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REGINALDO LIMA
ATIVISTASOCIAL

Um equipe com ética, respeito e profunda
responsabilidade com os atendimentos, articulagao
conciliadora e mediagao com liderangas do territorio.
A palavra mais possivel de definir, em nome das j
dezenas de familias atendidas e de todas as
liderangas das 13 favelas que monta o Complexo do
Alemao, com uma populago superior a 140 mil
habitantes, para o SAS Brasil, é gratidao!

JACKELINE MATTOS
VOLUNTARIA SAS BRASIL

Todos os dias, nés, voluntarios conversamos com muitas
pessoas, oferecendo nao s6 atendimento médico, mas
também atengao e carinho, e conseguimos sentir nas
palavras de cada paciente a gratidao por este projeto.
Como estudante de medicina eu me sinto imensamente
feliz de poder aprender tanto sobre a pandemia ao lado
de profissionais que me trazem inspiragao diaria

DEPCIMENTOS:

CARINA VERNA
VOLUNTARIA SAS BRASIL

Poder trabalhar em prol das pessoas mesmo que nao
presencialmente é algo sempre gratificante. Nao importa
a situagdo a gente sempre pode arrumar um tempo pra
cuidar do préximo. As barreiras sempre podem ser
vencidas e mais amor e cuidado é sempre enriquecedor.
Amo todas as oportunidades que o SAS proporciona, de
levarmos alegria, saide e aconchego

J \

DRA. HELENA DIETRICH
MEDICAVOLUNTARIA SAS BRASIL

Participar do SAS Brasil sempre foi um sonho! Nossa missao
tem sido o levar o cuidado e atengo em saide com uma
pitada de alegria para as comunidades atendidas. sinto-me
honrada por cada um que abriu a porta de sua casa e
permitiu com que eu entrasse, direta ou indiretamente,
podendo levar ndo s6 assisténcia médica mas também
palavras de conforto em um momento tao delicado.
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Informe a nossa recepcao caso esteja com algum
desses sintomas

Dificuldade
de respirar

Conjuntivite

Tosse seca




MEDIDAS DE
PREVENCAO
COVID-19

PLANO DE CONTINGENCIA
10) Covid-19

Estratégias de Prevengio

Orientacdo para nossa seguranga e de nossos pacientes.

Evitar aglomeragdes e
ambientes fechados

maos com agua e
sabao ou usar alcool
70% gel

Evitar tocar na boca,

olhos e nariz sem as

maos devidamente
higienizadas

Manter moveis e
utensilios higienizados
e nao compartilhar
objetos

Manter a distancia
social de pelo menos
1 metro

Cobrir a boca ao tossir
e espirrar com a parte
interna do braco




Medidas Preventivas

* Obrigatorio o uso de
mascara no Instituto de
Oftalmologia de Joinville

* Caso nao possua
comunicar a recepg¢ao
pois iremos fornecer

MEDIDAS DE
PREVENCAO
COVID-19




Medidas Preventivas

* Obrigatorio o uso de
mascara no Instituto
de Oftalmologia de
Joinville




Estratégias
Gerals

Manter os ambientes ventilados: abertura das janelas;

Alcool em gel e liquido 70% , disponibilizados na entrada e em todos os
ambientes do Instituto de Oftalmologia de Joinville para pacientes,
acompanhantes e funcionarios higienizarem suas maos;

Higienizacdo de todas as ferramentas de trabalho apds cada uso com alcool
70%;

Na confirmagdo da consulta, seja e-mail, SMS, Whatsapp ou contato
telefonico perguntar se o paciente ou o acompanhante esta com algum dos
sintomas. Se estiver, sugerir que o mesmo remarque seu procedimento
para 30 dias a frente;

Solicitar que venham de mdscara e com apenas 01 acompanhante de idade
entre 18 e 50 anos. Utilizacao de script especifico para os pacientes em
contato na Central de Atendimento: “Visando a seguranca de todos os
pacientes, estamos realizando alguns questionamentos para que possamos
realizar o agendamento da consulta: O Sr(a) estd ou esteve com sintomas
gripais recentemente? (febre, coriza, dor de garganta, falta de ar, tosse
seca)? Se sim, sugerimos que a consulta deverd ser agendada no intervalo
de 30 dias. Se nao, realizamos o agendamento e informamos que esta
mesma triagem serd realizada novamente no dia consulta.



