CONASEMS

Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Satde

Contribuicbes do CONASEMS aos municipios para o enfrentamento da
pandemia do novo Coronavirus (Covid-19)

No momento em que enfrentamos umas das maiores epidemias de nossa historia
recente, & importante que as Secretarias Municipais de Saude (SMS) atuem de
forma rapida e efetiva, em conjunto com as demais instancias do SUS, visando
responder da melhor maneira possivel as expectativas de toda a sociedade

brasileira.

Com o intuito de contribuir com gestores e profissionais do SUS dos municipios, 0
Conasems disponibiliza essas orientacdes de forma sistematizada, como um
conjunto de medidas que devem ser tomadas na perspectiva, tanto da contencéo da
epidemia, como da reorganizacao e ajuste da assisténcia para esse momento critico
que atravessamos. Sugerimos que essas medidas componham um “Plano

Municipal para o Enfrentamento da Epidemia de Coronavirus”

a) Em relacdo a Contencao e Mitigacdo (reducdo do risco):

1. Divulgar o maximo possivel no ambito do municipio, medidas que devem
ser adotadas por todos os cidadaos:
e diminuicdo do contato social;
e suspensao de viagens que possam ser evitadas;
e suspensao de eventos que gerem aglomeracao de pessoas;
o utilizacdo de “etiqueta respiratoria”, higienizacado frequente das maos com
agua e sabao e/ou desinfec¢cdo com alcool gel a 70%;
e desinfeccéo periddica de superficies com alcool a 70% ou hipoclorito de

soédio a 1% direcionada aos diversos segmentos da sociedade e locais

publicos
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e orientacdo de manter pelo menos 1 metro de distancia entre as pessoas
gue estejam tossindo ou espirrando e evitar tocar nos olhos, nariz e boca;

e manutencdo de ambientes ventilados

2. Cancelar eventos que gerem aglomeracéo de pessoas;

3. Monitorar uso e efetividade de acdes preventivas de acordo com
atualizacbes disponibilizadas sobre o perfil de disseminacdo do
SARSCov2;

4. Treinar equipes multiprofissionais de saude para identificacao, triagem e
manuseio dos casos com apoio do Estado e da Unido e,

preferencialmente, com cursos a distancia;

5. Isolar e monitorar casos confirmados e pessoas advindas de localidades

com casos confirmados que apresentem sintomas;

6. Notificar, imediatamente, os casos confirmados via sistemas oficiais;

7. Estabelecer um Centro de Operacdo de Emergéncias (COE) municipal ou
regional no ambito da CIR

b) Em relacdo areorganizacdo da assisténcia:

1. Providenciar aquisi¢cdo de EPIs para os trabalhadores da saude e para os
casos suspeitos, conforme “Protocolo de manejo clinico para o novo
coronavirus” do Ministério da Saude;

2. Preparar os profissionais de saude e demais das unidades de atendimento
para o uso correto de EPI’s;

3. Definir e identificar, em conjunto com as instancias estaduais os leitos
gerais e de UTI que seréo utilizados para 0s casos que necessitarem;

4. Definir em conjunto com as instancias estaduais e federais, 0s mecanismos
gue devem ser utilizados para garantia de insumos e medicamentos;

You
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5. Monitorar diariamente o numero de casos confirmados e com sintoma
respiratorio:

e Atendidos em Pronto Atendimento
e Internados em enfermarias
e Internados em UTI

6. Nas unidades da rede municipal:

e Definicho de fluxo nas unidades de atencdo bésica, atencdo
ambulatorial especializada, urgéncia e hospitalar, sempre respeitando
estrutura fisica e de recursos humanos;

e Desenvolvimento de processos de capacitacdo para profissionais
voltados ao acolhimento e manejo clinico dos casos suspeitos; as
orientacdes e acompanhamento dos casos de isolamento domiciliar e,
ao deslocamento quando necessario para referéncia hospitalar;

e Estabelecimento de rotina de desinfeccdo dos ambientes e objetos de
trabalho e de desinfeccdo de veiculos de transportes com cuidado
especial para aqueles que realizam transporte de pacientes
imunossuprimidos;

e Contribuicbes com processos de capacitacao das redes de educacao e
de assisténcia social sobre os cuidados de prevencéo;

Construcdo de agenda com o Conselho Municipal de Saude a
distancia, para atualizacao dos dados.

7. Estabelecer e estimular, se necessario, uma organizacao de trabalho
voluntario;

8. Narelagdo com a Regido — CIR:

e Construcdo de agenda com reunides extraordinarias a distancia se for
0 caso, para privilegiar uma atuagéo regional coordenada,

e Criacdo de uma sala de situacdo da regido (apoio, orientacdo técnica,
atualizacéo dos dados...)

e Estabelecimento de uma central de retaguarda clinica regional com
atuacao remota,

e Construcdo de um plano de enfrentamento regional contendo
organizacdo do fluxo dos hospitais da regido, regulacdo e transporte

sanitario.
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