medidas de prevencao.

Situacdo 3: Presenca de caso confirmado com transmissdo local no municipio

Gestao Atividade Acgdo (como fazer?)
Indicar referéncia municipal para contato. Equipe de referéncia municipal:
Garantir insumos estratégicos. Vigilancia Epidemiologica.
Detalhar fluxo de atendimento para casos | Divulgacdo de escala de plantbes em
leves, moderados e graves, telefones celulares.
Definir porta-voz que serd responsdvel pela | Provimento e garantia de estoques
interlocugdo com veiculos de comunicacdo. estratégicos de recursos materiais;
EPIs; respiradoes; oximetros;
medicamentos ambulatoriais e
hospitalates.
Definir protocolo de atendimento para
casos leves, moderados e graves,
Atualizacdo de dados periodicamente.
Vig. Em Saude Notificar imediatamente a Regional de Satide. | Reunido periddica com UBS, Pronto

Monitorar e manter registro atualizado dos
casos suspeitos e confirmados.

Monitorar e manter registro atualizado dos
contatos proximos.

Socorro Municipal e Hospital Nossa
Senhora da Saude para que as
notificagdes sejam imediatas.

Planilha de notificacdo para registro

dos casos suspeitos, atualizada
diariamente.
Planilha de registro dos contatos
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proximos, atualizadas diariamente.
Monitoramento dos contatos por 14
dias apos a exposicio.

Laboratorio

Elaborar fluxo de local de coleta e
encaminhamento de amostra de exame

=>Seguir orientacdes do manual de
coleta de swab de nasofaringe;
—2Envio de amostra ao Lacen em
tempo oportuno, seguindo
orientacdes de transporte;

=>Manter estoque de material;
—>Redefinir quais pacientes serdo
coletados.

Assisténcia

Garantir acolhimento, reconhecimento
precoce e controle de caso suspeito e
confirmado.

Notificar imediatamente o caso suspeito.

Organizagdo do fluxo de atendimento para
casos suspeitos e confirmados, priorizando o
isolamento domiciliar nos casos leves.

Orientar os profissionais dos servicos de satide
e a populagdo sobre as medidas individuais e
coletivas de prevencdo e controle para o
COoVID19.

Elaborar fluxo de transporte pré- hospitalar e
inter-hospitalar para itinerarios do paciente
nos casos moderado e graves.

—~Acolhida e avaliagdio rapidamente
de todas as pessoas, independente de
idade, que apresentem febre ou pelo
menos um  sinal  ou  sintoma
respiratorio (tosse seca, dor de
garganta, mialgia, cefaléia, prostracio,
dificuldade para respirar e batimentos
de asas nasais, entre outros).

—>Para pessoas com o0s sintomas
acima, em casos suspeitos de infeccio
pelo novo coronavirus, priorizar
atendimento, ofertar mascara
cirurgica imediatamente e isolar.
>Acomodar a pessoa suspeita em
local ventilado e sem circulagio de
pessoas sem protegdo sempre que
possivel.

—>Seguir o0s cinco momentos de
higienizagdo das maos: I) antes de
contato com a pessoa suspeita de
infeccdo pelo novo coronavirus; |)
antes da realizagdo de procedimentos;
[l) apos risco de exposicdo a fluidos
biologicos; IV) apds contato com a
pessoa suspeita; e v) apds contato com
areas proximas a pessoa suspeita;
—Utilizagdo dos EPIS conforme
preconizado pelo Ministério da Saude.
Monitoramento dos casos suspeitos
em isolamento domiciliar, através de
visita domiciliar  efou  contato
telefénico, até o término dos sinais e
sintomas ou descarte do caso.

