Comité Cientifico e Consultivo de Apoio as Acdes de Combate ao
COVID-19 - CAV/UFPE

BOLETIM N° 04 — Eixos estratégicos para organizagao e fortalecimento da Atengao
Primaria a Saude enquanto l6cus estratégico de apoio ao enfrentamento da pandemia
da COVID-19 em Vitéria de Santo Antao.

O enfrentamento da pandemia da COVID-19 no Brasil e no mundo tem provocado
uma reorganizagao de seus sistemas de saude. O grande nimero de pessoas com sindromes
respiratérias graves tem demandado uma proporcional ampliacdo da oferta de cuidados
especializados e leitos hospitalares, enfatizando para populagao e gestores que o hospital é
o principal l6cus de enfrentamento dessa nova doenca. No entanto, alguns pesquisadores
tem alertado quanto a necessidade de valorizar e investir na Atencao Primaria a Saude (APS)
como principal fronte de trabalho para prevencao e acompanhamento dos casos leves da
COVID-19.

No Brasil, a rede de APS se constitui como a estratégia de maior capilaridade do
Sistema Unico de Saude (SUS). Apesar dos inumeros desafios, que ainda s&o identificados
na APS, a presenca das equipes de saude da familia e do Nucleo Ampliado de Saude da
Familia e Aten¢do Basica nos milhares municipios brasileiros garantem a constru¢éo de vinculo
com os individuos e com as familias, possibilitando a longitudinalidade e integralidade do
cuidado, ndo alcancado em nenhum outro espaco do Sistema. E preciso valorizar essa
potencialidade e avancar, estrategicamente, na valorizagédo da rede de atencgéo primaria para
atender as necessidades de saude da populagido no enfrentamentodessa pandemia.

Nessa perspectiva, o Comité Cientifico e Consultivo de Apoio as A¢des de Combate
ao COVID-19 — CAV/UFPE - reuniu um conjunto de diretrizes e propostas com enfoque na
valorizagao dos trabalhadores e reorganizacao das praticas das equipes que atuam na APS,
com base em evidéncias cientificas nacionais e internacionais, mas contextualizadas a

realidade do municipio de Vitéria de Santo Antao.

Eixo 1: PROTEGAO E EDUCAGAO PERMANENTE AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE

« Garantir os equipamentos de protecao individual (EPI) necessarios e adequados para
profissionais de saude, incluindo os residentes que atuam no municipio;

« Atender a Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA n° 04/2020, que versa sobre
orientacdes para servicos de saude: medidas de prevengao e controle que devem a serem
adotadas durante a assisténcia aos casos suspeitos ou confirmados de infegdo pelo novo
coronavirus (SARS-CoV-2).

< Estabelecer rotina de limpeza de superficies e salas da Unidade Basica de Saude

(UBS), sendo reforgada ao final de cada turno;
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< Garantir acesso prioritario aos profissionais de saude ao aconselhamento e apoio
psicologico, conforme recomendado no Boletim N° 02 Proposta de planejamento e
atividades de execucgédo das agbes de saude mental, por esse comité;
< Garantir a completude dos profissionais das equipes de Saude da Familia (eqSF);
« Garantir a completude dos profissionais das equipes e reorganizar o processo de
trabalho do Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Basica (NASF-AB) no
territério, buscando cumprir seu papel de retaguarda pedagdgica e assistencial as eqSF;
< Realizar reunides de matriciamento entre as eqSF e NASF-AB, com a colaboracao dos
residentes do Programa de residéncia do CAV para:
> Discussdo de temas relevantes ao processo de trabalho, tais como:
alinhamento de fluxos e protocolos de higienizacdo para reforgo do uso
adequado de EPI, atualizagdo clinica, organizacdo e compartilhamento do
trabalho, etc;
> Discussao e construgao de projetos terapéuticos singulares para usuarios ou
familias considerados de maior complexidade;
> Avaliagao e planejamento das atividades compartilhadas;
> |dentificagdo das necessidades das equipes na organizacdo do fluxo e
manutengcdo do cuidado (entrega de medicagdo, vacinagdo, pré-natal,

educacao em saude, visitas peri-domiciliares).

Eixo 2: VIGILANCIA DOS USUARIOS QUE PERTECEM AOS GRUPOS DE RISCO DA
COVID-19
< Garantir, disponibilizar e publicizar o telefone da UBS para os usuarios se comunicarem
com a eqSF em qualquer necessidade, alertando idosos e familiares para evitarem sair de
suas residéncias;
« Orientar aos usuarios, em alternativa a dificuldade/impossibilidade de contato telefénico
imediato na UBS, a buscar informagdes por meio do disque saude (136);
« Utilizar os protocolos recomendados para estratificagdo de risco (idosos, doentes
cronicos etc.), considerando que a alta mortalidade em idosos deve-se, sobretudo, as
condi¢des crdnicas associadas como obesidade, hipertensdo e diabetes, reforcando a
hipétese de causalidade cumulativa e sinérgica (BARRA et al., 2020). Na auséncia de
protocolos definidos pelas equipes, este comité sugere a utilizacdo daqueles
recomendados por Barra e colaboradores (2020), cujo estudo encontra-se na lista de

referéncias.

