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LISTA DE SIGLAS E ACRONIMOS

ACES - Agrupamentos de Centros de Saude

ADC - Areas Dedicadas a COVID-19 na Comunidade

ADR-C - Areas Dedicadas aos Doentes Respiratorios na Comunidade
ADR-SU - Areas Dedicadas aos Doentes Respiratérios no Servigo de Urgéncia
ASR - Autoridade de Saude Regional

AVC - Acidente Vascular Cerebral

COVID-19 - Doenga pelo Novo Coronavirus (SARS-CoV-2)

CSP - Cuidados de Saude Primarios

DGS - Direcédo-Geral da Saude

DRS - Dire¢do Regional da Saude

ECDC - Centro Europeu para a Prevencédo e Controlo de Doencas

EMIR - Equipa Médica de Intervencao Rapida

EPI - Equipamentos de Protecéo Individual

HNM - Hospital Dr. Nélio Mendonca

IASAUDE, IP-RAM - Instituto de Administracdo da Satde e Assuntos Sociais
IRA - InfecBes Respiratorias Agudas

INSA - Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge

IPMA, Madeira - Instituto Portugués do Mar e da Atmosfera, Delegacéo da
Madeira

OMS - Organizacdo Mundial da Saude

PCR - Reacdo de polimerase em cadeia

PPCIRA - Programa de Prevencéo e Controlo de Infecdes e de Resisténcia a
Antimicrobianos

RAM - Regido Autbnoma da Madeira

RRCCI - Rede Regional de Cuidados Continuados Integrados

RT- PCR Reacéo de polimerase em cadeia em tempo real

SARS-CoV-2 - Virus de Sindrome de Insuficiéncia Respiratoria Aguda Grave
por Coronavirus-2

SESARAM, EPERAM - Servigo de Saude da Regido Autonoma da Madeira

SMI - Servigco de Medicina Intensiva
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SRSPC - Secretaria da Saude e Protecéao Civil

SRPC, IP-RAM - Servico Regional de Protecdo Civil da Regido Autonoma da
Madeira

SINAVE - Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiologica

SO - Sala de Observacoes

SRS - Servico Regional de Saude

STAT - Sistema de Triagem e Aconselhamento Telefénico

SU - Servico de Urgéncia

UCI - Unidades de Cuidados Intensivos

UCINP - Unidade de Cuidados Intensivos Neonatais e Pediatricos
UCIP - Unidade de Cuidados Intensivos Polivalente

UESP - Unidade de Emergéncia em Saude Publica

UICD - Unidade de Internamento de Curta Duracao

UH - Unidade Hospitalar
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SUMARIO EXECUTIVO

A semelhanca da anterior época, de outono-inverno, prevé-se um aumento da
procura dos servicos de saude relacionada com o aumento da incidéncia de
doencas infeciosas (particularmente, a gripe sazonal) e de outras doencas
respiratorias cronicas e cardiovasculares, potenciadas pelas baixas
temperaturas e pela pandemia por COVID-19.

O Plano de Saude para Outono-Inverno 2021-2022 identifica as barreiras,
define os objetivos, as estratégias integradas e de proximidade para os varios
ambitos de prestacédo de cuidados de saude, assim como as ac¢des, baseadas
em trés eixos: “Resposta ao Risco Sazonal, incluindo a COVID-19”,
“Manutencéo da Resposta Nao COVID-19” e “Literacia e Comunicacao”.

Este Plano tem como finalidade garantir a resposta do SESARAM, EPERAM
(adiante designado por SESARAM) as necessidades de saude da populacao,
contribuindo assim, para minimizar o impacto das infegcbes, nomeadamente da
COVID-19, da gripe e de outros virus respiratorios, mantendo os cuidados de

salde em seguranca a utentes com outras patologias.



Plano da Saude para o Outono-Inverno 2021-22

INTRODUCAO

DESAFIOS DO OUTONO-INVERNO

Na continuidade da contencdo da pandemia da COVID-19 que teve inicio em
Portugal e na Regido em marco de 2020, do provavel aumento da incidéncia de
doencas infeciosas (particularmente a gripe sazonal) e de outras doencas
respiratérias crénicas e cardiovasculares, potenciadas pelas baixas
temperaturas, os Servicos de Saude, e em particular, o SESARAM,
desenvolveram, para o periodo Outono-Inverno 2021-2022, um conjunto de
medidas estratégicas integradas com a colaboracdo das diferentes entidades
(saude, protecao civil, seguranca social, e outras organizacdes da sociedade
civil), a fim de minimizar o impacto na morbilidade e mortalidade das
populacoes.

A resposta adequada dos servicos de saude depende da informacéo
disponibilizada, em tempo Uutil, sobre as condicdes meteoroldgicas, a evolucao
da sindrome gripal, a procura dos servigos de saude a nivel dos Cuidados de
Saude Primérios e urgéncia hospitalar, veiculada pela Dire¢cdo Regional da
Saude (DRS), através dos Boletins semanais de Vigilancia Epidemioldgica da
Gripe.

A Epoca de Gripe é definida como o periodo de tempo de, aproximadamente,
33 semanas que decorre entre a semana 40 de um determinado ano (inicio de
outubro) e a semana 20 do ano seguinte (meados de maio).

Os Planos Nacional e Regional de Contingéncia para Temperaturas Extremas
Adversas sdo ativados anualmente, entre 1 de outubro e 30 de abril, podendo
ser ativados noutros periodos em funcéo das condicbes meteorolégicas.

A atividade gripal é definida pelo grau de intensidade da ocorréncia da doenca,
medido pela estimativa semanal da taxa de incidéncia de sindrome gripal e do
seu posicionamento relativo a area de atividade basal, e pelo numero de virus

circulantes detetados.
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Assim, a atividade gripal podera estar: Ausente (taxa de incidéncia de SG
abaixo ou na area de atividade basal); Baixa (taxa de incidéncia proviséria de
SG superior & area de atividade basal e inferior ou igual a 77,5/10°); Moderada
(taxa de incidéncia proviséria de SG superior a 77,5/10° e inferior ou igual a
130,0/10°); Elevada (taxa de incidéncia proviséria de SG superior 130,0/10° e
inferior ou igual a 163,4/10°); Muito Elevada (taxa de incidéncia proviséria de
SG superior 163,4/105).

Consideram-se dois niveis de resposta de acordo com o nivel de circulacdo de
Influenza na comunidade: Nivel A — Baixo a moderado e o Nivel B — elevado a
muito elevado.

O impacto da pandemia do SARS-CoV-2 na saude é determinado com base no
modelo desenvolvido pela Ordem dos Médicos e pelo Instituto Superior
Técnico, adaptado a RAM pela Direcdo-Regional da Saude, considerando-se
quatro niveis (Residual, Alerta, Alarme e Critico) de acordo com os indicadores
de incidéncia, transmissibilidade, letalidade e internamento em enfermaria e em
Unidade de Cuidados Intensivos.

A resposta do Plano de Contingéncia de Saude Sazonal é efetuada de acordo

com 0s niveis descritos acima.
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VISAO ESTRATEGICA

O Plano da Saude para Outono-Inverno 2021-2022 do SESARAM tem como
principais objetivos fazer face ao possivel aumento da incidéncia da COVID-19,
da gripe sazonal e de outras infecBes respiratdrias e manter uma prestacao de
cuidados seguros a utentes “Ndo COVID-19”, preservando vidas humanas e

protegendo os mais vulneraveis.

Sdo adotados os dominios estratégicos nacionais, nos quais assentam a

implementacéo e operacionalizacdo das medidas e acfes neles previstos:

1. Resposta ao risco sazonal, incluindo a COVID-19;
2. Manutencéo da resposta “Nao COVID-19%;
3. Literacia e Comunicacao.

LIDERANCA E COORDENACAO

O Plano de Saude para Outono-lnverno 2021-2022 é o referencial para o
SESARAM, sendo dinamizado pelo Conselho de Administracdo, Direcdes
Técnicas, GCPPCIRA e Comissdo Executiva para o Coronavirus, os quais
acompanham a sua implementacdo e divulgam informacéao relevante para a
populacdo. O GCPPCIRA e a Comissao Executiva para o Coronavirus emitem
orientacdes e procedimentos e promovem a sua implementacao, nas diferentes
Unidades e Servicos do SESARAM.

O SESARAM articula com a DRS e integra o Grupo de Crise da Secretaria
Regional da Saude e Protecdo Civil, o qual tem a colaboracdo de outras

entidades.
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1. RESPOSTA AO RISCO SAZONAL, INCLUINDO A COVID-19

No periodo de Outono-Inverno 2021-2022 identificam-se trés tipos de risco, 0s

quais poderao ter impacto na resposta do SESARAM:

1 — Risco para a saude das condi¢cdes ambientais e baixas temperaturas;
2 — Risco da gripe e outras infeces respiratérias agudas;

3 — Risco imposto pela pandemia COVID-19.

A resposta ao risco assenta em trés pilares:

1 — Avaliacao do risco (integrado nas respostas da saude publica);

2 — Gestéao do risco (gestao de casos, intersetando a preparacao e capacitacéo
das reservas estratégicas, capacidade laboratorial e capacidade de
internamento, incluindo a capacidade da Medicina Intensiva do
SESARAM).

3 — Comunicagao do risco (transversal, para a resposta “Nao COVID-19” e

para a resposta ao risco epidemiolégico).

Durante o periodo sazonal de circulacdo de outros virus respiratorios, as
estratégias para a limitacdo da propagacdo da COVID-19, emanadas pela
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a Comissdo Europeia e o Centro
Europeu de Prevencao e Controlo de Doencas (ECDC) séo:

e O cumprimento das medidas ndo farmacologicas de prevencdo e

controlo de infecao;

e A capacidade de monitorizacdo da pandemia;

e A aplicacdo adequada de testes laboratoriais para SARS-CoV-2;

e A detecéo ativa e precoce de casos de infecao;

e O seguimento clinico adequado dos casos de doenga;

e O rastreio efetivo de contactos;

e O isolamento rigoroso dos casos de infegdo e dos seus contactos.

A nivel nacional e regional, a resposta a pandemia da COVID-19 assenta em

dois pilares:

11
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1 — O controlo epidemioldgico e a preparacdo dos servicos de saude para a

resposta necessaria;
2 — A protecao das populagdes mais vulneraveis, e inclui:

A. Test: identificagdo precoce dos casos através de uma utilizagdo
adequada de testes laboratoriais;

B. Track: seguimento clinico adequado de todos os casos de infegdo por
SARS-CoV-2 quer em ambulatorio, quer em meio hospitalar;

C. Trace: rastreio efetivo de contactos, pelas equipas de Saude Publica
com recurso ao Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica
(SINAVE), coordenado pela Autoridade de Saude Regional/ DRS,
Unidade de Emergéncia em Saude Publica (UESP);

D. Isolate: isolamento atempado e adequado de todos os casos de infegcao

por SARS-CoV-2 e respetivos contactos.

