BOLETIM

EPIDEMIOLOGICO

SUMARIO

SITUACAO EPIDEMIOLOGICA

UTILIZAGOES DE LEITOS E UTILIZAGAO DE RESPIRADORES

SITUAGAO DA REDE DE SAUDE DE SANTO ANTONIO DA
PATRULHA

TAXAS DE OCUPACOES E UTILIZAGOES NO HOSPITAL SANTA
CASA

NUMERO DE CASOS DE SINDROME RESPIRATORIA AGUDA
GRAVE E DE OBITOS DECORRENTES DO COVID-19

PROTOCOLO DE UTILIZACAO DE TESTES PARA COVID-19

ORIENTACOES DA SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDO DO RIO
GRANDE DO SUL

CRITERIO PARA APLICAGAO DE TESTES MOLECULARES
CRITERIO PARA APLICAGAO DE TESTES SOROLOGICOS
AMPLIAGAO DOS TESTES

MODELO DE DISTANCIAMENTO SOCIAL CONTROLADO
PREPARAGCAO DA RESPOSTA

REFERENCIAS

02
10

10

13

13

14
14

15

16
19

19
21
24

OBJETIVOS DA RESPOSTA DA SECRETARIA
MUNICIPAL DA SAUDE:

COMUNICAR A SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA, SITUAGAO DE
RISCO E AVANCOS NA RESPOSTA EM CADA FASE DE
ENFRENTAMENTO;

INTERROMPER A TRANSMISSAO DE HUMANO PARA HUMANO
E MITIGAR EVENTOS QUE AMPLIFIQUEM A TRANSMISSAO;

IDENTIFICAR OPORTUNAMENTE CASOS SUSPEITOS DE
SINDROME GRIPAL E DE SINDROME RESPIRATORIA AGUDA
GRAVE, POR MEIO DE DIAGNOSTICO CLINICO E
LABORATORIAL;

ISOLAR SINTOMATICOS E PRESTAR ATENDIMENTO AOS
PACIENTES;

GARANTIR TRANSPARENCIA, PARA A SOCIEDADE E TODOS OS
ORGAOS DE CONTROLE DE TODOS OS PROCESSOS DE
TOMADA DE DECISAO;

COMBATER A DESINFORMAGAO (FAKE NEWS);

MINIMIZAR O IMPACTO SOCIAL E ECONOMICO POR MEIO DE
PARCERIAS MULTISSETORIAIS E EM APOIO AS MEDIDAS DE
DISTANCIAMENTO SOCIAL SELETIVO QUE PODERAO SE
ADOTADAS PELO MUNICIPIO;

REALIZAR O MONITORAMENTO DOS CASOS NOTIFICADOS E
OBITOS, OCUPAGAO E INSTALAGAO DE LEITOS, SUPRIMENTO
DE EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL, TESTE
LABORATORIAIS (MOLECULARES E SOROLOGICOS),
RESPIRADORES MECANICOS E FORGA DE TRABALHO.



Boletim Epidemiol6gico da Secretaria Municipal de Saude de

Santo Antonio da Patrulha

Doenca pelo Coronavirus 2019

SITUACAO EPIDEMIOLOGICA

Mundo:

Segundo dados da Organizagdo Mundial de Saude (OMS), até 08 de
maio de 2020, foram confirmados 4.006.555 casos de COVID-19 no mundo,

dos quais 275.755 evoluiram para Obito. Os Estados Unidos da América sédo o

pais com o0 maior numero de casos e Obitos,

1.318.787 e 78.503,

respectivamente. O Brasil é o 8° em numero de casos confirmados e o 11° em

numero de 6bitos.
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Figura 1: Distribuigdo dos casos de COVID-19 entre os paises com maior nimero de casos.

Fonte: Organizacdo Mundial da Saude e Johns Hopkins.

Dados atualizados em 08 de maio de 2020.



Segundo o Boletim diario do Departamento de Economia e Estatistica
(DEE/SEPLAG) do Rio Grande do Sul, atualizado em 16 de maio de 2020, o
Brasil ultrapassou o niumero de casos confirmados até o momento na China,
Franca, Alemanha, Itdlia e Espanha, em apenas 64 dias apdés o 100° caso

confirmado.

N* de Casos Acumulados (Log)

Contagem de Dias Apds 100 Confirmacgdes

Figura 2: Evolugdo de casos em alguns paises e no Brasil.
Fonte: Johns Hopkins University.

Dados atualizados em 16 de maio de 2020.