* Encaminhar o paciente para area de
atendimento dedicado( uma area separada
ou sala visando o isolamento respiratorio). A
sala devera ser mantida com portas
fechadas, janelas abertas e ar-condicionado
desligado.

Fluxo de . ,
, * E obrigatorio o uso de mascaras.
Paclentes .

Orientar o paciente que por motivo de sua
temperatura apresentar o resultado de 37,8

°C medida por 2 x sera orientado pelo seu
médico de como proceder. '

* Orientar a preencher o questionario de
Seguranca do Paciente: Primeiro Contato /

o
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Questionario: Primeiro acesso 10J. &

INBTITUTO DE

OFTALMOLOGIA
DE JOINVILLE

* |dentificacdo:

* |dade: ( circular se maior que 60 anos).
* Data de Nascimento:
. * Temperatura: Horario:
* Gestante:sim (. ) (. ) ndo. Tempo de gravidez: ( circular se

for gestante).
* Caso tenha alguns destes sintomas respiratérios circule suas queixas:

* Tosse, dor de garganta, desconforto respiratodrio( dispneia) ou dificuldade para
respirar.

* PA: / Saturacao: : (circular se SPO2<95% em ar
ambiente)

* Dores no corpo, cansago.

e Diarréia.

Alergias de medicamentos (. )sim (. ) ndo. Se sim descreva:




Estrategias
Gerals

Banners orientativos na recepc¢ao principal e outras
entradas de pacientes;

Reforgo nas orientacdes aos funcionarios sobre a
importancia da higienizacao das maos;

Barreias acrilicas na recepg¢ao e nos equipamentos
oftalmoldgicos para seguranca de todos. Manutencao
da distancia do paciente (1m) sao importantes para
reduzir o risco de transmissao. Sinalizacao da distancia
entre as poltronas e cadeiras;

Distribuicao de cestas basicas para todos os
funcionarios.

Distribuicao de mascaras de dupla camada de micro
fibra sintética e elemento filtrante para funcionarios

Distribuicao de mascaras para os pacientes;

Descarte especial de luvas e mascaras em cada estacao
de trabalho.



Meédicos

Instalacao da protecao de acrilico em todas as lampadas de fenda e refrator de Greens
das unidades;

Higienizacao das maos ( com alcool gel ou liguido 70% ou lavagem das maos) antes e
apos o contato com o paciente;

Desinfeccao com alcool 70% nos aparelhos, especialmente na testeira do refrator, da
lampada de fenda e refrator de Greens antes e apds atender qualquer paciente;

Tonometria a ar ndao devera ser utilizada no periodo de pandemia (cria aerossol);

Seguir as recomendacdes do uso de mascaras de dupla camada de micro fibra

sintética e elemento filtrante continuamente nos consultérios. Reforcar de troca
diaria de jalecos, uso de luvas e face Shields ou 6culos de protecao sempre.



Funcionarios

Dispensar profissionais sintomaticos;

Liberarmos profissionais que estdo no grupo de risco (férias, home
office, suspensao de contrato de trabalho, reducao de 25% de carga
horaria seguindo a MP 927 e 936;

Mantivemos profissionais do administrativo em regime home office;

Fornecimento de maéscaras autorizadas( composicdo: dupla camada de
micro fibra sintética e elemento filtrante) éculos de protecdo ou face
shields e luvas para os colaboradores em atendimento ou assisténcia
direta;

Fornecimento de mascara autorizada ( composicao: dupla camada de
micro fibra sintética e elemento filtrante) , dculos de protecdo ou face
Shields, luvas e avental descartavel para a técnica de enfermagem e
enfermeira da instituicao;

Aumentamos o numero de dispensadores com preparacoes alcodlicas
70% para a higiene das maos (sob as formas gel ou solugao) nos
pontos de atendimento e assisténcia;



MEDIDAS DE
PREVENCAO
COVID-19

PLANO DE CONTINGENCIA

Estratégias de Prevengio

ara nossa seguranca e de nossos pacientes.