O Plano da Saude para Outono-lnverno 2021-2022 do SESARAM sera
adaptado de acordo com a magnitude das infecbes respiratérias agudas (gripe
sazonal, COVID-19 e outros virus) e do seu impacto na utilizacdo dos servicos.

1.1 SAUDE PUBLICA

1.1.1 Medidas néo farmacoldgicas de prevencao e controlo

Atualmente, perante a existéncia da prevencdo da gripe e da COVID-19,
através da vacinacao e na auséncia de tratamento farmacoldgico eficaz para a
COVID-19 e outros virus respiratorios, € fundamental reforcar a disseminacéo e
implementacdo combinadas das medidas ndo farmacoldgicas de prevencao e
controlo da infecédo, visando reduzir o nimero de casos e 0 seu impacto no

Nnosso sistema de saude:

Reducgdo do nimero de contactos entre pessoas;

Distanciamento fisico;

Etiqueta respiratoria;

Higienizacao frequente das méos;

12
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e Limpeza e desinfecéo frequente de equipamentos e superficies;

e Ventilacdo natural dos espacos;

e Utilizacdo adequada de mascara e restantes EPI,

e Confinamento sempre que existam sintomas sugestivos de COVID-19;

e Contacto com a Linha SRS 24 Madeira sempre que se desenvolvam
sintomas sugestivos da COVID-19 ou perante um contacto com um caso
confirmado de COVID-19 ou teste SARS-CoV-2 positivo;

e Cumprimento de todas as orientaces das Autoridades de Saude e dos

profissionais de saude.

Acresce referir que o uso de mascara comunitaria de protecdo a doenca
COVID-19, na Regido Autonoma da Madeira, é obrigatério por todos os
cidadaos, para o acesso, circulagdo ou permanéncia em espacos fechados ou
locais de acesso e vias publicas sempre que o distanciamento fisico
recomendado pelas autoridades de salude se mostre impraticavel. Esta medida
entrou em vigor a 06 de novembro de 2020, com a publicacdo do DLR n° 14-

A/2020/M no Diério da Republica no dia 05 de novembro de 2020, através da

adaptacdo regional da Lei n°® 62 - A/2020 de 27 de outubro. Este diploma

legislativo prevé ainda um regime contraordenacional.

Constituem excecdes ao uso de mascara:

a) Criancas até aos cinco anos de idade;

b) Pessoas incapacitadas (pela dificuldade em colocar/retirar a mascara sem
assisténcia);

c) A prética desportiva;

d) Praias, zonas e complexos balneares e acessos ao mar, com excec¢ao das
instalacdes sanitarias onde € obrigatério o uso de méascara, cumprindo-se
com a regulamentacdo especifica anteriormente aprovada pelo Governo
Regional para realizacdo destas determinadas atividades, designadamente a
constante do Anexo Unico a Resolugdo n.° 358/2020, de 28 de maio;

e) Realizacao de atividade fisica e/ou lazer que envolva a realizacao de esforco

fisico;

13
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f) Atividades ludico-desportivas em espaco florestal e percursos pedestres
recomendados, cumprindo-se as regras de distanciamento social e a
existéncia de regulamentacdo especifica anteriormente aprovada pelo
Governo Regional para realizacdo destas atividades, designadamente as
constantes dos Anexos IV, V e VI da Resolucéo do Conselho de Governo n.°
282/2020, de 10 de maio.

1.1.2 Vigilancia epidemiolédgica e avaliagéo do risco

A vigilancia epidemiolégica € uma peca fundamental para o conhecimento da
dindmica real de transmissao e do impacto da infecédo pelo SARS-CoV-2, pelo
virus Influenza e outros virus respiratérios (Virus Sincicial Respiratério e

Rinovirus) na populacéo e para suporte das medidas a tomar.
A vigilancia epidemiolégica compreende os seguintes dominios:

1. Vigilancia ambiental (informacdo e previsdo das baixas temperaturas
da responsabilidade do Instituto Portugués do Mar e da Atmosfera, IP —

Delegacéo da Madeira)

2. Vigilancia da vacinacdo e da cobertura vacinal contra a gripe

(informacédo da DRS acerca dos seguintes parametros)

INDICADORES

e NuUmero total de vacinas gratuitas administradas contra a gripe

e Numero de utentes vacinados contra a gripe

e Percentagem de utentes vacinados contra a gripe

e Numero total de vacinas contra a gripe registadas no sistema do SESARAM

e Numero de utentes vacinados contra a gripe por grupo etario

e Taxa de cobertura vacinal contra a gripe por grupo etario

e Taxa de cobertura vacinal contra a gripe na populacdo com 60 e mais anos, por grupo
etario

e Percentagem de vacinas contra a gripe administradas a utentes com idade = 65 anos

e Numero de inoculagbes e proporgao contra a gripe, por local de administragao

e Percentagem do nimero de vacinados contra a gripe por género

¢ Numero de vacinados contra a gripe gratuitamente e proporgdo por grupo de risco

e Numero de vacinados e taxa de cobertura contra a gripe, por grupo profissional,
SESARAM

e Percentagem do ndmero de vacinados contra a gripe por grupos profissionais de outras
organizacfes
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3. Vigilancia da vacinacao e da cobertura vacinal contra a COVID-19

INDICADORES

NUmero de utentes com vacinacgao parcial para a COVID-19

Percentagem de utentes com vacinagao parcial para a COVID-19

Numero de utentes com vacinacéo completa para a COVID-19

Percentagem de utentes com vacina¢do completa para a COVID-19

Numero de casos positivos de COVID-19 ap6s vacinacdo completa para a COVID-19

Taxa de ineficacia vacinal para a COVID-19

Numero de profissionais com vacinacédo parcial para a COVID-19

Percentagem de profissionais com vacinagao parcial para a COVID-19

Numero de profissionais com vacina¢éo completa para a COVID-19

Percentagem de profissionais com vacinacédo completa para a COVID-19

4. Vigilancia das infe¢fes respiratdrias agudas (IRA) e seu impacto na
utilizacdo dos servicos do SESARAM, ao nivel dos Cuidados de

Saude Primarios e dos Cuidados Hospitalares

INDICADORES

Numero de admissdes na ADR-C

Nudmero de admissdes na ADR-SU Adulto

Numero de admissdes na ADR-SU Pediatrico

Numero de doentes internados por gripe

Numero de doentes internados por Virus Sincicial

Numero de doentes internados por Rinovirus

Numero de doentes internados por COVID-19

Numero de doentes internados por gripe na UCI

Numero de doentes internados por Virus Sincicial na UCI

Numero de doentes internados por Rinovirus na UCI

Numero de doentes internados com COVID-19 na UCI
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5. Indicadores para a Vigilancia da Gripe
i. Consultas em Cuidados de Saude Primarios (responsabilidade do
SESARAM/ACES)

INDICADORES

Numero total de consultas em CSP por sindrome gripal

Numero total de consultas ndo programadas em CSP por sindrome gripal

Numero total de consultas em CSP por sindrome gripal (R 80)

Percentagem de consultas em CSP por sindrome gripal

Numero total de consultas em CSP por grupo etéario por sindrome gripal

NUmero total de consultas em CSP por sindrome gripal e por grupo etario

Percentagem de consultas em CSP por sindrome gripal e grupo etario

Percentagem de consultas em CSP por sindrome gripal a utentes com idade = 65 anos

ii. AdmissGes em Urgéncia Hospitalar (UH) (responsabilidade
do SESARAM)

INDICADORES

Numero total de admissdes em UH por sindrome gripal

Numero total de admissdes em UH por sindrome gripal

Numero de admissdes em UH por sindrome gripal e por grupo etéario

Percentagem de admiss6es em UH por sindrome gripal

Numero total de admissdes em UH com internamento por sindrome gripal

Numero de admissdes em UH por sindrome gripal com internamento

jii. Internamentos em Area Dedicada a Gripe Sazonall
(responsabilidade do SESARAM)

INDICADORES

Numero total de admissdes em Area Dedicada & Gripe Sazonal

Numero de casos de gripe em Area Dedicada & Gripe Sazonal

Percentagem de doentes com gripe admitidos em Area Dedicada & Gripe Sazonal

iv. Internamentos em Unidades de Cuidados Intensivos (responsabilidade
do SESARAM)

INDICADORES

Ndmero total de admissdes em UCI por sindrome gripal

Numero de casos de gripe em UCI por sindrome gripal

Percentagem de doentes com gripe admitidos em UCI
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v. Emergéncia Médica (responsabilidade do Servigo Regional de Protecao
Civil, IP-RAM)

INDICADORES

NuUmero total de contactos com a Linha SRS 24 Madeira

Nuamero total de acionamentos

Numero total de acionamentos por quadro respiratorio

Numero total de acionamentos por suspeita de infecéo respiratoria:
= Gripe;
» SARS-CoV-2

vi. Incidéncia da sindrome gripal (responsabilidade do INSA, IP e DRS)

INDICADORES

Estimativas da incidéncia de sindrome gripal

Identificacdo e caraterizacdo dos virus em circulacéo (vigilancia laboratorial)

vii. Mortalidade (responsabilidade do INSA, IP)

INDICADORES

Ndmero de 6bitos

Mortalidade por todas as causas

Numero total de 6bitos por sindrome gripal

Numero de 6bitos por sindrome gripal nos casos internados

Numero de 6bitos por sindrome gripal nos casos internados em UCI
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6. Indicadores para vigilancia da COVID-19

i. Indicadores dos contactos para as Linhas de apoio a COVID-19 e

correio eletrénico

Contacto com as Linhas de apoio a
COVID-19 e correio eletrénico (da
responsabilidade do SESARAM,
EPERAM, DRS e do
Regional de Protecéo Civil, IP-RAM)

Servico

INDICADORES

NUmero de contactos para a LINHA DE APOIO
AO CIDADAO:

o 291705763

o 961 186 549

NuUmero de contactos para a LINHA DE APOIO
PSICOLOGICO:

o 969 320 804

o 969 320 140

o 969 377 066

NUmero de contactos para a LINHA IDOSO:
o 969 320 822
o idoso@sesaram.pt

Numero de contactos para a LINHA DE APOIO A
CRIANCA:
o 969 319 732

NUmero de contactos para a LINHA DE APOIO
GRAVIDA:
o gravida@sesaram.pt

NUmero de contactos para a LINHA DA
FARMACIA HOSPITALAR:
o 291705613

NuUmero de contactos para a Linha SRS 24
Madeira:
o 800242420

ii. Questionario de Avaliacdo do Risco e Detecdo Precoce para COVID-19

(informatizacdo da responsabilidade do Nucleo de Informatica - Unidade

de Desenvolvimento de Sistemas de Informagéo do SESARAM)