Brasil:

Até o dia 16 de maio de 2020, foram confirmados 233.142 casos por
COVID-19 no Brasil. Deste total, 15.633 (6,7%) foram a 6bito, 127.837 estao
em acompanhamento e 89.672 j& se recuperaram da doencga, sendo assim, o
coeficiente de incidéncia da doenca no pais € 110,9 (numero de casos
confirmados de COVID-19 por 100.000 habitantes) e o coeficiente de
mortalidade € de 7,4 (nUmero de Obitos por COVID-19, por 100 mil habitantes).
Nas ultimas 24 horas foram confirmados 14.919 novos casos da doenca e 816
novos Obitos. A taxa de letalidade associada a doenca (nimero de o&bitos
confirmados de COVID-19 em relacdo ao total de casos confirmados) é de

6,7% e foram registrados Obitos em todas as unidades da federacéo.

Situagdo epidemiolégica da COVID-19 no Brasil (16/0S as 19h)

D | UF | cAsos | OBITOS
1 s W61.1s3 [EG8s 15 RS | 3695 | 132 233142
2 ce F23.795 1614 16 AL | 3593 | 199 casos confirmados
3 R F21601 R614 17 Se | 3135 53
4 AM  F19677 IF1.375 18 RN | 3004 | 136 14919
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novos obitos

13 B | 4063 | 183 27 MS 508 15 registrados
14 AP | 383 | 108 BRASIL 233.142 | 15.633

Figura 3: Distribuigdo dos casos e 6bitos por COVID-19 por regido e Unidade de Federacao
Fonte: Secretaria de Vigilancia em Salde/Ministério da Saude.

Dados atualizados em 16 de maio de 2020 as 20:25 horas.

Na regido Sul do pais, o numero de casos é de 10.615, o que gera uma

taxa de incidéncia de 35,4 (nimero de casos confirmados de COVID-19 por
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100 mil habitantes) e o niumero de 6bitos € 336, 0 que gera uma taxa de

mortalidade, na regido, de 1,1 por 100 mil habitantes.
Rio Grande do Sul:

No Rio Grande do Sul, até o dia 16 de maio de 2020, foram confirmados
3.734 casos de COVID-19 e 138 dbitos (3,7%), distribuidos entre 225
municipios do Estado. Dos casos confirmados, 1.409 (37,7%) estdo em
recuperacdo e 2.187 (58,6%) estdo recuperados. A incidéncia da doenca no

Estado, para cada 100 mil habitantes, é 32,8 e a taxa de letalidade é 3,7%.
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Figura 4: Distribuigdo dos casos confirmados nos municipios do Rio Grande do Sul.
Fonte: ti.saude.rs.gov.br/covid19/

Dados atualizados em 16 de maio de 2020.

Segundo o Boletim diario de casos do Departamento de Economia e
Estatistica (DEE/SEPLAG) do Rio Grande do Sul, atualizado em 16 de maio de
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2020 as 21 horas, o Rio Grande do Sul segue trajetoria, na evolucdo da

guantidade de casos, menos intensa que 0s seguintes estados: Sao Paulo, Rio

N* de Casos Acumulados (Log)

Contagem de Dias Apés 100 Confirmacoes

de Janeiro, Ceara, Pernambuco e Amazonas.

Figura 5: Evolucéo da quantidade de casos, Pais/Brasil/Estados.
Fonte: Johns Hopkins University.

Dados atualizados em 16 de maio de 2020.

Entre os municipios gauchos, aqueles que apresentam o maior numero
de casos confirmados, com seus respectivos numeros de casos confirmados,
Obitos e incidéncia por 100 mil habitantes, sédo: Porto Alegre (597 casos
confirmados, 21 6bitos e incidéncia de 40,4), que concentra 16% dos casos
confirmados do Estado; Passo Fundo (310 casos confirmados, 21 O6bitos e
incidéncia de 157,6 ); Lajeado (242 casos confirmados, 14 ébitos e incidéncia
de 308,3.



Municipios N* Total % Total Pop. % Pop. Casos confirmados por municipio do RS

de Casos de Casos (2018) (2018)

Os 10 M. com Mais Casos 1942 52,0% 2.750.906 24,3% SSH0 N0
Porto Alegre 597 16,0% 1465430 12,9% 310 b
Passo Fundo 310 8,3% 202.344 1.8%
Lajeado 242 6,5% 88.261 0.8% b
Bento Gongalves 166 4.4% 121.826 1.1% it
Marau 141 3.8% 42.183 0,4% 2
Garibaldi 120 3,2% 35.067 0,3% 3
Séo Leopoido 114 3.1% 230.268 2,0% e
Taquar 92 2,5% 26.877 0.2% ﬁ L T SETS
Venancio Aires 85 2,3% 69.731 0,6%
Caxias do Sul 75 2,0% 468.919 41%
“Demais Municipios | 1792 48,0% 6.798.849  60,0%
Municipios sem casos 1.779.850 157% .
Total 3734 100,0% 11.329.605 100,0%
. Porto Alegre
Faixa Populacional N’ Total % N°* Total Qtd.