Uso da Copa conforto

 Somente é permitido o acesso da
copa para os funcionarios do
Instituto de Oftalmologia de
Joinville visando a seguranca de
todos os colaboradores;

 Numero de funcionarios
permitidos para uso da COPA 3.



Recomendacao
para limpeza e
desinfeccao de
superficie

A limpeza concorrente: realizada a cada
paciente;

A limpeza imediata: realizada em 3ua|quer
momento, quando ocorrem sujidades ou
contaminagao do ambiente e equipamentos
com matéria organica, mesmo apos ter sido
realizada a limpeza concorrente;

A limpeza terminal: é a higienizacao
completa dos equipamentos e area da
clinica; Os desinfetantes com potencial para
desinfeccao de superficies incluem aqueles a
base de cloro, alcoois e perdxido de
hidrogénio.

Lixo de luvas e mascaras descartaveis
identificados como infectantes.



Recomendacao
de Uso dos
Produtos

Alcool 70% Gel - Higienizacdo das M3os .

Alcool 70% Liquido - Desinfeccdo Equipamentos
entre Pacientes (Queixeira, Testeira) e
Higienizacao das Maos de Pacientes e
Acompanhantes antes de acessar o hospital
(usar borrifadores).

Peréxido de Hidrogénio pode ser utilizado para
piso e equipamentos ( necessario utilizar luvas
em sua utilizacao).

Instrucdes para a lavagem das mascaras: lavar
com agua e sabao neutro enxaguar por 30
segundos em uma solucao com 1 litro de agua e
uma colher de sopa de agua sanitaria
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G. Kampfa, *, D. Todt b, S. Pfaender b, E. Steinmann - Persistence of coronaviruses on inanimate surfaces and their inactivation with biocidal

agents - Journal of Hospital Infection




Contextualizando... Quando higienizar as

Maos

Antes de entrar em
contato com o
paciente.

Apos risco de exposicao
a fluidos corporais
(contato com os olhos,
secrecles, apos
remogao de luvas).
Apds contato com o
paciente.

Antes da realizagdo de
procedimentos no
paciente (instilagdo de
colirios, realizacdo de
exames).

Ap0ds contato com
areas como:
equipamentos
oftalmoldgicos, objetos
das salas de espera.




Meao
preve

idas de

N1CaA0 aos

orofissionais
gque atuam no

servico de
saude

Objetivo: reduzir ao maximo a transmissdao de microrganismos durante a
assisténcia a saude.

Transmissao: ocorre de humanos para humanos através do contato de
goticulas respiratdrias( tosse, espirro, catarro), pela saliva , lagrima ou contato
com superficies contaminadas seguido de contato com a boca, nariz e olhos.

Quanto aos sinais e sintomas do COVID-19: Tosse, dispnéia, mialgia, fadiga,
sintomas respiratorios, sintomas gastrointestinais (diarreia) e febre>37,8 °C.

Diagndstico: RT-PCR ( padrao-ouro): Real Time Polymerase Chain Reaction para
COVID-19, com sensibilidade mais elevada desde os primeiros dias da infeccao.

Esta sensibilidade pose ser alterada de acordo com o numero de dias da
infeccdo ( maior entre 0 32 e72 dia e apds a sensibilidade comeca a cair).




|: RT-PCR Sorologia IgA/IgM Sorologia IgG

Negativo Negativo Negativo Sem histodria de
infeccao atual ou
pregressa

Negativo Positivo Negativo Sugestivo de infeccao

atual recente(>7 a 10
dias de sintomas

clinicos)
Negativo Negativo ou Positivo Sugestivo de infeccao
Positivo prévia ou atual recente

(>7 a 10 dias)

Positivo Negativo Negativo Sugestivo de infeccao
atual ( < 7 dias)

Positivo Positivo Negativo Sugestivo de infeccao
atual (5 a 10 dias)

Positivo Negativo ou Positivo Sugestivo de infeccao

Positivo recente ( > 7 a 10 dias).



Medidas de Controle de Contagio

Mascara cirurgica Fornecer mascara caso o paciente nao possua.
Luvas Solicitar ao paciente para higienizar suas maos.
Oculos ou protetor facial

Limpar e desinfetar os objetos e superficies tocados

com frequéncia com alcool70% ou produto a base de

peroxido de hidrogénio.