Questionario de Avaliacdo do Risco e | o

Detecéo Precoce para COVID-19

INDICADORES

e NuUmero total de Questionarios

o NUmero total de Questionarios negativos

Nuamero total de utentes com
Questionarios negativos

o Numero total de Questiondrios positivos

o Numero total de utentes com
Questionérios positivos e teste
laboratorial Positivo para COVID-19
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iii. Caraterizacdo dos casos de COVID-19 (responsabilidade Departamento de

Planeamento Estratégico e Saude Global — DRS)

INDICADORES

¢ Numero de casos confirmados de COVID-19

¢ Incidéncia de casos confirmados de COVID-19

¢ Numero de casos confirmados de COVID-19 por género

e Numero de casos confirmados de COVID-19 por grupo etario

¢ Numero de casos confirmados de COVID-19 por pais de proveniéncia

e Numero de casos confirmados de COVID-19 por concelho de residéncia

¢ Numero de casos confirmados de COVID-19 por freguesia de residéncia

¢ Numero de casos importados de COVID-19

¢ Numero de casos confirmados de COVID-19 com transmisséo local

e NuUmero de casos ativos de COVID-19

e NuUmero de casos confirmados de COVID-19 em isolamento dedicado

e NuUmero de casos confirmados de COVID-19 em isolamento préprio

e NuUmero de casos confirmados de COVID-19 internados

e NuUmero de casos confirmados internados de COVID-19 em cuidados intensivos

e NuUmero de casos de COVID-19 recuperados

e Numero de casos com COVID-19 com vacinacéo completa

¢ Numero de casos com COVID-19 internados com vacinagdo completa

e Numero de casos com COVID-19 internados em UCI com vacinagdo completa

iv. Mortalidade por COVID-19

INDICADORES

e Numero total de 6bitos por COVID-19

e NuUmero de 6bitos por COVID-19 nos casos internados

e NuUmero de 6bitos por COVID-19 nos casos internados em UCI

v. Caraterizacao dos contactos por COVID-19 (responsabilidade da UESP)

INDICADORES

¢ Numero total de contactos em vigilancia por COVID-19

¢ Numero de contactos em vigilancia ativa por COVID-19

e Numero de contactos em vigilancia passiva por COVID-19

vi. Apoio laboratorial (responsabilidade do Servico de Patologia Clinica
do SESARAM)

INDICADORES

e NuUmero total de testes ao SARS-CoV-2 efetuados

e NuUmero de testes ao SARS-CoV-2 efetuado por tipo de teste (PCR, rapidos e serolédgicos)

e NUmero de testes ao SARS-CoV-2 efetuado por contexto
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7. Indicadores para a vigilancia de outros virus respiratorios: Virus

Sincicial Respiratdrio e Rinovirus

i. Caraterizacdo dos casos de COVID-19 (responsabilidade

Departamento de Planeamento Estratégico e Saude Global —
DRS)

INDICADORES

Numero de casos confirmados por Virus Sincicial Respiratério

e Incidéncia de casos confirmados por Virus Sincicial Respiratério

e NUmero de casos confirmados por Rinovirus

¢ Incidéncia de casos confirmados por Rinovirus

o Numero de casos confirmados por Virus Sincicial Respiratorio por género

e Numero de casos confirmados por Rinovirus por género

e Numero de casos confirmados por Virus Sincicial Respiratorio por grupo etario

e Numero de casos confirmados por Rinovirus por grupo etario

e Numero de casos confirmados internados por Virus Sincicial Respiratério em cuidados
intensivos

e NuUmero de casos confirmados internados por Rinovirus em cuidados intensivos

ii. Mortalidade (responsabilidade do INSA, IP)

INDICADORES

e NUmero de 6bitos

e Mortalidade por todas as causas

e Numero total de 6bitos por Virus Sincicial Respiratério

e NuUmero total de 6bitos por Rinovirus

e Numero de 6bitos por Virus Sincicial Respiratério nos casos internados

¢ Numero de @bitos por Rinovirus nos casos internados

¢ Numero de 6bitos por Virus Sincicial Respiratorio nos casos internados em UCI

e Numero de @bitos por Rinovirus nos casos internados em UCI

8. Monitorizacao e analise do estado da saude “Ndo COVID-19”:
a. Vigilancia das doencas “Nédo COVID-197;
b. Mortalidade global.

9. Monitorizacao do risco, cenarizacao epidemioldgica,

georreferenciacao e vigilancia da mortalidade global

Para suportar a vigilancia epidemiologica e o registo dos dados de modo
integrado da informacédo, estdo disponiveis plataformas no SESARAM e no
SRPC, IP-RAM:

20




Plano da Saude para o Outono-Inverno 2021-22

ATRIUM - Questionério de Avaliagdo do Risco e Detegcdo Precoce para
COVID-19;

ATRIUM - Sinalizagdo, com as precau¢cbes baseadas nas vias de
transmissdo, dos utentes com COVID-19 e outros virus respiratorios
(Influenza, Rinovirus, Virus Sincicial Respiratério) e com sinalética de
utente recuperado, em todos os ambientes de prestacdo de cuidados;
ATRIUM — Monitorizacdo dos préoximos agendamentos no médulo do
internamento clinico (teste SARS-CoV-2);

ATRIUM - Dashboard COVID-19;

SAUDE@ID - identificador digital para registo de entrada e saida do
HNM para realizagdo de exame ou consulta, registo de presenca
automatica nos Quiosques da Consulta Externa do HNM e em expanséo
para outras Unidades, integrando o Questionario de Avaliacdo do Risco
e Detecéo Precoce;

Portal Médico — Registo dos pedidos de SARS-CoV-2;

Maodulo de Microbiologia do SESARAM (para registo de microrganismos
problema e alerta pelo Servigco de Patologia Clinica e GCPPCIRA);
REM-RAM (Registo de Emergéncia da RAM) em funcionamento no
Sistema de Triagem e Aconselhamento Telefénico (STAT) do Centro
Integrado de Comunicacdes do SRPC, IP-RAM, que incorpora a Linha

SRS 24 Madeira em articulagdo com o restante SRS.

Incentivo a continuidade do reporte por parte dos médicos do SESARAM, no

sistema de vigilancia sentinela da gripe e da COVID-19 do INSA, no

internamento e nas Unidades de Cuidados Intensivos (Servico de Medicina
Intensiva e UCINP).

1.1.3 Gestdo de contactos

A gestao eficiente de contactos implica a identificagéo, isolamento precoce e a

realizacdo e obtencao rapida dos resultados do teste para o0 SARS-CoV-2, pela

UESP utilizando a plataforma S-Alerta.

A gestdo de contactos na comunidade é efetuada pelos Delegados de Saude,

com a colaboracéo dos enfermeiros de Saude Comunitaria, sob a coordenacéo
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da UESP. Apés a identificacdo dos contactos, é efetuada a estratificacdo do
risco pela aplicagdo do Questionario de Avaliacdo do Risco e Detecdo Precoce
para COVID-19 e pela avaliagcdo das condicdes de habitabilidade para
isolamento domiciliario, para que as medidas de saude publica sejam

proporcionais e adequadas.

Nas instituicdes de saude do SESARAM, a identificagdo dos contactos devera
ter a participacdo das equipas de saude, que reportam a UESP e informam o
GCPPCIRA. Os profissionais de saude, que constituem contactos, devem ser
encaminhados para o Nucleo de Saude Ocupacional em articulagdo com a
UESP.

1.1.4 Sanidade internacional

Na RAM esta implementado o controlo dos viajantes a entrada dos portos,
marinas e aeroportos da Madeira e do Porto Santo, com o objetivo de
identificar e isolar precocemente 0s casos possiveis ou provaveis ou
confirmados de infecdo pelo SARS-CoV-2 e respetivos contactos, com a

finalidade de interromper as cadeias de transmissao.

Previamente a viagem, o viajante devera efetuar registo na Aplicacdo Madeira
Safe, responder ao Questionario de Avaliacdo do Risco e Identificacdo Precoce
para COVID-19 e submeter o Certificado Digital COVID-19 da UE. Caso néo
disponha deste certificado, o viajante entra no circuito de rastreio definido em
cada local. O SESARAM colabora com a DRS nesta operacao de rastreio de
viajantes com disponibilizacdo de recursos humanos especializados, materiais
e equipamentos para a realizacdo das colheitas dos testes do SARS-CoV-2,
processados no laboratério de referéncia regional — Servico de Patologia
Clinica do Hospital Dr. Nélio Mendonca do SESARAM.

1.2 VACINACAO CONTRA A GRIPE E CONTRA A COVID-19

A estratégia de vacinagdo contra a gripe, Circular Normativa da DRS
2021/1332, de 27-09-2021), adaptada da Norma da DGS n° 006/2021 de
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25/09/2021 - “Vacinacdo contra a gripe. Epoca 2021/2022” e reajustada ao

contexto epidemiologico da RAM, compreende:

1. Aumento da cobertura vacina global, contra a gripe comparativamente
com a época 2020/2021;
2. Iniciacdo, em 27 de setembro, da vacinagdo contra a gripe a grupos
prioritarios;
3. Priorizacao de grupos de risco:
a. SESARAM, EPERAM (profissionais de saude);
b. Estabelecimentos de respostas sociais (profissionais e
residentes/utentes);
c. Rede de Cuidados Continuados Integrados da RAM (profissionais e
utentes);
d. Gravidas;
e. Numa segunda fase, outros grupos alvo, incluindo pessoas as
pessoas com idade igual ou superior a 60 anos;
4. Alargamento da gratuitidade;

5. Alargamento e diversificacdo dos locais de vacinacao.

No ambito do Plano de Vacinagdo contra a COVID-19 na RAM foi criada a
Comissédo de Coordenacdo na RAM, com o objetivo de coordenar o plano
logistico, o processo informético e o reporte de eventuais reacfes adversas.

A estratégia da Campanha de vacinacdo contra a COVID-19 (Circular
Normativa da DRS 2021/1158 - Campanha de Vacinacédo Contra a COVID-19 -
Adaptada da Norma da DGS n° 002/2021 de 30/01/2021, atualizada a
20/08/2021), adaptada ao contexto epidemiolégico, € universal para todas as
pessoas residentes na RAM, com idade = a 12 anos, incluindo os doentes
recuperados, acompanhando a estratégia nacional, com as especificidades

regionais.
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1.3 GESTAO DE CASOS

No SESARAM, a gestdo de casos possiveis ou provaveis de doenca

respiratoria aguda, cujos diagnosticos diferenciais sdo, entre outros, a infecédo

por

SARS-CoV-2, Influenza, Rinovirus e Virus Sincicial Respiratorio,

compreende:

1. A Triagem nao presencial e presencial de todos 0s casos possiveis ou

provaveis de infecdo respiratéria aguda, através da aplicacdo de
Questionario de Avaliacao do Risco e Detecao Precoce para COVID-
19, de forma a assegurar o circuito mais adequado e seguro para cada
uma das situacoes;
a. Areas Dedicada Respiratorios nos Cuidados de Salde
Primarios (ADR-C) e no Servico de Urgéncia (ADR-SU) do
HNM (Adultos e Criancas) - para os utentes com gravidade que
exijam observacao presencial e/ou internamento;
b. Domicilio e outros locais - para os utentes sem gravidade que
nao exijam observacao presencial e/ou internamento;
c. Restantes areas — para utentes “Nao COVID-19”.
Diagnostico diferencial e realizacdo de testes laboratoriais para o
SARS-CoV-2 e sempre que indicado, para o virus da Gripe e virus
Sincicial Respiratério, a fim de assegurar o isolamento precoce o0 mais
rapidamente possivel.
Follow-up e vigilancia, através da Plataforma S-Alerta, dos casos
possiveis, provaveis ou confirmados de COVID-19, sem gravidade e
sem necessidade de internamento, de forma a manter a sustentabilidade
do SRS e assegurar os dois niveis de resposta “COVID-19” e “Néao
COVID-19”.