597

de Casos de Casos Municipios

.
1-Até 20 mil 555 14.86% 133

2 - De 20 até 50 mil 865 23,17% 49

3 - De 50 até 100 mil 555 14,86% 23 3734

4 - Acima de 100 mil 1759 47.11% 20 S

Total 3734 100,00% 225 N* Total de Casos

rS.gOV.Dr  Fonte: Secretaria Estadual da Saide (RIO GRANDE DO SUL. 2020) SEPLAG - DEE - -

138

N*.Total Obitos

Figura 6: Casos confirmados por municipios do Rio Grande do Sul.
Fonte: Secretaria Estadual de Salde (Rio Grande do Sul, 2020).

Dados atualizados em 16 de maio de 2020.

Do primeiro caso confirmado no Rio Grande do Sul, no dia 09 de margo
de 2020, na 112 semana epidemioldgica do ano, até a 14® semana, ocorreu um
aumento sucessivo de casos e obitos confirmados. Entre a 142 e a 162 semana,
0 numero de casos e de Obitos aparentemente se estabilizou, porém, a partir
da 172 semana, o numero de casos volta a crescer, junto ao numero de 6bitos.
No entanto, é importante apontar que passaram a ser incorporados 0S

resultados de testes rapidos, que tendem a se tornar cada vez mais comuns.
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Figura 7: Total de casos confirmados e 6bitos, por tipo de exame, e por semana epidemioldgica
Fonte: Secretaria Estadual de Salde (Rio Grande do Sul, 2020).

Dados atualizados em 16 de maio de 2020.

Regional de Saude (Osoério):

Santo Antdnio da Patrulha pertence a 182 Coordenadoria Regional de
Saude (CRS — Osorio) e a microrregido de saude, numero 5, Bons Ventos. Em
15 de maio de 2020, o Centro de Operacdes Especiais (COE) da 182
Coordenadoria Regional de Saude (CRS) divulgou o Boletim Coronavirus
(COVID-19) N° 25/2020 com dados consolidados, com o seguinte cenario: 105
casos confirmados de COVID-19, sendo que 8 estavam hospitalizados e 5

evoluiram para 6bito.

Na figura 8, € possivel verificar a distribuicdo dos 105 casos confirmados
e 5 6bitos nos municipios da macrorregido de saude. Dentre 0s municipios com
casos confirmados, ha destaque para os seguintes: 32 casos confirmados em
Torres, 14 casos em Trés Cachoeiras e Osorio. Os 0Obitos ocorreram em Arroio

do Sal, Cidreira, Osorio,Tramandai e Torres.
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Figura 8: Distribui¢do dos casos e 6bitos por COVID-19 por municipios da 182 CRS

Fonte: Boletim Coronavirus (COVID-19) n° 25/2020 da 18% CRS (Oso6rio)

Dados atualizados em 16 de maio de 2020.

As taxas de incidéncia por 100 mil habitantes, nas microrregides (Belas

Praias e Bons Ventos), macrorregido (182 CRS), estado (RS) e pais (BR), em

14 de maio de 2020, séo as representadas na figura 8:
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Figura 9: Incidéncia por 100 mil habitantes.
Fonte: Boletim Coronavirus (COVID-19) n° 25/2020 da 182 CRS (Os6rio)

Dados atualizados em 16 de maio de 2020.




Utilizacdes de leitos e utilizacdo de respiradores:

O Estado do Rio Grande do Sul foi dividido em 20 regides de saude,
também chamadas de regido COVID. Embora existam 30 regifes de saude no
Estado, o governo optou por unificar algumas delas, nos casos em que a regiao
ndo tinha hospital de referéncia com UTI. Santo Antdnio da Patrulha pertence a
regido de agrupamento, R04 e R0O5 (Capao da Canoa), juntamente com 0s
seguintes municipios: Arroio do Sal, Balneario Pinhal, Capdo da Canoa,
Capivari do Sul, Caraa, Cidreira, Dom Pedro de Alcantara, Imbé, Itati,
Mampituba, Maquiné, Morrinhos do Sul, Mostardas, Osorio, Palmares do Sul,
Tavares, Terra de Areia, Torres, Tramandai, Trés Cachoeiras, Trés Forquilhas
e Xangri-la.

