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APRESENTAGCAO

Este documento apresenta o Plano de Contingéncia para Infecgdo Humana pelo
Coronavirus (COVID-19) do Hospital de Clinicas da Unicamp em caso de surto e define o
nivel de resposta e a estrutura de comando correspondente a ser configurada, em cada
nivel de resposta.

Diante da situacdo de emergéncia em Saude Publica, evidenciada pelo aumento
consideravel no niumero de casos de coronavirus € a disseminagao global foi decretada
pandemia do coronavirus pela Organizacdo Mundial da Saude no dia 11 de margo de 2020.

Conforme recomendagao do Ministério da Saude e Secretaria de Estado da Saude
do Estado de Sao Paulo esse plano objetiva descrever acdes da gestdo das areas do
Hospital de Clinicas da Unicamp para conter a disseminagao do virus e para cuidar dos
pacientes adequadamente.

O Hospital de Clinicas da Unicamp adora a ferramenta de classificacdo de
emergéncia em trés niveis, seguindo a mesma linha utilizada globalmente e nacionalmente
na preparacao e resposta. Toda medida deve ser proporcional e restrita aos riscos vigentes.

Quanto aos niveis de criticidade operacional para assisténcia a pacientes COVID o
hospital adotara 7 niveis de agao. Apds o 7 nivel de criticidade da capacidade, como apoio e
contingéncia externa foi estabelecida parceria entre a Universidade e os Expedicionarios da
Saude para atender pacientes no Hospital de Campanha montado no Ginasio da

Universidade.
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Listar os colaboradores participantes da Estrutura de Comando

PROCEDIMENTOS

COMITE DE CRISE PARA ORGANIZAGAO DOS ATENDIMENTOS E DEMANDAS PROVENIENTES
DA SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA DO NOVO COVID-19

Responsavel: Prof. Dr. Antonio Gongalves de Oliveira Filho - Superintendente
e Prof. Dr. Plinio Trabasso - Coordenador de Assisténcia
e Prof. Dr. Rodrigo Bueno - Coordenador de Administragcao
e Enfa. Dra. Alessandra Nazareth Caine P. Roscani - Gestora de Risco
e Enfa. Dra. Eliete Boaventura Bargas Zeferino - Diretora do Departamento de Enfermagem

e Prof. Dr. André Fattori - Assessor da Coordenadoria de Assisténcia

GRUPOS DE APOIO DO COMITE DE CRISE

Técnico

Responsavel: Profa. Dra. Maria Luiza Moretti - CCIH
e Prof. Dr. Plinio Trabasso
e Prof. Dr. Rodrigo Bueno de Oliveira
e Enfa Dra Alessandra Roscani
e Enfa Dra Eliete Boaventura Bargas Zeferino
e Profa. Dra. Maridngela Ribeiro Resende
e Dra. Méarcia Teixeira Garcia

e Dr. Luis Gustavo de Oliveira Cardoso
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Hospital de Clinicas Estrutura de Comando Elaboragéao: 10/03/2020
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Prof. Dr. Magnum Nueldo Nunes dos Santos
Cristina Cobra Azevedo Barreto

Dra. Ana Paula Beppler

Enfa. Ludimila de Melo

Dr. Paulo Perin

Enfa. Roberta Nazario Aoki

Gestores de areas envolvidas

Responsavel: Prof. Dr. André Fattori

Enfa Mariana Salhab D. Schweller - Nucleo de Qualidade e Seguranga em Saude
Prof. Dr.Rodrigo Jorge de Oliveira - Imaginologia

Carlos Henrique Gomes de Oliveira - Imaginologia
Alexandre Oliveira da Silva - Centro Cirurgico

Profa. Dra. Rebecca Christina K. Maunsell - Centro Cirurgico
Profa. Dra. Derli Conceigdo Munhoz - Anestesiologia

Ana Paula Canil Alves Inocencio - Centro Cirurgico

Prof. Dr. Adilson Roberto Cardoso - Anestesiologista

Prof. Dr. Antonio Luis Eiras Falcdo - UTI Adulto

Dr. Tiago Giraldi - UTI Adulto

Enf. José Alexandre Pio Magalhaes - DAMPE

Prof. Dr. Magnum Nueldo Nunes dos Santos - LPC

Dr. Thiago da Silva dos Santos - UTI Adulto

Dra. Ana Paula Beppler - UER

Enfa. Ludimila de Melo - UER

Enfa. Roberta Nazario Aoki - UTI Adulto

Dr. Marcelo Barciela Branddo - UTI Pediatrica

Maria Rita Fraga Sthal - Servigo Social

Profa. Dra. llka de Fatima S. F. Boin - Cirurgia

Profa. Dra. Maria Luiza Moretti - CCIH

Profa. Dra. Antonia Teresinha Tresoldi - Pediatria
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Elaboragéao: 10/03/2020

e Prof. Dr. André Fattori - Divisdo de Enfermarias
e Ft. Luciana Castilho de Figueiredo - Fisioterapia
o Mauricio José de Andrade Thomé - DRH

e Profa. Dra. Derli Concei¢gdo Munhoz
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FINALIDADE