Lavagem das maos/ uso de dlcool gel antes e apds o

atendimento realizado.

Ambiente arejado.



Medidas de Controle de Contagio

Mascara Fornecer mascara caso o paciente nao possua.
Protetor facial Solicitar ao paciente para higienizar suas maos.
Limpar e desinfetar os objetos e superficies tocados

com frequéncia com alcool70% ou produto a base de

peroxido de hidrogénio.

Lavagem das maos/ uso de alcool gel antes e apds o

atendimento realizado.

Ambiente arejado.



Precaucoes Gerais 2

* Excepcionalidades devido a alta demanda por mascaras N95/PFF2 ou equivalente

* Devido ao aumento da demanda causada pela emergéncia de saude publica da COVID-
19, as mdscaras de protecao respiratéria (N95/PFF2 ou equivalente) poderao,
excepcionalmente, ser usadas por periodo maior ou por um numero de vezes maior que
o previsto pelo fabricante, desde que sejam utilizadas pelo mesmo profissional e que
sejam seguidas, minimamente, as recomendacoes abaixo:

 Com objetivo de minimizar a contaminacao da mdscara N95/PFF2 ou equivalente, se
houver disponibilidade, o profissional de saude deve utilizar um protetor facial (face
shield), pois este equipamento protegera a mascara de contato com as goticulas
expelidas pelo paciente.

* O servico de saude deve definir um Protocolo para orientar os profissionais de saude,
minimamente, sobre o uso, retirada, acondicionamento, avaliacao da integridade, tempo
de uso e critérios para descarte das mascaras N95/PFF2 ou equivalente. Este Protocolo
deve ser definido pela Comissao de Controle de Infeccao Hospitalar (CCIH), em conjunto
com as equipes das unidades assistenciais.



Precaucdes Gerais INOTA TECNICA
GVIMS/GGTES/ANVISA No 05/2020

« MASCARA DE PROTECAO RESPIRATORIA (RESPIRADOR PARTICULADO — MASCARA
N95/PFF2 OU EQUIVALENTE)

* Quando o profissional atuar em procedimentos com risco de geracao de aerossois, em
pacientes suspeitos ou confirmados de infeccao pelo novo coronavirus, deve utilizar a
mascara de protecao respiratodria (respirador particulado) com eficacia minima na
filtracao de 95% de particulas de até 0,3 (tipo N95, N99, N100, PFF2 ou PFF3). Sao
alguns exemplos de procedimentos com risco de geracao de aerossois: intubacao ou
aspiracao traqueal, ventilacao nao invasiva, ressuscitacao cardiopulmonar, ventilacao
manual antes da intubacao, coletas de secrecdes nasotraqueais, broncoscopias, etc.

* A mascara de protecao respiratdria (respirador particulado — mascara N95/PFF2 ou
equivalente) deve estar apropriadamente ajustada a face do profissional. A forma de
uso, manipulacao e armazenamento deve seguir as recomendacoes do fabricante e
nunca deve ser compartilhada entre profissionais.

. Obqervggﬁo:ﬁ importante ressaltar que a mascara N95/PFF2 ou equivalente com valvula
expiratoria ndo pode ser utilizada como controle de fonte, pois ela permite a saida do ar
expirado pelo profissional que, caso esteja infectado, podera contaminar



MANUAL DE BOAS CONDUTAS
PARA RETOMADA DAS
ATIVIDADES ELETIVAS EM
OFTALMOLOGIA

EM TEMPOS DE COVID19 MANUAL DE
CONDUTAS
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Portanto, & crucial identdficar pacientes com msco de infecgiio ¢ determinar o perfd de riso
henelicio do ratamento de seus problemas oculines.