As Areas Dedicadas para Doentes Respiratérios (ADR) devem:

Permitir o distanciamento entre utentes e atendimento em seguranca;
Ter profissionais treinados;

Disponibilizar os EPI adequados;
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e Assegurar a colheita de testes laboratoriais localmente, evitando a

mobilizag&o de utentes.

As Fases de Resposta definidas no Plano Nacional, sdo adaptadas de acordo
com a atividade das infecBes respiratérias (COVID-19 e outros virus

respiratorios) e o seu impacto:

1. Fase 1: a magnitude e o impacto da epidemia sdo suportados pelo
SESARAM, permitindo a coexisténcia de atividade assistencial “N&o-
COVID-19” e “COVID-19%, na totalidade das unidades.

ADR-C, ADR-SU e Internamento da Area de Contingéncia do HNM
funcionam em articulagdo, com recursos humanos e horarios pre-

estabelecidos.

2. Fase 2: crescimento epidémico com indicadores de forte pressdo sobre
0 SESARAM, obrigando a uma reorganizacdo dos servicos, circuitos,
dimensédo e capacidade das ADR, e ainda da ativagdo de alternativas
intersectoriais que respondam a uma situacao de emergéncia.

ADR-C e ADR-SU e Internamento da Area de Contingéncia do HNM
funcionam em articulacdo, sendo que:
e ADR-C - com horario de funcionamento alargado e eventualmente
com reforco dos recursos humanos.

e ADR-SU - com reforco dos recursos humanos.
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Tabela 1 — Areas Dedicadas aos Doentes Respiratérios no SESARAM

FASE 1

FASE 2

ADR - Comunidade

(Centros de Saude)

ADR - Comunidade
(Centros de Saude)
Horério de funcionamento

ADR - SU do HNM

ADR - Comunidade
(Centros de Saude)
Horario de funcionamento

ADR - SU do HNM

Segunda a ;
Santo Anténio Segunda a sexta, 8 h-20 h g Segunda a domingo, 8 h-20 h Segunda a domingo,
domingo, 24 h 24 h
Segunda a ;
Bom Jesus Segunda a sexta, 8 h-20 h g Segunda a domingo, 8 h-20 h Segunda a domingo,
domingo, 24 h 24 h
Segunda a ;
Machico Segunda a domingo, 24 h g Segunda a domingo, 24 h Segunda a domingo,
domingo, 24 h 24 h
Segunda a Segunda a domingo, 8 h-22 h ;
Camara de Lobos Segunda a domingo, 8 h-22 h g 9 9 ) Segunda a domingo,
domingo, 24 h (reforco da equipa) 24 h
_ Segunda a . Segunda a domingo,
Calheta Segunda a domingo, 24 h ) Segunda a domingo, 24 h 24 h
domingo, 24 h ]
(reforco da equipa)
Segunda a ;
Ribeira Brava Segunda a domingo, 8 h-22 h g Segunda a domingo, 8 h-22 h Segunda a domingo,
domingo, 24 h 24 h
Segunda a ;
Santana Segunda a domingo, 8 h-22 h g Segunda a domingo, 8 h-22 h Segunda a domingo,
domingo, 24 h 24 h
Segunda a Segunda a domingo, 24 h ;
Sé&o Vicente Segunda a domingo, 24 h g 9 g. Segunda a domingo,
domingo, 24 h (reforco da equipa) 24 h
Segunda a ;
Porto Moniz Segunda a sexta, 8 h-22 h g Segunda a sexta, 8 h-22 h | Segunda a domingo,
domingo, 24 h 24h
Segunda a Segunda a domingo, 24 h ;
Porto Santo Segunda a domingo, 24 h g 9 g. Segunda a domingo,
domingo, 24 h (reforco da equipa) 24 h
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1.3.1 Triagem e LINHA SRS 24 Madeira

A triagem ¢é efetuada, preferencialmente, de forma remota e de forma

presencial, para assegurar a adequacao e a seguranca dos cuidados:

1. Triagem e encaminhamento remoto de situacbes graves, através da
LINHA SRS 24 Madeira. Transporte assegurado pelo SRPC, IP-RAM;

2. Triagem, aconselhamento e encaminhamento remoto de situacdes nao
graves, através da LINHA SRS 24 Madeira. Caso haja necessidade de
transporte, 0 mesmo € assegurado pelo utente (transporte proprio) ou, na sua
impossibilidade, pela equipa de transporte do SESARAM e pelos Bombeiros
Voluntarios Madeirenses;

3. Triagem presencial no contacto com as unidades de saude, através da
aplicacao de Questionério de Avaliagcdo do Risco e Detecdo Precoce para
COVID-19.

1.3.2 Resposta dos Cuidados de Saude Primarios
As ADR-C nos Centros de Saude permitem o acesso de proximidade dos

utentes aos cuidados de saude adequados e seguros, assegurando:

1. O distanciamento fisico e o atendimento individualizado;
2. Os cuidados de saude adequados e seguros, incluindo a colheita de

amostras para o teste da COVID-19.

Para a admisséo de utentes na ADR-C estao definidos os seguintes critérios:
e Critério epidemiolégico, ou
e  Critério clinico, ou

e Critério epidemioldgico + critério clinico.

Para além destes critérios o profissional de salude deve considerar igualmente:
e Auséncia de sinais de alarme;
e Auséncia de necessidade urgente para observacdo por especialidade
hospitalar;
e Auséncia de necessidade urgente para tratamento hospitalar;
e Auséncia de necessidade urgente para realizagdo de exames auxiliares de

diagnostico ndo disponiveis na ADR-C.
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A transferéncia de um utente da ADR-C para ADR-SU, implica a avaliacao
da:
e Presenca de sinais de alarme;
¢ Necessidade urgente para observacao por especialidade hospitalar;
¢ Necessidade urgente para tratamento hospitalar;
e Necessidade urgente para realizacdo de exames auxiliares de diagnoéstico ndo
disponiveis na ADR-C;
e Contacto prévio com o Chefe de Equipa do SU (968777296) e preenchimento
da Ficha da Acédo — “Avaliacdo ADR” (ANEXO XIII).

A resposta dos Cuidados de Saude Primarios segue os Fluxogramas dos
ANEXOS | a X.

1.3.3 Resposta Hospitalar

A resposta hospitalar integra o Plano de Contingéncia atualizado dos servicos e
assegura circuitos e locais de internamento dedicados, distintos para doentes
com doenca respiratdria (COVID-19, gripe, virus Sincicial Respiratorio e outros
virus respiratorios) e para doentes “Nao COVID-19”.

Prevé o reforco de recursos humanos, medicamentos, dispositivos médicos e
EPI.

1.3.3.1 Resposta do Servi¢o de Urgéncia
A resposta do Servigo de Urgéncia integra (ANEXOS Xl e XII):

e Pré-triagem — o enfermeiro aplica o Questionario de Avaliacdo do Risco
e Detecdo Precoce para COVID-19 e encaminha o utente:
o ADR - SU Adultos e pediatricos

= Critério epidemioldgico, sem critério de gravidade;
= Critério epidemioldgico e clinico sem gravidade.
e Sala de Emergéncia (Circuito COVID-19 e Circuito “Nao COVID-19):
» Vias Verdes (AVC, Coronéria, Trauma e Sépsis);
» Situacbes emergentes (Com ou sem critérios
epidemioldgicos e/ou clinicos);
e Triagem avancada (Circuito COVID-19) — o enfermeiro contacta o0s

Servicos Administrativos para inscricdo do utente no SU e realiza a
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Triagem de Manchester. O utente é observado pelas especialidades, de
acordo com o motivo de admisséo.
Cirurgia do Ambulatoério (Circuito COVID-19) - Cesarianas e outros
procedimentos cirargicos em doentes com critério epidemiologico e
clinico.
Bloco Central - (Circuito COVID-19) - Cesarianas e outros
procedimentos cirdrgicos em outros doentes com critério epidemioldgico.
Area de Contingéncia Cave - internamento de utentes com
necessidade de isolamento profilatico.
Area Dedicada a Doentes Respiratdrios (Circuito COVID-19) - area
onde sdo observados, monitorizados e tratados os utentes respiratorios,
enquanto nao tém diagndéstico laboratorial concluido (10 quartos de
isolamento com pressao negativa no SU — Cave, 12 camas).
Areas Dedicadas a Doentes Respiratdrios “Ndo COVID-19”
o Adultos

» Sala de espera

= Sala Aberta

» Sala de Tratamento

= Sala de Observagoes (SO)

» Cuidados Especiais do Servigo de Urgéncia

= Area Ortopédica

= Area Cirlirgica

» Pré-fabricados (utentes com critérios de internamento a

aguardar resultado do teste de rastreio para SARS-CoV-2)
o Pediatricos

» Sala de espera

» Gabinetes médicos

» Sala de colheitas/Tratamentos

» Sala de Aerossois

= Sala de isolamento

» Unidade de Internamento de Curta Duragéo (UICD)
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1.3.3.2 Resposta do internamento de adultos e pediatria
A resposta do internamento € efetuada em seguranca e em circuitos distintos,

de acordo com as caracteristicas dos doentes:

e Doente COVID-19 possivel ou provavel ou doente com critério
epidemiologico
o Isolamento do Servico de Urgéncia (ISU)
o Area de Contingéncia Cave Poente
e Doente COVID-19 confirmado
o Unidade de Internamento Polivalente COVID-19
e Doente “Nédo COVID-19”
o Doentes com infegcdo por gripe ou outros virus respiratorios
» Medicina Interna, 5° Piso Nascente do HNM (24 camas, 11
quartos de isolamento com casa de banho privativa)
o Outros doentes sem infecdo por gripe ou outros virus
respiratorios

» Servicos segundo a especialidade

1.3.3.3 Resposta da Medicina Intensiva adultos
A resposta da Medicina Intensiva assegura circuitos e locais de internamento
dedicados, distintos para doentes “COVID-19” e “Ndo COVID-19”, com

organizacao faseada dos locais de internamento:

e Doentes em Circuito “Nao COVID-19”
o A aguardar teste de rastreio SARS-CoV-2: 3 camas nos
Cuidados Especiais.
o Internamento — 15 camas (8 UCIP e 7 Unidade de Cuidados
Especiais da Urgéncia (UCIP - U)
e Casos possiveis ou provaveis de COVID-19, de Influenza ou de
outros virus respiratorios:
o aguardar teste de rastreio SARS-CoV-2: 3 camas nos Cuidados
Especiais.
o Internamento de Influenza ou de outros virus respiratorios —
15 camas (8 UCIP e 7 Unidade de Cuidados Especiais da
Urgéncia (UCIP - U)
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o Quartos de isolamento, 2 camas (Area de Contingéncia COVID-
19 — Cave Poente)
e Casos confirmados COVID-19:

12 - Quartos de isolamento com pressdo negativa — 3 quartos
individuais (Unidade de Internamento Polivalente COVID-19)

2° - Coorte com 8 camas (Unidade de Internamento Polivalente
COVID-19)

3° - Coorte com 5 camas — (UCIC)

A resposta da Medicina Intensiva prevé o reforco da equipa médica, de
enfermagem e de assistentes operacionais, em cada turno, sempre que

estejam internados casos possiveis ou provaveis ou confirmados de COVID-19.