—-Nos casos que ndo for possivel o
isolamento domiciliar em virtude da
condigdo clinica do usuario, acionar
transporte e encaminhar casos
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Ssuspeitos para a unidade de referéncia
de forma oportuna e Segura, nos casos
que ndo for possivel o isolamento
domiciliar em virtude da condicdo
clinica do usuario, conforme protocolo
e fluxo estabelecido pela Central de
Regulagdo do SAMU e de leitos.
= Notificagdo imediata a Vigilancia
Epidemiolégica.
= Treinamento de toda equipe para
cumprimento do fluxo de forma
padronizada.
< Realizagio  de orientagbes em
empresas, escolas e populacio de
forma geral, através de veiculo de
comunicagdo e presencialmente com
L ‘ medidas de prevencao.
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FLUXO DE ATENDIMENTO DE CASO SUSPEITO DE COVID-19

12 IDENTIFICAR PRECOCEMENTE O CASO SUSPEITO:
® Febre + Sintomas respiratdrios + viagem internacional ou contato com paciente SUSPEITO ou
CONFIRMADO com COVID-19,
©  Aplicar dlcool 70% nas m3os do paciente (sem que ele manuseie o frasco);
o Colocar mdscara cirlirgica, e orientar para que ndo retire;
© Remanejar o paciente para sala separada, sem circulagdo de pessoas;
o Priorizar atendimento.

22 ATENDIMENTO DE CASO SUSPEITO DE COVID-19:
* Procedimento para profissional de satide que atendera o paciente:
o Atendimento em ambiente reservado;
© Higienizar médos antes e depois de colocar mascara cirdrgica;
o \Verificar dados vitais, inclusive oximetria, histéria clinica e exame fisico. Para
procedimentos que gerem aerossois, uso de mascara tipo N95 ou PFF2;
©  ApOs término de atendimento higienizar novamente as mdos, e 0s materiais utilizados;

32 NOTIFICAGAQ DE CASO SUSPEITO:
* Telefonar para a Vigildncia Epidemioldgica, tendo em mé3os os dados de identificagdo — ficha
disponivel no link http://bit.ly/2019-ncov:

42 COLETA DA AMOSTRA RESPIRATORIA:
® Deve ser realizada na mesma sala utilizada para o atendimento;

o Organizar os materiais para a coleta — EPIS e insumos;

© Higienizar as maos, colocar EPIs, mascara N95 ou PFF2, avental descartével, 6culos e luvas
de procedimento;
Coletar as'amostras de naso e orofaringe;
Acondicionar a amostra identificada em refrigerador ou congelador;

© Realizar desparamentagio e descarte em residuo “infectante”, retirar luvas e avental,
higienizar maos, retirar éculos e mascara, higienizar novamente as m3os e desinfetar o
oculos;

o Solicitar que o paciente recoloque a mascara.

52 CASO GRAVE OU MODERADO: -
* Nas UBS ou Unidade Sentinela, telefonar para 192 (SAMU) pra remogdo do paciente para Pronto
Socorro;
o Estabilizar o paciente e realizar procedimentos necessarios de acordo com a avaliacao
clinica;
© Para atendimento, higienizar as m3os, colocar EPIs : mascara NS5, avental descartavel,
6culos e luvas de procedimento.
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62 CASO LEVE:
¢ Liberado para domicilio:
© Realizar atendimento clinico conforme fluxo;
.0 QOrientar formalmente o isolamento domiciliar até completar 14 dias do inicio dos

sintomas, fornecendo atestado médico para esse periodo.

© Retorno imediato se apresentar sintomas de alarme — FEBRE POR MAIS DE TRES DIAS E
PIORA DO PADRAO RESPIRATORIO.

© Manter o isolamento domiciliar e o ambiente ventilado, distanciamento dos demais
familiares e utilizacdo de méascara no momento de convivio com outras pessoas; A

© Ndo compartilhar objetos; higienizar frequentemente as mdos e manter a limpeza do :
ambiente;

o Informar que serd feito um acompanhamento TELEFONICO pela equipe da epidemiologia e
unidade bésica de satde de referéncia;

o Orientar que os contatos proximos que apresentarem sintomas respiratdrios e/ou febre
busquem um servico de satide.
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FLUXO ATENDIMENTO DOENCA POR NOVO CORONAVIRUS (COMID-19 - CID B34.2)
CASD SUSPEITO: FEBRE +SINTOMAS RESPIRATORIOS (por exemplo, tosse e falta de ar)
E nos ditimos 14 dias histdria de: ‘ iss3 i OU contaty
proximo com caso suspeito ou confirmado de infecgdo pelo novo coronavirus, durante fase transmissac.