2. Equipe Técnica e Administrativa
Como medida preventiva € a fim minimizar a disseminagsc do vins, 3 equipe atuante deve receber
arentapies para evitar 3 deseminagio do virus fora e dentro da institugio de Oftalmaologia, sendo

elas:

A) Culdados fora do ambisnte de trabailho:

E recomendade nla ter contoto com lamilisres do grupo de risco (peisoas com
comarbidades e idosos);

Uhsar midscara de profeg o desde a salda de sua residéncla aié p metoma;

Caza ndo possa evitar trarsporte plblics, usar mdzcara ¢ utilizar Slcood gel para higierse daz
mdos com frequinga;

Mio wtilizar adarnos @ manter o cabelo preso 20 sair de casa;

Evwitar tocar alhes, nariz e beca @ higlenizar adequadamante 35 maos com dgua e sabla;
Cobrir a boca & nare a0 tosse ou ssprrar com colovelo llexonado ou utilizando-se de um
lengo descartdwel. Higienizar as maos apos cada tossefespirm;

Limpar g desinfetar objetos e superfides WOCatos com frequénca;

Ao chegar pm casa retirar sapato ¢ demxé-dos em local solado. As roupas devem ser lavadas
O Guanto antes com dgua & sablo.

B] Cuidados mo ambiente de trabalho:

Ao chegar na Instituice, passar pelos procedimentss de higienizaglo das mdos com dguac
sablo e posteriormente com dloool 709,

Orientar roupas ¢ calgados ewchusives para atividades na instituiclo de oftalmaologia,
trocados deariamente;

Realizar paramentagio conlonme necessidade e alividade a ser realizada;

Usa do faceshield para recepcio, auxiliar de enfermagem e servipos gerals.

Manual de Boas Candutan pare Retomada das Ablvidades Eletivas sm ORtalmalogia em tempos de Lo

BT recursas
Afastamento de colaboradores com idade (maiores de 60 anos) e condighes de sadde
[comarbidade ) compativeis sos grupas de maiar risco (Anewo 1) a0 COVID-19;
Para o5 servigos de ensino em Oftalmologia onde hi presenca de alunos dos cursos
credenciados do CB0 ou CNRM, sugere-se, para evitar sglomeragies em ambientes fechados
de auditéeds, 3 adopdo das reunides clentificas ou de aulas tedricas, atravds de plataformas
onfing.
Toda a equipe deve dispor de informagies confidveis, a parlir de um Guia de Manejo de
Assepsia [Anexo i), para compartilhar com funcienarios, pacientes  pablico em geral;
Aumaenta do intervalo de mancagdo da agenda dos médicos para deminuir o fluxe de pessoas
wirculando nas instalagBes da dinica/cons ultdna;

NORMATIVA
CBO



p—

(B0

—

Utibragio de material de seguranca EP1 (mascaras descartdeeis) para os profissionais de
sadide & doulos ou foceiiveld [Anexo NE).

3. Comunicagdo com Pacientes e Comunidade

Disponibilizagse de material Wpresso (Anexo V] e/'ou digital, contenda informaples seguras
¢ comprowadas ¢ de facl absorgdo por parte do grande pdblicn;

Uso dos canais digitais {redes sociais, e-maid, M5 &fou whatsapp) Para transmitir a roting
adotada;

Adogdo de nova mensagem da central telefiinica de maneira a informar a rotina de
aterdimento gue serd seguida durante esse periodo de pandemia;

Orientar a0 pacienie gue venha de mdscara caseira (pano] para o alendimenio alé a cnica
Conlarme recomendagdo do Miristénio da Saide, lodas as pessoas, mesmo assinlomalicas,
devem usar mascara de protecio;

Cuando chegar na recepcio, o packenle suspeito ou mnfirmade de 00VID-19 receberd uma
mascara cinirgica descartave), independente do uso de@ mdscara comunitaria;

Quando chegar na recepfao, o packente suspelto ou confirmaco de COVID-19 deve seguir
flumngrama (wer item 5.1 = fluxograma de atendimento);

Quando chegar na recep ~ iewem estar prosidos de wmna mascara
[cassira ou nda). Caso nd ¥ institubi3s emregue uma mascara de
profecin para n padente, Copiar

4. Area de Recepgio e Espera oos Fraoemes

Manter uma forma de higienizagio dos sapatod & do piEo na entrada do servigo
aftalmaldgicn (ex. usn de hipnclorita);

Disponiblizacin de Alconl gel para pacientes, acomganhantes @ colaboradores, além de
solicitar gue o5 padentes/acompanhantes higienizem as mdos ao chegarem;