1.3.3.4 Resposta da Medicina Intensiva Neonatal e Pediatrica

A resposta da Medicina Intensiva Neonatal e Pediatrica assegura circuitos e
locais de internamento dedicados, distintos para doentes “COVID-19” e “Né&o
COVID-19”.

A abordagem ao recém-nascido deve ser preparada previamente e engloba a

equipa de Obstetricia, Neonatologia:

e Recém-nascido de méae com infecdo possivel, provavel ou
confirmada por SARS-CoV-2:

o Cirurgia de Ambulatoério/Bloco Operatorio Central Para Cesarianas

= Antecamara da sala operatéria: cuidados ao recém-nascido;

o Recém-nascido estavel: acompanha sempre a mée.

o Recém-nascido “doente”: interna-se na UCINP, em érea ja
designada para o efeito aguardando teste SARS-COV-2 (se teste
SARS-CoV-2 positivo Recém-nascido segue para Unidade
polivalente COVID-19)

e Pediatrico possivel ou provavel ou com critério epidemioldgico:

o Teste rapido sala zero, consoante o resultado segue para

UCINP ou Unidade de internamento polivalente COVID- 19

e Pediatrico ou recém-nascido com teste positivo para SARS-CoV-2
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o Unidade de Internamento Polivalente COVID-19.

1.3.3.5 Resposta da Obstetricia
A abordagem das gravidas deve ser multidisciplinar, envolvendo obstetras,
internistas, intensivistas, infeciologistas, pneumologistas, anestesiologistas e

neonatologistas, de acordo com a possibilidade e necessidade.

e Gravida que seja Caso Possivel ou Provavel de Infecdo por SARS-
CoV-2:
o Area de Contingéncia Cave.
e Gravida com confirmacéao de Infecdo por SARS-CoV-2:
o Unidade de Internamento Polivalente COVID-19.
e Gravida com critério epidemioldgico:
o Area de Contingéncia Cave (observadas)/Internamento

obstetricia.

1.3.4 Resposta laboratorial
A realizacédo de testes laboratoriais tem como objetivo identificar e controlar
precocemente surtos de infecdo, assegurar a vigilancia epidemioldgica e

minimizar o impacto da epidemia.

Os testes diagnésticos podem ser efetuados com os objetivos de diagnéstico,

rastreio, monitorizagdo e vigilancia epidemioldgica.

A estratégia de testagem dos testes é coordenada pelo Instituto Nacional de
Saude Dr. Ricardo Jorge (INSA).

Todos os casos possiveis ou provaveis sob investigacdo sao submetidos a
diagnéstico laboratorial. Os espécimes s&o colhidos por um profissional de
saude treinado.

A detecao laboratorial do SARS-CoV-2 humano é efetuada por metodologia de
amplificacdo de &cidos nucleicos, pela reacdo de polimerase em cadeia (PCR)
em tempo real (RT-PCR) no Laboratério de referéncia na RAM (Servico de
Patologia Clinica do Hospital Dr. Nélio Mendonga do SESARAM) e/ou no INSA.

Os profissionais do laboratorio e dos servicos seguem as recomendacdes do
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Servico de Patologia Clinica e do GCPPCIRA para colheita de amostras,
acondicionamento e transporte.

A monitorizacdo laboratorial de um caso possivel, provavel ou confirmado e
dos seus contactos, segue as recomendacfes emanadas no PRO.034 —
Infecdo pelo novo Coronavirus — Prevencao da Infecdo Cruzada do Manual do
GCPPCIRA.

A realizacdo de testes para a detecdo de Influenza, deve reger-se pelos

seguintes critérios:

e Testar doentes suspeitos de infecdo a virus Influenza se o resultado

influenciar a gestéo clinica dos mesmos.

¢ Nao solicitar testes a individuos com sindroma viral aguda sem critérios
de gravidade (Considerar teste para SARS-CoV-2 de acordo com as
recomendacdes PRO.034 — Infecdo pelo novo Coronavirus — Prevencgéo
da Infecdo Cruzada do Manual do GCPPCIRA).

¢ Iniciar precocemente terapéutica antiviral em caso suspeito de gripe, até

o resultado do teste.

e Colher uma segunda amostra com inativador viral sempre que forem
solicitados testes de virus Influenza e SARS-CoV-2 a serem

processados pelo Laboratério de Urgéncia do Servico de Patologia

Clinica.

e Manusear as amostras segundo o PRO.034 - Infecdo pelo novo
Coronavirus — Prevencdao da Infecdo Cruzada do Manual do
GCPPCIRA.

Todos os pedidos terdo um Questionario eletrénico associado e sO serao
caraterizados os virus Influenza A (HLIN1 e H3N2), no caso do teste Influenza A

geral ser positivo (Figura 1).
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Figura 1 — Fluxograma para realizacao de testes para detecéo de Influenza
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A resposta laboratorial para a realizacdo de testes para o Influenza atende ao
nivel de circulacdo viral na comunidade e envolve adequagdo de recursos

humanos, materiais, equipamentos e EPI:

e Nivel A — Baixo Nivel de circulagéo de Influenza
o Metodologia
= Detecdo do Antigénio do Virus Influenza A e B (amostras
provenientes do Servico de Urgéncia)
» Detecdo Molecular do virus Influenza A e B
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Local de Realizacéo

= Sector de Biologia Molecular: 22 a 62 feira (08:00 h-15:00 h)
» Tempo de Resposta:

e 24 h (Caraterizacgédo Influenza A a cada 48 h)

e Amostras que ndo cumpram critérios de inclusdo
para ensaio durante o fim-de-semana serao
ensaiadas na 22 feira (<72 h)

= Laboratorio de Urgéncia:

e 24h por dia, 7 dias por semana - Teste antigénico

e Teste molecular do virus Influenza A e B para
amostras de doentes internados em Servigco de
Medicina Intensiva, Unidades Intensivas -
Intermédias e SO Urgéncia, apods teste COVID.

» Tempo de Resposta: <4 h

¢ Nivel B — Alto Nivel de circulacdo de Influenza
o Metodologia
» Detecdo Molecular do virus Influenza A e B
= Detecdo Antigénica Rapida do virus Influenza A e B
o Local de Realizagéo:
= Sector de Biologia Molecular:
e 24h por dia, 7 dias por semana
e Detecao Molecular do virus Influenza A e B
» Tempo de Resposta: <24 h (Caraterizacao Influenza A de
acordo com o numero de positivos e respetivo workflow
laboratorial)
» Laborat6rio de Urgéncia:
e 24h por dia, 7 dias por semana - Teste antigénico do
virus Influenza A e B
e Detecdo Antigénica Répida do virus Influenza A e B

» Tempo de Resposta: <2 h
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Todas as amostras negativas terdo de ser estudadas por metodologia
molecular no Setor de Biologia Molecular.

As amostras positivas em contexto de Alto Nivel de Circulacdo de Influenza na
Comunidade tém alta probabilidade diagndstica. Ainda assim, terdo de ser

estudadas molecularmente para carateriza¢éo do virus Influenza A.

1.3.5 Resposta de vacinas, medicamentos, dispositivos médicos e EPI

Foi efetuado o levantamento de vacinas, medicamentos, dispositivos médicos e
EPI necessérios para uma resposta eficiente, adequada e segura, baseadas na

melhor evidéncia cientifica.

Dada a importancia destes recursos, compete ao Conselho de Administracao,
em articulagcdo com o Servi¢o de Aprovisionamento e Servigos Farmacéuticos o
controlo dos stocks da reserva estratégica e reporte semanalmente da
informacdo a DRS e SRSPC, bem como a Comissdo Executiva para o

Coronavirus e as Direcbes Técnicas.

1.4 RESPOSTA INTERSECTORIAL

O SESARAM atrticula e colabora na estratégia intersectorial e de proximidade
com as diferentes entidades (SRPC, IP-RAM, DRS Instituto de Seguranga
Social da Madeira, IP-RAM, entre outras) na resposta a COVID-19 e outras

infecdes respiratorias.

1.4.1Sector social e populacdes vulneraveis

O SESARAM promove medidas de saude preventiva nas populacdes mais
vulneraveis, como os utentes internados na Rede Regional de Cuidados
Continuados Integrados (RRCCI), os utentes com problemas aditivos e as
pessoas em situacado de sem-abrigo, integradas na resposta intersectorial e de

proximidade.
Estas medidas compreendem:

e Promocao de alimentag&o saudavel e de atividade fisica;
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e Acompanhamento das comorbilidades;
e Acompanhamento de problemas de salude mental,

e Acompanhamento de comportamentos aditivos.
As medidas preventivas para a RRCCI compreendem:

e Formacéo dos profissionais em prevencdo e controlo das infegcbes e
literacia dos residentes;

e Promocao da vacinagdo contra a gripe e contra o Streptococcus
pneumoniae, e contra a COVID-19, de acordo com as orientacdes da
DRS;

e Reforco das medidas de prevencéo e controlo de infegéo;

e Triagem e isolamento precoce dos casos possiveis ou provaveis,
referencia-los a linha SRS 24 Madeira e seguir as orientagcdes do
GCPPCIRA, do Nucleo de Saude Ocupacional e da UESP.
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2 RESPOSTA NAO-COVID-19

O SESARAM assegura a resposta aos doentes “Nao COVID-19” de forma
adequada e segura em circuitos distintos dos doentes COVID-19, em todas as
dimensdes da doenca, incluindo a preventiva, através de varias medidas:

e Comunicacdo remota com o0s utentes, familiares e profissionais de
saude, sempre que adequado;

e Incentivo a procura dos Cuidados de Saude Primarios, nas situacfes
gue requeiram atendimento presencial e que ndo cumpram critérios para
observacdo em meio hospitalar;

e Aumento da capacidade de colheitas para exames laboratoriais, nos
Cuidados de Saude Primarios;

e Refor¢co as medidas de prevencao e controlo da infecéo;

e Garantia do acesso seguro e de proximidade aos medicamentos para
continuidade da medicacdo cronica, quer a nivel do acesso a receita
médica, quer no acesso a medicacao pela Farmacia de Ambulatorio, nas
situacdes de medicamentos de dispensa hospitalar.

e Reorganizacdo dos recursos (humanos, materiais, infraestruturas e

eguipamentos).