Nessa regido de agrupamento, hd 7 hospitais que juntos possuem: 41
leitos de UTI adulto, 126 leitos adultos de isolamento exclusivos para
atendimento de casos de COVID-19, 41 respiradores em UTI adulto,

totalizando 68 respiradores.

Em 1° de maio, segundo dados do Boletim Coronavirus (COVID-19) n°
25/2020 da 18% CRS (Osorio), as internacbes nos hospitais da regido
totalizavam os seguintes nimeros: 9 casos suspeitos de COVID-19 internados
em leitos clinicos e 6 casos internados em leito de UTI, além disso, 1 caso
confirmado internado em leito clinico de isolamento e 1 em leito de UTI. Na
figura 10 é possivel observar o local de internacao, independente do municipio
de residéncia.

Santa Luzia (Capédo da Canoa) 2 0 ‘ 0 0
Sdo Luiz (Mostardas) 1 0 s =
Sédo Vicente de Paulo (Osdrio) 0 0

Séo José (Palmares do Sul) 0 0 = .
Santo Anténio (St° Anténio da Patrulha) 0 0 - -
Nossa Sr* dos Navegantes (Torres) 4 0 | 2 0
Tramandai 2 1 3 ‘ 0
Total 9 1 ‘ 6 A 1

Figura 10: InternacBes nos hospitais da macrorregiao.
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Fonte: Boletim Coronavirus (COVID-19) n° 25/2020 da 18% CRS (Osorio)

Dados atualizados em 16 de maio de 2020.

Em 18 de maio, as 16 horas e 05 minutos, segundo dados coletados no

mapa de leitos, 35 leitos de UTI adulto estavam ocupados (85,4%) da seguinte

forma: 2 pacientes confirmados de COVID-19 (5,7%), 9 pacientes suspeitos de
COVID-19 ou outra Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) (25,7%) e 24

pacientes nao COVID-19 (68,6%). Além disso, estavam ocupados 5 leitos de

isolamento COVID (4% de ocupacao) e sendo utilizados 18 respiradores
(43,9% de utilizacéo).

CAPAO DA CANOA - R0O4 RO5

Ultima atualizacdo: 18 de maio as 16h05

41

Leitos UTI
Adulto

85.4%

taxa de ocupacao

35 ocupadof(s)
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Leitos Covid-
19 Forade
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4%
taxa de ocupacao
confirmados e

suspeitos Covid-
19

5 ocupado(s)

41

Total de
Respiradores
em UTI
adulto

o
43.9%

taxa de uso de
respirador na UT!
adulto

18 ocupadol(s)

7 hospitais

2 57%
Paciente(s) confirmado(s)
Covid-19

35 Q  257%

pac{j%tes Paciente(s) suspeito(s) Covid-

em

Adulto 19 ou outra SRAG
24 68.6%
Paciente(s) Nao Covid-19 em
UTI Adulto

68 Total de respiradores

Figura 11: Taxa de ocupacéo de UTI, leitos de isolamento e respiradores da regido COVID.

Fonte: Mapa de leitos da Secretaria da Saude do Rio Grande do Sul

Dados atualizados em 18 de maio de 2020.
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Santo Antdbnio da Patrulha:

Em Santo Antbnio da Patrulha, até o dia 18 de maio de 2020, foram
confirmados 7 casos de COVID-19, todos ja curados. Desse total, 2 casos
foram diagnosticados através de exame molecular (RT-PCR), porgue na época
da suspeita eles preenchiam critério para a realizacdo dessa modalidade de
teste diagnostico; 3 casos foram diagnosticados através de exame sorolégico
(teste rapido) disponiveis nho municipio, porque apresentavam critérios para
essa utilizacdo; e 2 casos foram diagnosticados através de exame soroldgico
particular (teste rapido), j& que ndo apresentavam critérios para a realizacao de

exames disponibilizados pelo municipio.

Dos 7 casos confirmados de COVID-19 no Municipio de Santo Anténio
da Patrulha, 3 sdo do sexo feminino e 4 sdo do sexo masculino e as idades

variam entre 28 e 55 anos.