Solcilal gue cada paciente preferencialmente n3o venha acompanhads. Para 0s Casos gue
necessite, orienta-se que leve apenas 1 pess0a para permaneder na reCepiao com ale,
corforme casos de excegdo para acompanhantes (Anexo V)

Distribuigdo de  nformative  acerca  das  meddas  prevenlivas  sdoladas  pela
dinica/consultorio (Anexo V];

Intensificacio da rotna de higenizacio das salas de espera (a cada 15 min), bem como dos
corsultérios @ salas de examees (a cada atendimento realizsdo), conformse Anexo Wi,

5e possivel, evitar o confinamento 005 paciesnies, acompanhanies e colaboradores am
ambientes fechados efou, déimatizados por ar condiconado. Recomenda-se manter as
janelas abertas e o ambiente o mais anejado possivel;

Acomodagio dos pacientes de maneira a manter a distinga de seguranga recomendada em
locass fechados |1 m);

Usp cbrigatdrio de miscaras de todes do recinto, enguanto durar a pandemia

NORMATIVA
CBO
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5. Rotina do Servigo
0 monitoramgnto de profissionais de satkde também & Impartante para o controle de infocghes
= 0 agendamento de consultas, exames e cirungias eletas deverd ser redusido;

» Todos os profissionais de sadde precisam aferir ¢ registrar temperatura corporal @ notificar o

Aparecimento de quaisquer Stomas sugestivos de COVID-19;

& Sugere-se vapmagio para Influenra A (H1NT], influenza B ¢ Influenza & [HIND) para médicos e

Turionbrias.

Agendamento reduzido e cancelamentos.

&  Realocagdo de pacienies agendados, espacando-os s hords
rediziF 8 capacidade de sua recepgio, de forma a evitar aglomen Cnpiar
0 espago de seguranga determinado (1 mij);

@ Inclusso de checklist de agendamento, alraves de quesionano s.,

confrmado de COVID-1%;

& Disponibiizacdo de eguipe de plamtdo para reallzar triagem telefdaica, compreender o grau de

wgiEncia ¢ realizar o aviso do médico responsivel pela demarada;
& Informagcdo relacionada & restricio quanto a0 ndmero de acomganhartes por paciente.

5.1 Triagem clinica

Duitrs fedida que pode 167 A061588 & 5 ragermn clinics via contato telepdnico, aasim Gue & pacients
ligar para agendar uma contults oftslmoldgc & atendente poderd werilicar & & neceasidade s
enguadra como urpéndia oftalmoldgica, se estd demtro da Classificagdn para Cirurgias Fletivas
Prigritdrizs ¢ também ird guestionar o pontos abaike 2 fim de verificar =& pode =er considerade
suspello de COVID-19. Nos casos de confirmacio de algum dos oriténos acima, a atendents ird
proceder com 0 agendamento do atendimento e ird orieniar a0 pacente sobwe as devidas

precaugdes institucianais para evitar 3 disseminacio do Coronavirus.

'-|—|-'1-'-|-|-'|—|--':h
do paclente/acompanhante (s teve febre, dor no corpo ow tosse no perkode de 15 dias
arteriores ao dla do agerdamento| ou se paclemto teve contato COM Caso SUSpEito ou

NORMATIVA
CBO
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Epidemicizgecs

6. Sugestdes aos Colegas Oftalmologistas

Laar frequentementle as maos com agea ¢ sabonete, alternalivamente higienizar as maos
com dlcood Nquida ou em gel 70%;

#p t0ssir ow espirrar, cobrir o nariz e boca com kengo ou com © brago, e ndo com as mdos;
S hasuver sintomas die gripe, tosse fou Bebre, informar para afastamento;

Evitar tocar alhos, nariz & bota com as m3os ndo lavadas. Ap LOCEr, |avar sempre as mios
cama |4 indicado;

Wia compartithar ohjetos pessoals;

Evitar aglomeracho de peisoas, sobretudo erm ambientes sode ndo wsja possivel garantic a
wentilagio adequada;

Usar o protetor de respiragio do biomicrosoépin (wide mmagem);

Dar preferéncia a realzar oftalmoscogla indireta ou biomicroscopia de fundo. NAQ REALIZAR
DFTALMOSCOPUA DIRETA;

NORMATIVA CBO
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® Sugerimos a utilizagio de vso de EPis em TODOS os stendimentos [com ou sem suspeita de
COVID-19) (vide imagens);

® Lalas e uso de instrumentos devem ser higienizados com dlcool 3 PO0% apds cada atendimento
i padiente;

& 05 médicos, 1eonicos de enferrnagem & pessoal de apoio estio obrigados a0 uso de EPE.