2.1 EMERGENCIA MEDICA
O SESARAM colabora com o Servigo Regional de Protecao Civil (SRPC, IP-
RAM), disponibilizando recursos humanos, nomeadamente de médicos e

enfermeiros.

O SRPC, IP-RAM encaminha para o SU do HNM as situacdes
urgentes/emergentes, apds observacado e tratamento pela Equipa da EMIR e
também encaminha, outras situacées ndo urgentes/emergentes do Numero de
Emergéncia Médica 112 e da Linha SRS 24 Madeira.

O SRPC, IP-RAM assegura a resposta através das seguintes medidas:

e Triagem dos utentes através do recurso ao Questionario de Avaliagao do

Risco e Detec¢éo Precoce para COVID-19, assegurando o melhor circuito
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para cada utente, de acordo com algoritmos, protocolos e
procedimentos;
e Abordagem e tratamento mais adequados e seguros, de acordo com

algoritmos, protocolos e procedimentos.

2.2 ATIVIDADE PROGRAMADA

Cada Servico/Unidade atualiza o seu Plano de Contingéncia para a resposta
aos doentes “Nao COVID-19”.

2.2.1Resposta dos Cuidados de Saude Priméarios

A resposta dos Cuidados de Saude Primarios € a primeira resposta a salde da
populacdo. S&o normalizadas todas as atividades do ambito da acéo
assistencial, como a vigilancia dos doentes cronicos, 0s rastreios oncolégicos,

0s programas de saude materna, infantil e vacinacéo, entre outras.

2.2.2Resposta hospitalar
A resposta hospitalar é fundamental para assegurar cuidados diferenciados e
reduzir as comorbilidades e mortalidade, pelo que sera dada continuidade as

medidas ja implementadas:

e Reforco do trabalho das Equipas de Gestdo de Altas, facilitando o
processo de alta e evitando o prolongamento do internamento, quer seja
para o domicilio, quer seja para a RRCCI, quer seja para as instituicdes
sociais;

e Contratualizacdo de camas com entidades privadas e Instituto de
Seguranca Social da Madeira, IP-RAM para a transferéncia das altas
clinicas;

e Manutencdo no Servico de Urgéncia dos circuitos independentes
COVID-19 e “Ndo COVID-19”, Area de Atendimento de Doentes
Respiratorios (ADR-SU);

¢ Incentivo a cirurgia eletiva e de ambulatério;

e Manutencédo de Unidades ou Servigos “COVID-free”

o Todas as Unidades e Servicos do Hospital Dr. Nélio Mendoncga

com excecao:
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= Area de Contingéncia Cave Poente;
= Area de Contingéncia do Servigco de Urgéncia — ISU;
= Triagem Avancada do Servico de Urgéncia (ISU e
pediatrica);
» Unidade de Internamento Polivalente COVID-19;
= Cirurgia de Ambulatério (caso seja ativada para os doentes
COVID-19).
Refor¢o do apoio, acompanhamento psicoldgico e intervencao a utentes
com problemas de saude mental;
Manutencdo da disponibilizacdo de terapéutica transfusional pelo
Servigo de Imunohemoterapia;
Manutencdo da atividade de colheita de 6rgaos;

Manutencdo das visitas aos utentes internados em seguranca.

2.2.3 Resposta da Rede Regional de Cuidados Continuados Integrados

A Resposta da RRCCI mantém a sua atividade, contribuindo para a

sustentabilidade do SRS e da capacidade de resposta hospitalar “Nao COVID-

19u’

permitindo ao hospital ter camas de agudos disponiveis. S&o

implementadas as seguintes medidas:

Atualizacéo do Plano de Contingéncia,

Vacinacdo dos utentes e profissionais contra a gripe e eventualmente
contra o Streptococcus pneumoniae e contra 0 SARS-CoV-2;
Disponibilizacdo de circuitos diferentes para doentes respiratorios,
COVID-19 e contactos de alto risco;

Manutencédo das visitas de forma segura, de acordo com a evolucao
epidemioldgica;

Reforco de stocks de medicamentos, dispositivos médicos e EPI.

2.2.4 Resposta da Medicina Convencionada/Privada

Prevé-se a contratualizacdo da Medicina Convencionada/Privada na Fase 2 da

resposta.
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2.2.5 Meios Complementares de Diagnodstico e Terapéutica

Os meios auxiliares de diagnostico e terapéutica devem ser efetuados em
seguranca para utentes e profissionais de saude.

Os servigos devem atualizar o seu Plano de Contingéncia.

Antes da realizacdo dos meios complementares de diagndstico e terapéutica,
0s utentes devem ser submetidos por telefone e, posteriormente,
presencialmente, ao Questionario de Avaliacdo do Risco e Detecdo Precoce
para COVID-19. Perante um Questionario positivo, se possivel, deve ser

assegurado o seu reagendamento.

A marcacdo dos exames deve ser efetuada, a fim de assegurar o

distanciamento fisico nos postos de atendimento e nas salas de espera.
Os Servicos devem reforcar as medidas de prevencao e controlo da infecao.

No caso dos exames laboratoriais, estes devem ser efetuados cumprindo as
normas de seguranca, podendo ainda ser efetuadas nos Cuidados de Saude

Primarios, em proximidade e nalgumas situacdes, no domicilio.

As colheitas para os testes do SARS-CoV-2, sdo asseguradas nos postos de
colheita, no exterior do Hospital Dr. Nélio Mendonca, nas ADR-C, nos servicos,

nos alojamentos proprios dos utentes ou em Alojamentos dedicados.

2.3 DISPENSA DE MEDICAMENTOS EM PROXIMIDADE

Os medicamentos dispensados pela Farméacia Hospitalar, durante a epidemia
poderdo ser entregues, preferencialmente, nos Centros de Saude, indicados
pelos utentes, de forma a evitar a deslocacao dos utentes ao hospital.

Para facilitar a renovacdo da medicagdo cronica, incentiva-se o contacto do
utente com o médico, nas situacdes que ndo exigem a presenca fisica.
Também deve ser incentivada a procura do utente junto das farmacias

comunitarias, para entrega no domicilio.
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3 LITERACIA E COMUNICACAO

A literacia e a comunicagao clara, transparente e dirigida aos diferentes
publicos, sdo pecas fundamentais para a resposta.

A comunicacdo compreende a comunicacdo com as equipas (Comunicacéo
interna), a comunicacdo dos pontos de situacdo e a promocao da literacia em
salude (comunicacdo externa) para incutir nas pessoas o0 dever civico de

cumprir as medidas de prevencao e controlo da infegéo.

3.1 PLANO DE COMUNICACAO
O Plano de comunicacdo segue as determinacdes da DRS, quanto aos

métodos, aos meios e aos materiais a utilizar.

3.1.1 Protecdo e envolvimento dos profissionais de saude
O Plano é divulgado aos profissionais através do site do SESARAM,

https://www.sesaram.pt/ e através de formacdes efetuadas pelo GCPPCIRA.

As acles de formacdo teorico-praticas sdo efetuadas presencialmente ou
através de Plataforma e-learning. O treino ndo presencial é efetuado

recorrendo aos videos.

A operacionalizacdo do Plano segue as orientacées do PRO.034 — Infecdo pelo
novo Coronavirus. — Prevencdo da Transmissao Cruzada do Manual do
GCPPCIRA.

3.1.2 Seguranca e confianca no acesso ao SESARAM
A seguranca e confianga no acesso ao SESARAM séo asseguradas atraves de
campanhas de promoc¢ao para a saude nos seguintes ambitos:
e Acessos aos cuidados de saude;
e Separacao e seguranca de circuitos distintos para doentes COVID-19 e
doentes “Nao COVID-197;
e Incentivo a utilizagdo da Linha SRS 24 Madeira 800 24 24 20 para
triagem, aconselhamento e encaminhamento remotos;

e Incentivos a utilizagdo de outras Linhas de Apoio a COVID-19:
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LINHAS DE APOIO A COVID-19
e Numero de contactos para a LINHA DE APOIO AO CIDADAO:
o 291705763
o 961186 549
e Nuamero de contactos para a LINHA DE APOIO
PSICOLOGICO:
o 969 320 804
o 969 320140
o 969 377 066
e Numero de contactos para a LINHA IDOSO:
o 969 320 822
o idoso@sesaram.pt
e Numero de contactos para a LINHA DE APOIO A CRIANCA:
o 969319732
e Numero de contactos para a LINHA DE APOIO GRAVIDA:
o gravida@sesaram.pt
e Numero de contactos para a LINHA DA FARMACIA
HOSPITALAR:
o 291705613
e Numero de contactos para a Linha SRS 24 Madeira:
o 800242420

e Acesso a medicamentos da farmacia hospitalar de ambulatério atraves

da sua dispensa nos Centros de Saude.

3.1.3Risco de contagio e propagacao do virus SARS-CoV-2

Para reduzir o risco de contagio e evitar a propagacao do virus é fundamental o
cumprimento por todos, das medidas de prevencdo e controlo de infecéo,
através da informacédo e formacdo aos profissionais de salde e através de

campanhas de informacéo para os utentes.

3.1.4Campanhas de vacinagéo contra a gripe e a COVID-19
O SESARAM promove a campanha de vacinacdo contra a gripe junto dos

utentes e profissionais de saude, seguindo as orientacdes da DRS.

3.1.5 Protecao das populacdes mais vulneraveis

A protecdo das populacdes mais vulneraveis compreende a vacinagdo e o
cumprimento de medidas de prevencdo e controlo de infecdo. Para além
destas, é garantida a visita em seguranca aos utentes, nomeadamente nos

hospitais e instituicbes da RRCCI.
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3.1.6 Promocgéao de estilos de vida saudaveis

Sao prioritarios nesta época de Outono-Inverno a promoc¢ao de estilos de vida
saudaveis (alimentacdo, atividade fisica, abstinéncia ou reducdo do uso de
substancias psicoativas), a vacinacdo, as vias verdes do AVC e Coronaria
(doencas cerebrovasculares), incentivo aos rastreios (saude mental, doencas
oncolégicas e outras doencas cronicas), € 0s programas de saude e de

vigilancia prioritarios.