Classificagéio Clinica do Caso: Caso leve, moderado ou grave

DOENCA RESPIRATORIA com satO2 = 95% om
&ﬂpﬁnﬁﬁﬁ Eﬁ:m%rh ‘ pacientes vulneraveis como gestantes e puérperas, L
| | lactentes, idosos e poradores de doengas crbnicas (doenga ¥
Sem sinais de alarme | pulmonar, cardiopatia, imuncdeprimidas, diabéticos, etc.). i

L. | aianmer

DOENGARESEIRBRORIEON |  Ficouabena | D !
. [ SIS DEALARMES. ; L7 «Atendimento em UPA ou hospital L4
. 90 % » Notificar epidemiologia imediatamente (com todos dados)
. Srisdospomiaiio [ R possivel
* Dispneia ou “falta de ar” | »Coletara amostra respiraiéria e outros exames conforma o
* Taquipneia (>22ipm) | guadro dlinico (hemograma, fungo renal & hepética, CPK,
* V8mitos incoerciveis | LDH e eletrsitos, coagulagsio, gasometria arterial, etc.) |
+ Desidrataco ou Hipotensoart. | » Manejo clinico conforme quadro geral (O2, Tamiflu, ATS, etc)
* Confusio mental discreta | *Internamento em quarto (isolamento) ou conforme indicado
* Letargia ou Iritabilidade U
DOENCA GRAVE COM
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA
* Sat 02 <80% ou Cianose
* Pneumonia ¢ sinais de alarme
Comprometimento de drgdos 5
vitais

Rua Tiradentes, n° 425, Centro, CEP: 86430-000 — Santo Antdnio da Platina - Parana



PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DA PLATINA-PR
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE ’
DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE VIGILANCIA EM SAUDE

FLUXOGRAMA PARA REGULACAQ DE CASOS SUSPEITO DE INFE_CCEO PELO NOVO
CORONAVIRUS (2019-nCov) - COMPLEXOD REGULQDOR”MACRUNORTE

CED i

SERVICOS COM ACESSO AD SERVICOS SEM ACESSO AQ
SISTEMA Care-PR PARA SISTEMA Care-PRPARA
REGULACAQ DE LEITOS REGULACAQ DELEITOS

Regulagao via Centeal ¥
Unidade de de Regulacdo de
Regulacdo de

Leitos (URL)

Urgéncla (5aMU-192).

; : it De acordo com os. i
b Macronorte (T T critérios de intefnacdo -
t conforme Critérios A _ hii‘ll}ﬂer'mﬁlll'iﬂlhlﬁtf :
' delnte nacao # 405 Hospjiais‘fde
Retaguarda para 0

COVID-19:
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' HIGIENIZACAO DE MAOS E UTILIZACAO DE EPIs PARA
CASOS SUSPEITOS COVID.19

/ Recepcédo da US \

Profissional’de ‘ Paciente stispeito

i

FaUCee 1S COVIDAY. 4

=i -

e | Higienizacdo
,_J das maos com
aleocl 70%

Sl i il

o

Higienizacio |
das m&os com
| Alcool 70%

\

 —— e R

|1 Méscara
vt cindrgica

\" % L o
ﬂtendimento Caso Susm MY @Ieta de amostra respira®

Cons',ultori,o ou Sala | Consultério ou Sala disponivel
disponivel W
ciente suspeito Paclefia suspéito
COVID-1%
| Hipenizacio
| dssmdos com,
f i f-_;;ﬁ‘sﬂ“.ﬂr
1 | cinirgica, anses
| | eapsteolon
At g
et |
| Lw |
| hﬁw ‘ v—--_‘—'—"-_“
N Oeules tha
[ potesdo | ¥
'—*m“mm P — —.I
1 .mu::.. | Unasde

S M 08 G N

Observagao: Os EPI's descartaveis utilizados devem ser desprezados como residuo infectante do Grupo A
(saco branco leitoso).
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