NORMATIVA
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7. No Centro Cirdrgico

DEVERA SER REDUDIDO O NUMERD DE CIRURGIAS ELETIVAS ATE PROMING INFORMATIVO.

= Paciente/responsivel legal DEVE ssinar o lermo de consentimento de pandemia (Anexs VIIT)
antes e qualguer procediments ONMIPCD realsado ng netituao;

= D uwso de campo cindrgico estéril DESCARTAVEL cobrindo toda & face do paciente & SUGERIDO;

= Aos servigos oftaimoldgicos que possuam Centro Ciningicn, sugere-se 0 usd de Procedimento
Padrio para Atividades dentro de Centro Orargico [Anexo VI

* D dretor médioo do servigo de oftalmologia DEVE contactar 0 servigD hospitalar de retaguanda
para confirmagdo de suporte de vagas, em tempos de COVID-19.

8. Contatos de Referéncia e Contrarreferéncia

Poderdo ser utilizados os recursos de Telemedicing, durante o periodo de COWVID-19, para 2
ofientagles de encaminharmento de pacentes Bos servigos de Dftalmologia entre servipos de
atendimento de sadde bisca e o5 seniqos de meédia)alta complexdade |médico 3 midico)

9. Avaliagio e Notificagdo de Casos Suspeitos ou Confirmados da COVID-19

Para casos suspeites ou confirmados, 3 Enfermera deverd ser aconada para avalialo do paciente
@ possivel notificacdo 3 Vigikingia Epsdermicigera competente. MNos Cases confirmados ou SUSPRItes,
© paciente serd encaminhado Gifel Para 3 ded S0kada & 0 MEdD assStene Sera ofientado para
prestagio do atendimento em local priprio com a devida paramentacio.

A notificacio imediata deve ser reaizada Quando pacente apressntar desconfono respiralono e
deverd ser feita pelo meio de comunicacio mais ripido disponivel, em até 24 horas a partir do
conhecimento de caso que s enguadne na definicio de suspeito na Plataforma do FormSUScap
2019-nCoV {hitp: it by/3019-neow).

10. Uso de Equipamento de Proteco Individual (EPIs)

Todos os pacientes, profissionais de sadde ¢ funciondrios dos servigos de oftalmologia poderdo
wtilizar 3 miscars de proteclo individual, corforme recomendacio do Ministerio da Saude.
Durante 3 pandemia COVID-19 hi wma tendincia 3 escasser de eguipamentos de protegdo
indivichaal, portanto as condigles de stendimenty oftalmoidgun podem se adequar 3 realidade de
03 3SrVICD OU MUnICIpIo.

Sigere-se um breve contate telefdnico privio ou videoronferdnCia para avaliar sintomas e histdria
clinica do paciente com @ intuito de preparar 3 eguipe para o Bolamento adequado dos sutpeitos ou
confirmados de COWID-19 & mudanga no material mimemo nedeisino para o atendimento presencial.

Manua e B COAGTEs Ba7a Renomudy s Arsvesede Ditte o ORuopa ¢ 1empls de Coved-19
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Abqixg desCrevemos of prinCipals equipamentos de protecdo indeidual recomendados pelo
Ministério da Sadde para o stendimento oftalmoldgen dod pacientes durante a pandemia COVID-
19

10.1 PACIENTES SEM SUSPEITA DE COVID-15:

EPI para Profissionais de Sade-
= Niscara cindrgica;
s  Oculos de protegdo efou protetor facial (fore chislds):
= Barreira de protecio respiratinia slocada na impada de fenda.