44



Plano da Saude para o Outono-Inverno 2021-22

ANEXOS
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ANEXO | - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS VIiRUS
RESPIRATORIOS - CENTRO DE SAUDE DE SANTO ANTONIO

P.re't'n?gem € regll{agao dO Sintomas COVID-19* Gripe
Questiondrio de Avaliagdo do Risco e Shioes Ryueoell | eteinsto sl
Detegao Precoce para COVID-19

Comum
(usualmente seca)

Questionario
Negativo

Utente com Sintomatologia
Respiratdria e/ou
Questionario Positivo

Circuito normal

do Centro de I
Saude ADR - Gabinete de
Enfermagem
] ADR - Gabinete
Médico
<55 anos e sem
comorbilidades
>55 anos ou < 55 anos com
comorbilidades
Sem sinais de ‘ Com sinais )
alarme de alarme Sem sinais de
alarme Com sinais de alarme
. | | | l
Zaragatoa SARS-CoV-2 Triagem avancada | > 65 anos ou com Triagem avangada
Antipiréticos + ADR - SU HNM 5 55 6 < 65 anos comorbilidades . ADR - SU HNM
Recomendagdes Zaragatoa SARS-CoV-2 Zaragatoa SARS-CoV-2 +virus
(Folheto) o respiratérios
ALTA o
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ANEXO Il - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS VIRUS
RESPIRATORIOS - CENTRO DE SAUDE DO BOM JESUS

Pré-triagem e realizagdo do Sintomas coviD-19° Gripe
Sintomas ligeiros Instalagdo abrupta

Questiondrio de Avaliagdo do Risco aseveros de sintomas
e Detegdo Precoce para a COVID-19 7lades

-

I 2 Comum Comum
2 (usualmente seca)  (usualmente seca)

ente com
Sintomatologia
Respiratéria : Nao
e/ou S
Questionario
Positivo

Algumas vezes Nio

Questionario
Negativo

—

Circuito normal
do Centro de
Saude

ADR - Gabinete
de Enfermagem

ADR - Gabinete

Médico 1 e 2
i <55 anos e sem >55anosou< 55anos
comorbilidades com comorbilidades

Sem sinais de l Com sinais de
Sem sinais Com sinais alarme alarme
de alarme de alarme
Triagem avangada
ADR - SU HNM

f N -
Zaragatoa SARS-CoV-2 Triagem W)
aragatoa --ov avangada >55 e <65 anos com
Antipiréticos + Zaragatoa comorbilidades .
Rec?Fmﬁqnctlaioes ADR - SU HNM SARS-CoV-2 Zaragatoa
oineto SARS-CoV-2 +
ALTA virus
\_ i respiratdrios
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ANEXO Ill - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS
VIRUS RESPIRATORIOS - CENTRO DE SAUDE DE MACHICO

Sintomas CovVID-19* Gripe
Sintomas ligeiros | Instalag3o abrupta
a severos de sintomas

7-25 dias 7-14 dias

SA U 2 Comum Comum

(usualmente seca) (usualmente seca)

[ Inscrigdo na secretaria do

Algumas vezes Nio

Nio Nao

Sala de Triagem

Raro

Pré-triagem e realizagao
do Questionario de

Avaliagdo do Risco e -~
Questionario Detegdo Precoce para a Utente com e P
Negativo SINAIS DE ALARME COvID-19 Sintomatologia
= DiSpneia e/ou FR > 20 Respirato’ria e/ou @ Algumas vezes Comum
Circuito i i - Questionario Positivo =

normal da e "

Sinais de alarme -

Urgéncia . :
SAU Machico (e Algumasvezes  Comum
| g - Algumas vezes Algumas vezes nas
criangas
[ Triagem avangada ADR - Gabinete Médico . i

I | -SU HNM

<55 anos e sem
comorbilidades

Sem sinais de
alarme
¥

>55anosou< 55
anos com
comorbilidades

Com sinais de
alarme

Com sinais de
alarme

Sem sinais de

- alarme
Zaragatoa ¥ AI\E/)Izch?cAoU ADR - SAU
& ! - Machico
SARS-CoV-2 55 <65 T > 65 anos ou com

Antipiréticos + - EIGE comorbilidades. | ‘
Recomendacdes Triagem . Zaragatoa ( — d 48

(Folheto) avancada aragatoa SARS-CoV-2 + virus rlagem avancada

ALTA ADR - SU HNM SARS-CoV-2 . respiratérios ADR - SU HNM
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ANEXO IV - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS
VIRUS RESPIRATORIOS - SERVICO DE ATENDIMENTO URGENTE DE CAMARA DE LOBOS

Sintomas CoVID-19* Gripe

Sintomas ligeiros | Instalagio abrupta
a severos de sintomas

7-25 dias

’, . . ~ Com
Pré-triagem e realizagdo do (oskantesec)

Questionario de Avaliagdo do
Risco e Detegdo Precoce para a ‘
COVID-19 - &

Algumas vezes

Questionario Utente com
Negativo | Sintomatologia
Respiratdria e/ou

Questionario Positivo

Inscri¢do na Inscri¢do na
secretaria secretaria
L1 [\
rl—w ADR - Sala de Espera Doresnomo

Circuito normal N
da urgéncia -
ADR - Gab. Médico 1

] | | N

Gabinete <55 anos e sem > 55 anos ou < 55 anos
Médico 2 comorbilidades com comorbilidades
Sem sinais o Sem sinais de Com sinais de
de alarme Com sinais alarme | I alarme
de alarme I
I —— N, h
) >55e<65 | :
A anos > 65 anos ou com a-l\-/ra:iizr;a
Zaragatoa SARS-CoV-2 . Zaragatoa con;orbllu':i(ades : ADR - SU HNM
Antipiréticos + Triagem avangada SARS-CoV-2 aragatoa
Recomendagdes ADR - SU HNM SARS-CoV-2 +
(Folheto) virus respiratorios ‘
ALTA
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ANEXO V - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS VIRUS
RESPIRATORIOS - SERVICO DE ATENDIMENTO URGENTE DA RIBEIRA BRAVA

Pré-triagem e realizagao do
Questionario de Avaliagdo do Risco e
Detegao Precoce para a

COVID-19

Sintomas CcoviD-19*
Sintomas ligeiros
a severos

7-25 dias

Comum
(usualmente seca)

Algumas vezes

Nio

Questionario
Negativo

Inscrigdo na
secretaria

Circuito normal
da urgéncia

Gabinetes
Médicos
2e3

<55 anos e sem
comorbilidades

R [l E—

Sem sinais de Com sinais de

-~

Utente com Sintomatologia Raro
Respiratdria e/ou
Questionario Positivo

| l
Inscrigdo na secretaria

ADR - Sala de Espera

Utente aguarda no local
definido

ADR - Gab. Médico 1

Gripe
Instalag3o abrupta
de sintomas

7-14 dias

Comum
(usualmente seca)

>55anosou< 55
anos com
comorbilidades

B ——
Sem sinais
de alarme

———
Com sinais

alarme alarme
Zaragatoa
Triagem
SARS-CoV-2 avancada >55e<65anos
Antipiréticos + ADR - SU Zaragatoa
Recomendacdes HNM SARS-CoV-2
(Folheto)
ALTA

de alarme
\‘
> 65 anos ou com Triagem
comorbilidades . LI
ADR - SU HNM

Zaragatoa

SARS-CoV-2 + virus
respiratorios
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ANEXO VI - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS
VIRUS RESPIRATORIOS - SERVICO DE ATENDIMENTO URGENTE DA CALHETA

.,

secretaria

Circuito normal
da urgéncia

S

Gabinete
Médico 1

[ Inscrigdo na

Sintomas

Positivo

CoVID-19*
Sintomas ligeiros
a severos

Gripe

Instalagdo abrupta
de sintomas

Pré-triagem e realizagdo do Questionario L S
de Avaliagdo do Risco e Detegdo = e
Precoce para a COVID-19 (usualmente seca)  (usualmente seca)
Algumas vezes
[ 1
. s Néo
Q%e;tl;c?::o Utente com Sintomatologia
8 Respiratdria e/ou Questionario Raro

1
Inscrigdo na
secretaria

~, Cansago e
fraqueza

ADR - Sala de Espera

Utente aguarda no local
definido

Gab. Enfermagem 1

Comum

Comum

Comum

Algumas vezes nas
criangas

l ADR - Gab. Médico 2

<55 anos e sem
comorbilidades

Sem sinais
de alarme

™

Zaragatoa SARS-CoV-2

Com sinais
de alarme:

>55anosou< 55a
com comorbilidades

Sem sinais de
alarme

Com sinais de
alarme: SO -1

SO-1

>55 e <65 anos
Zaragatoa SARS-CoV-2

r ™

> 65 anos ou com

ion, Centers for

Antipiréticos + aTVgigZ’J‘a ) comorbilidades . Triagem avancada 51
Recomendagdes ¢ Zaragatoa ADR - SU HNM
(Folheto) ADR - SU HNM SARS-CoV-2 + virus
ALTA respiratorios

\ S /
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ANEXO VIl - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS
VIRUS RESPIRATORIOS - SERVICO DE ATENDIMENTO URGENTE DE SAO VICENTE

Pré-triagem e realizagdo do
Questionario de Avaliagdo do
Risco e Detegdo Precoce para a

COvID-19

Questionario
Negativo

Respiratdria e/ou Questionario

Utente com Sintomatologia
Positivo

Inscrigao na
secretaria

Circuito normal
da urgéncia

Gabinete
Médico 1

|
Inscrigdo na
secretaria

[ 1
[ ADR - Sala de Espera

Utente aguarda no local definido

ADR - Gab.
Médico 2

comorbilidades

[ <55 anos e sem

Sem sinais Com sinais
de alarme de alarme
Zaragatoa .
SARS-CoV-2 Triagem
Antipiréticos + avancada
Recomendagdes ADR - SU
(Folheto) HNM
ALTA

>55anos ou < 55anos
com comorbilidades

Sem sinais Com sinais
de alarme de alarme
——
~. ™~
>55e<65 > 65 anos ou com
anos comorbilidades .
Zaragatoa Zaragatoa Triagem
avangada
SARS-CoV-2 SARS-CoV-2 + virus vans
ADR - SU

respiratorios
HNM

Sintomas

covip-19* Gripe
Sintomas ligeiros | Instalac3o abrupta
a severos de sintomas

7-25 dias

Comum
(usualmente seca)

Algumas vezes

Alg

Comum

Comum

Comum

Comum

Algumas vezes nas

criangas

ion, Centers for
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ANEXO VIII - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS
VIRUS RESPIRATORIOS - SERVICO DE ATENDIMENTO URGENTE DO PORTO MONIZ