Nesta mesma data, haviam os seguintes nimeros: 2 casos suspeitos de
COVID-19 aguardando resultado de exame molecular (RT-PCR); 86 casos
descartados, sendo 41 descartados apés resultado negativo de exames de
biologia molecular (RT-PCR) e 52 descartados ap0s resultado negativo de
exames soroldgicos (teste rapido); 25 casos de sindrome gripal, com 93 casos
de melhora desse quadro; 48 casos monitorados, incluindo familiares

monitorados; e 159 casos que receberam alta do monitoramento.
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MONITORADOS 13

FAMILIARES DO MONITORADO 35

DESCARTADO

POSITIVO 7

CURADO 7

ALTA DO MONITORAMENTO

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTO ANTONIO DA PATRULHA
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Figura 12: Boletim epidemiolégico de Santo Anténio da Patrulha

Fonte: Vigilancia Epidemioldgica de Santo Anténio da Patrulha

Dados atualizados em 18 de maio de 2020.

Taxas de ocupacdes e utilizagbes no Hospital Santa Casa de Santo

Antonio da Patrulha:

Ha no Hospital Santa Casa de Santo Antbnio da Patrulha, no dia 18 de

maio de 2020, 8 leitos de isolamento e 7 ventiladores que poderdo ser

utilizados por pacientes com suspeita de COVID-19. Na data referida, ha 2

casos suspeitos internados em leitos de isolamento. Nenhum dos ventiladores

esta ocupado.

Numero de casos de Sindrome Respiratoria Aguda Grave e de Obitos,

decorrentes de COVID-19 em Santo Antdonio da Patrulha:

No municipio h& registro de duas hospitalizaces por sindrome

respiratoria aguda grave (SRAG), porém ja receberam alta hospitalar. Nao ha

Obitos causados por essa enfermidade.
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PROTOCOLO DE UTILIZACAO DE TESTES DIAGNOSTICO PARA COVID-
19

Segundo a Nota Informativa 9, do Centro de Operacfes Especiais, da
Secretaria Estadual de Saude do Rio Grande do Sul, atualizada em 14 de maio
de 2020, as acgdes de enfrentamento ao COVID-19 devem acompanhar as
definicdes descritas a sequir:

1. Sindrome gripal (SG): individuo com quadro respiratério agudo,
caracterizado por sensacdo febril ou febre, mesmo que relatada,
acompanhado de tosse ou dor de garganta ou coriza ou dificuldade
respiratéria. Em criancas menores de 2 anos: considerar também
obstrucdo nasal, na auséncia de outro diagnéstico especifico. Em
idosos: a febre pode estar ausente, sendo necessario considerar
também critérios especificos de agravamento como sincope, confusao

mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e inapeténcia.

2. Sindrome respiratdria aguda grave (SRAG): sindrome gripal associada a
algum dos seguintes sinais e sintomas: dispneia/desconforto respiratério
ou pressao persistente no térax ou saturacdo de oxigénio menor que
95% em ar ambiente ou coloracdo azulada dos labios ou rosto. Em
criancas, além dos itens anteriores, observa-se batimentos de asa de

nariz, cianose, tiragem intercostal, desidratacéo e inapeténcia.

3. Definicdo de surto de sindrome gripal: ocorréncia de pelo menos dois
casos suspeitos ou confirmados em ambientes de longa permanéncia,

com vinculo epidemioldgico.

Orientacfes da Secretaria Estadual de Saude do Rio Grande do Sul:

O municipio segue as recomendacbes de testagem orientadas pelo
Centro de Operacdes de Emergéncias (COE) do Rio Grande do Sul, atraves da
Nota Informativa 9, divulgada em 14 de maio de 2020. Segundo ela, todos os
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casos suspeitos, tanto de sindrome gripal (SG), quanto de sindrome
respiratoria aguda grave (SRAG) confirmados ou descartados, deverdo ser
notificados nos sistemas de informacdo. Séo eles: e-SUS VE, SIVEP-GRIPE e
GAL (Gerenciador de Ambiente Laboratorial). As amostras de material
coletadas para a andlise laboratorial por meio de exames moleculares (RT-
PCR), registradas no sistema GAL, s6 serdo processadas pelos Laboratérios
Centrais de Saude Publica (LACEN) ou rede de colaboradores, se o caso

preencher os critérios definidos nessa nota
Critérios para a aplicacao de testes moleculares:

Segundo o documento mencionado anteriormente, 0S casos que
atendem a definicdo de sindrome gripal devem ser notificados por meio do
sistema e-SUS VE. Porém, neste momento, esses casos nhao serao
investigados laboratorialmente pelo Sistema Unico de Saude, sendo
recomendado isolamento domiciliar por 14 dias apés o inicio dos sintomas,
assim como seus contatos domiciliares. Os exames laboratoriais serao

realizados para os seguintes profissionais:

o Pessoas com 50 anos de idade, ou mais;

o Gestantes (em qualquer idade gestacional);

o Profissionais que trabalhem em veiculos de transporte de cargas e
transporte coletivo de passageiros;

o Trabalhadores de Estabelecimentos de Saude que atendem pacientes
com Sindrome Gripal e Sindrome Respiratéria Aguda Grave e da
Vigilancia em Saude,;

o Trabalhadores da Administragdo Penitenciaria - SEAPEN que exercam
atividades operacionais e aqueles da area da saude dessas instituicdes;

o Trabalhadores da Seguranca Publica - SSP (Brigada Militar, Corpo de
Bombeiros Militar, Departamento Estadual de Transito, Instituto Geral de
Pericias, Policia Civil, Policia Federal e Policia Rodoviaria Federal) que
exercam atividades operacionais e aqueles da area da saude nestas

instituicoes;
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o Trabalhadores da Assisténcia Social (CRAS, CREAS, FASC, Acao Rua
ou outras equipes municipais que desenvolvam trabalho especifico para
populacdo em situacao de rua);

o Trabalhadores do Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do
Adolescente [Trabalhadores dos Conselhos Tutelares, de instituicdes de
acolhimento institucional de criancas e adolescentes (abrigos),
trabalhadores do Sistema Sécio Educativo (FASE e CASES)];

o Populacédo Quilombola;

o Populacéo Indigena.

o Em casos de surtos de sindrome gripal em instituicbes fechadas,
deverdo ser coletadas amostras clinicas (secrecdo de nasofaringe e
orofaringe) de até trés casos de sindrome gripal;

Para todos esses profissionais, a coleta da amostra clinica (secrecao de
nasofaringe e orofaringe) deve ser realizada até o 7° dia dos sintomas,
preferencialmente do 3° ao 5° dia. Para os testes adquiridos pelo Municipio,
inicialmente, estardo incluidos também os profissionais sintomaticos atuantes
na area da saude, porém ndo pertencentes a linha de frente, ou seja, ao

atendimento direto dos casos suspeitos e confirmados de COVID-19.

Critérios para a aplicacao de testes rapidos soroldgicos:

Observa-se que ndo ha consenso global sobre a melhor estratégia para
aplicacao de testes de rastreamento populacional para a COVID-19, bem como
medidas de testagem. Neste sentido torna-se essencial definir populacdo
especifica para testagem. Desta forma, o Ministério da Saude pretende
oferecer o teste soroldgico para toda a populacdo que apresentar quadro de

sindrome gripal e pertencer a uma das seguintes categorias:

o Profissionais de saude e seguranca em atividade;
o Pessoa que resida no mesmo domicilio de um profissional de saude ou
seguranca em atividade;

o Pessoas com idade igual ou superior a 60 anos;
16



o Populagcdo economicamente ativa (individuos entre 15 e 59 anos);

o Portadores de condi¢des de saude crbnicas.

Sao condi¢des clinicas de risco para desenvolvimento de complicacdes
de COVID-19:

o Cardiopatias graves ou descompensados (insuficiéncia cardiaca,
infartados, revascularizados, arritmias);

o Pneumopatias graves ou descompensados (asma moderada/grave,
DPOC);

o Imunodepresséo por qualquer causa;
o Doenca renal crénica em estagio avancado (graus 3, 4 e 5);
o Diabetes mellitus, conforme juizo clinico; e

o Gestacao de alto risco.

Tal politica de testagem permitira a identificacdo dos casos confirmados
de COVID-19 com aquisicdo de imunidade, permitindo o estabelecimento do
isolamento com maior precisdo, bem como o retorno as atividades com maior
seguranca. Em qualquer caso e como medida indiscriminada, o Ministério da
Saude reforca a necessidade dos cuidados de higiene respiratoria e

distanciamento social.

Apesar da recomendacéo do Ministério da Salde para a realizacdo dos
testes sorolégicos nos grupos citados anteriormente, a vigilancia sanitaria
municipal deve utilizar as recomendagdes de coleta da Secretaria Estadual da
Saude do Rio Grande do Sul, fornecidas pelo Centro Estadual de Vigilancia em
Saude através da Nota Informativa 9 do COE-RS/SES-RS, divulgada em 14 de
maio de 2020. Nela, ha recomendacéo para a realizacao de testes soroldgicos
na mesma populagdo citada anteriormente para os testes moleculares, com o

seguinte acréscimo:

17



o Profissionais assintomaticos e contactantes de casos confirmados ou
suspeitos domiciliares e confirmados do mesmo ambiente de trabalho
(contato proximo e continuado na mesma sala, mesmo dormitorio,

mesmo veiculo de trabalho, entre outros);

Dessa forma, ndo sao incluidos para a realizacdo de testes sorologicos,
pacientes assintomaticos (com excecdo do grupo especifico mencionado
anteriormente). Para os testes adquiridos pelo Municipio, inicialmente estardo
incluidos os sintomaticos que pertecem a populacdo economicamente ativa
(individuos entre 15 e 59 anos) e os portadores de condi¢des clinicas de risco
para desenvolvimento de complicacbes de COVID-19 (mencionadas

anteriormente).
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AMPLIACAO DOS TESTES

O planejamento da ampliagdo da capacidade de diagndstico permitira
identificar o maior namero de casos da COVID-19, incluindo possiveis
assintomaticos e casos leves, promover as medidas necessarias para a
reducdo do numero de casos e, por consequéncia, mitigar o impacto no
sistema de saude nacional proveniente da transmissao comunitaria do virus.
Lembrando que as pesquisas sorolégicas podem ajudar na investigacdo de um
surto em andamento e na avaliacdo retrospectiva da taxa de ataque ou

extensdo do epidemia em determinado territério.

A ampliacdo da testagem para outros grupos populacionais faz parte da
resposta nacional de enfrentamento da pandemia e esta subordinada a sua
dindmica no Pais e a capacidade operacional dos servicos de saude, conforme

futuras recomendacdes, aquisicdes ou doacdes.

MODELO DE DISTANCIAMENTO SOCIAL CONTROLADO

O Modelo de Distanciamento Controlado do Rio Grande do Sul foi
construido com base em critérios de saude e de atividade econdmica, sempre
priorizando a vida. Criou-se um sistema de bandeiras, com protocolos
obrigatorios e critérios especificos a serem seguidos pelos diferentes setores

econdmicos.

O Estado foi dividido em 20 regides, que sao analisadas considerando a
velocidade de propagacédo da Covid-19 e a capacidade de atendimento do
sistema de saude. No total, 11 indicadores (como numero de novos casos,
Obitos e leitos de UTI disponiveis, dentre outros) determinam a classificacao

das bandeiras da regido.

Conforme o grau de risco em saude, cada regido recebe uma bandeira
nas cores amarela, laranja, vermelha ou preta. O monitoramento é semanal, e

a divulgacdo das bandeiras ocorre aos sabados, com validade a partir da
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segunda-feira seguinte. Os protocolos obrigatorios devem ser respeitados em
todas as bandeiras. Além disso, cada setor econdmico tem critérios especificos

gue variam de acordo com a bandeira.

Para a semana do dia 18 a 24 de maio de 2020, os municipios gauchos
apresentam as bandeiras demonstradas, através das cores, na figura 13. O
municipio de Santo Antbnio da Patrulha encontra-se na bandeira laranja,
considerada de risco médio.

Confira a classificacao do seu municipio

Semana 18 a 24 MAI

Consulte a avaliagao de risco de cada municipio e veja o modelo de
distanciamento controlado para cada setor.

Santo Anténio da Patrulha

R04, R0O5
Santo Antonio da Patrulha

Bandeiras Bandeira laranja - Risco médio

Risco baixo o . z e ‘9
- .,:Z,,..,o A regido encontra-se em um dos dois cenarios: 1- Média
"™ Riscoatto capacidade do sistema de salide e baixa propagacao do

W Risco altissimo virus ou 2- Alta capacidade do sistema de saide e média

propagacao do virus.

Selecione o setor e veja os critérios de ocupacao e protocolos de
prevencao para o municipio escolhido.

Figura 13: Classificacao de bandeiras nos municipios do Rio Grande do Sul.
Fonte: https://distanciamentocontrolado.rs.gov.br.

Dados atualizados em 18 de maio de 2020.
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PREPARA(;AO DA RESPOSTA
Maio:

04 — Retomada de atendimentos eletivos nas unidades de salde de Santo Antdnio da
Patrulha, incluindo atendimentos de especialidades como fisioterapia, nutricdo,

fonoaudiologia e ginecologia e exames complementares, como eletrocardiograma.

04 — Reunido do Comité de Prevencdo e Enfrentamento ao Coronavirus, em que se
estabelecem algumas medidas: definido que tera nova capacitacdo, em 06 de maio de

2020, para os comércios que ainda nao participaram das anteriores.