EPi para pacientes:
+  Todos o5 pacientes assimtomdticos. deven wtilizar mdscara de protecio individual gue
padem ser de fabricagio caseira

10.2  PACIENTES CONFIRMADOS OU COM SUSPEITA DE COVID-15-

EPI para Profissionsis de Saode:
= Ndicara cirdrgicac
+ Ogulos de protecdo e/ou protetor facial (foce sheeigs];
* Capote cinirgico;
*  Goro;
*  Luvas;
+ Barreira de proteglo respiratiria slocads na lmpada de lenda.

EPI para pacientes:

= Todos s pacientes sintomdticos com sutpeita ou com confirmagio de COVID-19 devern

Quem deve utilizar mdscara N5 ou equivalente?

Todos o5 profissionais de shide que reslizem procedementon PErsdores de Beroisdis cofmD por
exemplo: intubaclo ou aspiraclo tragueal, ventiaclo mechnich ovasiva e nlo invasiva,
ressuscitacdo cardippuimonar, wvenbiaclo manugl antes da intubaglo. coletas de amostras
nasotriquesis devern formalmente wear maiscars N9S ouw semilar

Oftalmologistas devern utilizar md L ?

Para as comsultas ¢ procedimentos oftaimoldgicos que hepmn grande p lade médico -
paciente, as mdscaras N95 ou similares podem estar indicadas como uma melhor protecio o
midice oftaimologista, com objetivo de minimizar ainda maks o risco de contaminagle, visto ter
eficicia minima de filtracio de 95%. Porém, dante da grande demanda causada pela emergéneia de
sadide publica Cowid19 estas mdscarss podem estar mais restritys, com dificil acesto para uio
rotineing.

NORMATIVA
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Anexo lli: GUIA DE RECOMENDAGAO E UTILIZACAO DE EPI

Paghentes sam sintamas Pacientes com sintomas o
Cendrio Atividade EFI Athvidade EFl
Recepin atendimento inicial | Distincia de 1 Atendimento Mistdncia de 1
a0 paciente nEo | metro inécial, sem metro
ervolendo contato |Use de mdscara +  |contato direto s de mascara «
dirgto \dculos de protecio dculos de protecio
efou foceshields efou foreshisids
Departamento | Realiragio de | Miiscara cinirgica | Realzagio de Miscara ciningica
e exames ERAMEs + ooulos de ERAMas + teulkos de
|protegdo &fou protecdo efou
faceshields Jmceshueins
Consultdrio Consalta II.l'l.i'M:l.r:- cindrgica | Procedimentos em | Miscara ciningica
medicn 1 melro de + ooulos de que haga + truke de
dirsldrcia |protedo &fou pssibilidade de protecao efou
fareshieids FESPEED & Jimceshvelas
lenas contaminacio por | Capnte
Boiculas Liseas
Gawrro
Centro cirdrgico | Cirurgias \Miscara cirdrgica  |intubagio Midscara N5
oluamoldgicas |Capate Adpiracdo de vias | Protetor Facial
Luvas aireas Capote
Oeulos Lurwars
\Gorra Grulos
Gorre
Area Oualquer atividade |Mascara de Atividade que Miscara e
admintstratvva | gue nda haja {pratecdo possa haver protecao
contato direto Com Contatn com
o paciente patierte
Higiene & Limpeza das Mascara cirargica | Limpeza das Miscara cirdrgica
Limpeza superficies e Luwas superficies & Luras
ambientes onde o | Oculos ambigntes onde o | Oculos
pacie e |Garrm panente Zorne
pErmaneCEy peErmansteu

Dbservacio: A mascara N9S/PFF2 deve sempre ser utilicada para realizar procedimentos geradones
de aerossdis nd cirurgido @ mdscara cndrgica mo paciente ate o iniclo do procedimento guando
colocads o camps cindrgico (cobrindo a face do paciente). Para realizai3o de outros procedimentos
nio geradores de aerossdes, avaliar a disponibihdade da M5%% ou eguivalente no servigo. Ndo havendo
dispanibdsdade, & obrigattnio o uso da mascara cirsrgica 14

Manual de Bod. Consellin para Batorads din Ahddaties Elrtivas ¢m Ollalrasioga em empid de {ovid- 19
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