Sintomas COoVID-19* Gripe

Sintomas ligeiros | Instalagdo abrupta
a severos de sintomas

Pré-triagem e realizagdo do

. o) o = . 7-25 dias 7-14 dias
Questionario de Avaliagdo do Risco
e Detegao Precoce para a COVID-19 e ) | [ e
I . Algumas vezes Nio
Questionario Utente com '
Negativo Sintomatologia s e
Respiratdria e/ou
. Questionario Positivo
Inscrigdo na 1
secretaria Inscrigdo na
I secretaria
ircuito I
normal da ADR - Sala de Espera
P Utente aguarda no
urgéncia__
—dreenels local definido
i |
M ADR
Gabinete Observagdo/Teste
Médico I
-— - >55anos ou< 55

<55 anos e sem

L anos com
comorbilidades

comorbilidades

Sem sinais Com sinais Sem sinais de Com sinais de
de alarme de alarme alarme alarme
~, >55e<65 b .
Zaragatoa SARS-CoV-2 anos > 65 anos ou com Triagem
SEEE— o
Antipiréticos + — Zaragatoa comorbilidades . avancada
e avang.;ada SARS-CoV-2 Zaragatoa ADR - SU HNM
(Folheto) SARS-CoV-2 +
ALTA ADR - SU HNM

virus respiratorios
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ANEXO IX - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS
VIRUS RESPIRATORIOS- SERVICO DE ATENDIMENTO URGENTE DE SANTANA

[ Inscrigdo na Secretaria da Urgéncia

Sintomas COovID-19* Gripe
Sintomas ligeiros | Instalagdo abrupta
a severos de sintomas

Pré-triagem e realizagdo do Questionario de Tiidsas
Avaliagdo do Risco e Detegdo Precoce para a Comum
COVID-19 (usualmente seca)
1 o =
e — ~. UN
Questionario Utente com Sintomatologia Respiratéria ) Nio
Negativo e/ou Questionario Positivo >

[ 1
ADR - Sala de Espera

Utente aguarda no local
definido

i

Circuito normal
da urgéncia

1

Gabinete Gabinete Médico
Médico
hi >55anosou< 55
<55 anos e sem anos com
comorbilidades comorbilidades

[ Sem sinais de Com sinais de
Sem sinais de Com sinais de alarme alarme |
alarme alarme |
- 65 N > 65 anos ou com N —
™, > 2> e<boanos comorbilidades . ; '
Zaragatoa Zaragatoa SARS- A T”age’;‘
SARS-CoV-2 CoV-2 G avansada
Antioiréti Triagem SARS-CoV-2 +virus ADR - SU HNM
ntlplretlcos~+ avancada respiratorios /
Recomendagdes
(Folheto) ADR - SU HNM
ALTA
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ANEXO X - CIRCUITO DO ATENDIMENTO DO UTENTE COM SUSPEITA DE COVID-19, GRIPE E OUTROS VIRUS
RESPIRATORIOS - SERVICO DE URGENCIA DO PORTO SANTO

Pré-triagem e realizacdo do Questionario de
Avaliagdo do Risco e Detegdo Precoce para a

COVID-19

Sintomas

Questionario
Negativo

Inscrigdo
secretaria

ircuito
normal da
urgéncia

i

Gabinete
Médico 1

]

Utente com Sintomatologia Respiratéria
e/ou Questiondario Positivo

COVID-19* Gripe
Sintomas ligeiros | Instalag3o abrupta
a severos de sintomas

7-25 dias

Comum
(usualmente seca)

‘Algumas vezes

Nio

Inscrigao na
secretaria

Sala de Espera
ADR

ADR - Gab.
Médico 2

<55 anos e sem
comorbilidades

Sem sinais Com sinais
de alarme de alarme
r Y
Zaragatoa SU Porto
SARS-CoV-2 Santo
Antipiréticos +
Recomendagdes
(Folheto)
ALTA |
S y, Triagem
avangada
ADR SU HNM

—

>55anos ou< 55 anos
com comorbilidades

Sem sinais de

Com sinais de

alarme 2lErinE
SU Porto

~ ~ Santo

>55e<65 ‘
anos > 65 anos ou com
Zaragatoa comorbilidades . Triagem
SARS-CoV-2 Zaragatoa avangada
SARS-CoV-2 + virus ADR - SU HNM

respiratérios
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ANEXO XI - ABORDAGEM DE CASOS COM SUSPEITA OU
CONFIRMACAO DE COVID-19, GRIPE E OUTROS VIRUS
RESPIRATORIOS NO SU ADULTOS DO HOSPITAL DR. NELIO
MENDONCA

SU DO HOSPITAL DR. NELIO
MENDONCA
PRE-TRIAGEM
Enfermeiro aplica Questionario

QUESTIONARIO NEGATIVO PARA COVID-19 QUESTIONARIO POSITIVO PARA COVID-19
ou ou
AUSENCIA DE SUSPEITA CLINICA DE GRIPE OU SUSPEITA CLINICA DE GRIPE OU DE OUTROS
DE OUTROS VIRUS RESPIRATORIOS VIRUS RESPIRATORIOS
CIRCUITO
CIRCUITO COVID-19

“NAO COVID-19”
TRIAGEM AVANCADA (1SU)
Triagem de Manchester

/ \ OBSERVACAO,

TRIAGEM ADULTOS
Triagem de Manchester

INVESTIGACAO E
DOENTE “NAO DOENTE TRATAMENTO PELAS
RESPIRATORIO” RESPIRATORIO ] ESPECIALIDADES
OBSERVAGCAO, OBSERVACAO, SEM CRITERIOS COM CRITERIOS
INVESTIGACAO INVESTIGACAO DE DE
E TRATAMENTO E TRATAMENTO INTERNAMENTO INTERNAMENTO

I I I |

BOXE1le3 BOXE 2 SARS-CoV-2 CONTACTO MEDICp DA
GRIPE (> 65 ANOS) AREA DE CONTINGENCIA
TELEFONE: 291705676
ALTA ALTA l
ALTA

AREA DE
SALA SALA D CONTINGENCIA
ABERTA AEROSSO|S CAVE - POENTE
I SARS-COV-2E/OU e (Casos Possiveis ou
OUTROS VIRUS Provaveis)
SARS-CoV-2 E/OU UIP COVID-19
ALTA OiTROS VIRUS ALTA (Confirmados)

56
CUIDADOS
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ANEXO XIl - ABORDAGEM DE CASOS COM SUSPEITA OU
CONFIRMACAO DE COVID-19, GRIPE E OUTROS VIRUS
RESPIRATORIOS NO SU PEDIATRICO DO HOSPITAL DR. NELIO

MENDONCA

SU DO HOSPITAL DR. NELIO

MENDONGA
PRE-TRIAGEM

Enfermeiro aplica Questionario

AUSENCIA DE SUSPEITA CLINICA DE GRIPE OU

QUESTIONARIO NEGATIVO
ou

DE OUTROS VIRUS RESPIRATORIOS

QUESTIONARIO POSITIVO

SUSPEITA CLINICA

ou
DE GRIPE OU DE OUTROS

VIRUS RESPIRATORIOS

|

CIRCUITO
“NAO COVID-19”

TRIAGEM PEDIATRICA
Triagem de Manchester

/N

DOENTE “NAO DOENTE
RESPIRATORIO” RESPIRATORIO

I I

OBSERVACAO, OBSERVACAO,
INVESTIGAGAO INVESTIGAGAO
E TRATAMENTO E TRATAMENTO

I I

GABINETE 3 GABINETE 2
SALA DE
ALTA COLHEITAS ALTA
] !

SALA DE
AEROSSOIS

SALA DE
AEROSSOIS

SARS-CoV-2 E/OU

ALTA

OUTROS VIRUS

[

SALA
ISOLAMENTO

|
UICD ]

|

CIRCUITO

COVID-19

AREAS DE CONTINGENCIA

TRI

|

AGEM AVANCADA

Triagem de Manchester

|

OBSERVACAO,
INVESTIGACAO E
TRATAMENTO PELAS
ESPECIALIDADES

!

1

SEM CRITERIOS

COM CRITERIOS

DE DE
INTERNAMENTO INTERNAMENTO
SARS-CoV-2 CONTACTO MEDICO DA
AREA DE CONTINGENCIA
TELEFONE: 291705676
ALTA

SARS-CoV-2 E/OU
OUTROS VIRUS

!

AREA DE
CONTINGENCIA
CAVE - POENTE
(Casos Possiveis ou

Provaveis)

UIP COVID-19
(Confirmados)
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ANEXO XIIl = AVALIACAO ADR

SESA R-AMH'F-!'I‘- K= LA ALY S100 P LML LA, I T

arars de Lsars da Whldismain

Avaliacdao ADR

Avaliacio Enfermeiro

1) Questiondrio de Avaliagio do Risco & Detegio Precoos & POSITIVD (@) NEGATIVO

Circuita: |~ -

Avaliagio Médico

1) Questiondric de Avaliagio do Rizco & Detegio Precoos ¥ POSITIVD (@) NEGATIVO
I Sinais de Alarme:
Clinicos:

& Dispneia efou FR > 20 ciclos/min
& Hemoptises
W 5p02 < 03%
1| TAS <80 mmbg
1| TAM <65 mimHg
Radioldgicos:
& Radiografia Tdrax: infiltrades heterogénes bilateral
& TAC Tordcica: imagens em vidro despolida
Laboratoriais:
| Lewoopenia
¥ Linfopenia
& PCR elevada
& | DHL elevada
¥ D dimeros elevados
) Caso possiwel ou provisel com necessidade de Bolamento

& internamento imediatos: 2 5. ®) NAD

4) Cazo possivel ou provivel com necessidade urgente para observacio &SI & NED
por especialidade hospitalar

5) Caso possivel ou provivel com necessidade urgente para tratamento @ SIM @) NAD

hospitalar
&) Caso possivel ou proviwel com necessidade urgente para realizagio & 51 & NAD
de exames suxiliares de diagndstico nio disponiveis na ADR-C

T) Cato confirmado com necessidade urgente para observagdo, & SIM @ MED
tratamento ou realizagio de exames auxiliares de diagndstico nio
disponiveis no ADR-C

Encaminhamento: | - Deniclia &l Teste OOVIDAY realizado| bata Colbla:
~ BER-5

- &OR-Araa Costinghscia
- M ADR

ADR-Area Contingncia a5 Ij<POSITIVG  E [3]=Sim OU T)=5im]

ADR-5L v 3e Ij<POSITIVG  E 3)=MS0 E 7)=N50 E [2)<Estd preenchid DU &j=S5im OU 5j=Sim OU )=Sim]
Domiclio v ge I=POSITIVG  E 2)=MS0 Estd precnchids E 3)<Mio E 4)=K3o E 5=N50 EGj=NIoE T)=Nia
Mo ADR o 3¢ 1jsMEGATIVO E 2)Mio Estd precnchido E 3)<Mic E 4)<N3o E Sl=NE0 E6j=N3o E T)=Kio