05 — Reunido do Comité de Prevencédo e Enfrentamento ao Coronavirus, em que se
estabelecem algumas medidas: conversa a respeito da construgdo do Protocolo de
utiizacdo de testes diagnosticos para COVID-19, moleculares e soroldgicos;
orientagdo para que as aulas de instituicdes publicas e privadas retornem no mesmo

momento.
06 — Capacitacdo para 0s comércios.

07 — Posse do novo secretério da Saude de Santo Anténio da Patrulha, Joy Silva, em
substituicdo ao Charlis Santos.

10 — Publicagdo do Decreto Estadual n® 55.240, de 10 de maio de 2020, que institui o
Sistema de Distanciamento Controlado para fins de prevencdo e de enfrentamento a
epidemia causada pelo novo coronavirus (COVID-19) no ambito do Estado do Rio
Grande do Sul, reitera a declaracdo de estado de calamidade publica em todo o

territério estadual e da outras providéncias.

11 — Reunido do Comité de Prevencdo e Enfrentamento ao Coronavirus, em que se
estabelecem algumas medidas: as gestantes e criancas sintomaticas devem ser
atendidas no Posto Central, com excecdo daquelas que moram no interior do
municipio, que devem buscar suas Unidades Basicas de referéncia; as lives do CPEC
passardo a ser agendadas com tematica especifica, de acordo com as demandas da
populacao, e os boletins epidemioldgicos serdo anunciados pelos boletins informativos

nos meios de comunicacgéao oficiais da Prefeitura de Santo Anténio da Patrulha.

11 — Participagdo do Comité de Prevencao e Enfrentamento ao COVID-19 na tribuna

livre na Sessdo Ordinaria da Camara de Vereadores, em 11 de maio de 2020, para
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explicacdes sobre a retomada de atendimentos eletivos nas unidades de saude do
municipio; para explicacdes sobre o protocolo de utilizagéo de testes diagnésticos para
COVID-19; e para solicitar a ajuda dos vereadores para a conscientizacdo da
populagdo em relagdo a importancia de seguir as recomendagfes para a prevencgao
da doencga.

11 - Publicacdo do Decreto Municipal n°® 111, de 11 de maio de 2020, que adota o
Sistema de Distanciamento Controlado para fins de prevencdo e enfrentamento a
epidemia causada pelo novo Coronavirus (COVID-19) determinado pelo Estado do Rio
Grande do Sul, reitera a declaracdo de estado de calamidade publica em todo o
territorio do Municipio de Santo Antdnio da Patrulha e d4 outras providéncias.

12 - Reunido do Comité de Prevencdo e Enfrentamento ao Coronavirus, em que se
estabelecem algumas medidas: serdo organizadas, pelo setor de assessoria de
comunicagdo social da Prefeitura de Santo Antbnio da Patrulha, lives tematicas, com
diferentes profissionais participantes do Comité de Prevencdo e Enfrentamento ao
Coronavirus; no inicio de todas as reunides do Comité de Prevencao e Enfrentamento
ao Coronavirus serdo avaliados os numeros de novos casos do COVID-19 em Santo
Antbnio da Patrulha.

12 - Publicagdo do Decreto n° 112, de 11 de maio de 2020, que define medidas
supletivas e restritivas excepcionais para funcionamento das atividades econémicas e
para controle de aglomeragfes de pessoas, em virtude da reiteracdo da declaracéo de
estado de calamidade publica no Municipio de Santo Anténio da Patrulha, pelo
Decreto n® 111, de 11 de maio de 2020.

12 - Reunido no Gabinete do Prefeito, com a presenca de membros do Comité de
Prevencédo e Enfrentamento do COVID-19 com, com as for¢as de seguranca para

intensificar agbes para impedir aglomeragoes.

13 - Publicacdo do Decreto n® 113, de 13 de maio de 2020, que regulamenta a
aplicacdo de multas por descumprimento de medidas em virtude da declaragcdo de
calamidade publica decorrente do surto epidémico de coronavirus (COVID-19), bem

como outras medidas preventivas, no Municipio de Santo Antdnio da Patrulha.

14 - Publicacdo da Nota Informativa n® 9 da Secretaria Estadual da Saude sobre a
Vigilancia de Sindrome Gripal e Sindrome Respiratoria Aguda Grave relacionada a
infeccdo humana pelo COVID-19, sistemas de notificacdo, rede laboratorial e

estratégias de testagem.
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15 - Apresentada coletiva de imprensa do Ministério da Saude, em que o0 ministro

Nelson Teich informa o seu desligamento a frente da pasta.

16 — Assume, interinamente, o ministério da Saude o general Eduardo Pazuello.
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