Eixo 3: EDUCACAO EM SAUDE E MOBILIZAGAO COMUNITARIA
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% Realizar um curso de atualizagdo para os ACS com enfoque em Educagdo em Salde
e Mobilizagcdo Comunitaria, com carga horaria minima de 20h.
% Instituir a utilizacdo de um roteiro pelos ACS para identificar necessidades,
potencialidades e pessoas estratégicas em seus territérios de atuagdo com o objetivo de
fortalecer a adesao ao isolamento social e pratica de agdes de prevencédo individual e
familiar.
% Promover agbes de educagdo em saude, pelas eqSF e NASF-AB, com enfoque no
perfil social, cultural e religioso de sua comunidade, estimulando, por exemplo, a
participacao de artistas locais, ou jovens e adolescentes a criarem conteudos educativos
para sua comunidade.
> Sao exemplos dessas acdes: criagcado de musicas, parodias, poesias, cordéis,
videos que podem ser divulgados nas midias sociais, listas de transmisséo
de whatsapp, radios locais, carro e bicicleta de som no seu bairro.
> Os conteudos podem ser desde orientagdes de cuidados preventivos e
fluxos assistenciais em saude, informacao de servigos da rede de protecao
social local, orientacdo para utilizagcdo dos aplicativos de atengcdo a saude
disponiveis no territério, etc.
% Mapear e apoiar iniciativas locais de movimentos sociais com foco na mobilizagédo

comunitaria, essencialmente em areas de maior vulnerabilidade social.

Eixo 4: GARANTIA DE ACESSO E CUIDADO CONTINUO

Esse eixo tem o propdsito de garantir a continuidade do acesso e atengéo integral com

manuten¢ao de vinculo com a populagéo:
% Organizar uma porta de entrada especifica para paciente sintomatico respiratério,
diferente daquela destinada ao nao sintomatico, seja por meio de tendas externas a
unidade, adaptacdo de fluxo interno especifico (no caso das unidades maiores cuja
estrutura possibilite essa adequacao), ou definicido de unidades basicas de referéncia;
% A eqSF: elaborar planilha com os contatos dos usuarios em risco (hipertensos,
diabéticos, cardiopatas, obesos, fumantes, gestantes e puérperas, pessoas com
deficiéncia, pessoas em sofrimento mental);
% Acompanhar pessoas em risco, prioritariamente por meio do teleatendimento. Apds
estratificar o risco, se for necessario, agenda-se uma consulta ou visita. Ver fluxo de
teleatendimento para a atengao primaria, proposto pelo Ministério da Saude, no Anexo A.
% ldentificar e garantir seguimento a todos os pacientes infectados, dos casos leves aos
mais graves, por telefone, whatsapp etc., a cada 24h, inclusive poés-alta, durante

aproximadamente 15 dias.
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% A Vigilancia Epidemiolégica deve repassar para as eqSF, diariamente, as informacgdes
da situacdo epidemiolégica dos casos confirmados e/ou sintomaticos, para o
acompanhamento por telefone, whatsapp etc, a cada 48h.

% Reforgar, como medida de distanciamento social, o atendimento de eventuais
ocorréncias de pacientes infectados, sintomaticos e/ou pessoas em risco através da
utilizacdo do aplicativo “Atende em Casa COVID-19”, conforme recomendado no Boletim
n° 01 Proposta de planejamento e execugdo imediata de medidas restritivas de circulagao
de pessoas e carros, ampliacao de testagem da populagdo e prote¢cao aos profissionais de
saude.

% Monitorar pela Central de Regulagdo a demanda diaria de atendimento para as
ocorréncias de Sindromes Respiratérias Agudas Graves, Sintomas Gripais e demais
demandas que tenham como referéncia a Emergéncia do Hospital Jodo Murilo e 0 SAMU.
% Articular a rede de protecdo social conforme necessidade: CRAS, Conselho tutelar,
educacéo etc, nos casos de vulnerabilidade social, exercendo papel importante no repasse

de informacdes de interesse local, sempre com o apoio dos NASF-AB e ACS.
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ANEXO A

Fluxo rapido de teleatendimento para a atencao primaria

PACIENTE COM SINTOMAS DE SiNDROME GRIPAL
OU CUIDADOR LIGA PARA UBS
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Enfermeiro (a) reavalia caso por telefone e
monitoramento a cada 24h em pessoas com mais
de 60 anos e portadores de condigdes clinicas de
risco e a cada 48h nos demais, até completar 14

dias do inicio dos sintomas.
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ANEXO B

Fluxograma de manejo clinico na atencao primaria em transmissdo comunitaria
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