Descrever os papeéis e responsabilidades dos colaboradores durante plano de contingéncia

EXECUTANTES

Equipes de cada area

PROCEDIMENTOS

CABE AO COMITE DE CRISE

Reconhecer, liderar e coordenar as agbes institucionais necessarias para contingenciar a
situagao de crise;
Disponibilizar aos colaboradores diretrizes, informagdes e orientacbes referentes aos
processos desenvolvidos na instituigao;
Definir lideres e areas criticas envolvidas na crise;
Definir e descrever a logistica de agdes internas e externas para sanar a crise;
Estabelecer parcerias externas para alinhar estrutura de atendimento aos pacientes criticos e
aos pacientes COVID-19;
Fazer round diario da crise e definir acdes prioritarias conforme checklist situacional;
Gerenciar diariamente a capacidade instalada e operacional de leitos, equipamentos e insumos
em uso, disponiveis, com necessidade de manuten¢do, bem como seus tempos de conserto.
Deve-se dar atencao especial aos seguintes equipamentos e insumos:

o Ventiladores mecanicos

o Ventiladores de transporte

o Equipamentos de anestesia

o Monitores multiparamétricos

o Bombas de infusdo volumétricas
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o Bombas de infusédo de seringa
o Camas hospitalares elétricas
o GasOmetros
o Bombas de dieta enteral
o Carrinhos de parada
o Desfibriladores
o Vacuos portateis
o Cilindros de oxigénio
o Recursos de apoio diagndstico e terapéutico (tomografos, endoscépios, broncoscopios,
raio-x moével, maquinas de hemodialise, maquinas de hemoperfusdo, aparelhos de
ressonancia)
e Gerenciar a necessidade e disponibilidade do numero de painéis de gases nas unidades
e Acompanhar a evolugdo dos niveis de criticidade em relagdo ao numero de pacientes
internados
e Avaliar a adeséo e eficacia da implantagédo dos planos de contingéncia nas unidades

e Divulgar informes institucionais e avaliar outras solicitacdes de comunicagao

CABE AO GRUPO DE APOIO DO COMITE DE CRISE:

Atualizar o Boletim informativo do COVID-19 nos painéis localizados nos 1° e 2° andares do HC

Atualizar diariamente os indicadores de acompanhamento do COVID

Atualizar o plano de contingéncia quando necessario

Articular levantamento de informagdes com outras unidades e auxiliar o comité de crise na
avaliacdo, desenvolvimento e acompanhamento de atividades para minimizar os efeitos

negativos decorrentes da pandemia

Orientar, capacitar e disseminar as informacgdes do plano de contingéncia aos colaboradores
CABE AOS DIRETORES, COORDENADORES E SUPERVISORES DE AREAS:
e Identificar as areas do hospital destinadas aos casos suspeitos e confirmados de COVID-19,

reforcando orientagdes sobre fluxo de pessoas (acompanhantes, visitantes, colaboradores,

servicos de apoio) conforme descrito neste manual
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Descrever plano de contingéncia individual conforme necessidade do setor, divulgando
informacdes pertinentes neste plano de contingéncia e pelo mailist

Comunicar e desenvolver junto ao Comité de Crise planos de agao para superar possiveis
adversidades e dificuldades para o desenvolvimento das atividades de suas areas
Redimensionar as escalas de trabalho de suas areas de acordo com a necessidade e
disponibilidade de outros colaboradores durante plano de contingéncia

Orientar os colaboradores quanto as mudancas de rotina e planos de contingéncia das

diversas areas

CABE AOS DEMAIS COLABORADORES:

Informar aos diretores, supervisores e coordenadores possiveis entraves no fluxo de trabalho
para que sejam estudadas e implantadas mudancas

Cumprir com as normas de seguranca e uso de EPI’'s indicados pelo Servigo de Epidemiologia
Hospitalar

Cumprir suas atividades com seguranca de acordo com premissas éticas de suas profissdes
Sugerir, apoiar e auxiliar o desenvolvimento de ideias que possam melhorar a comunicagao
institucional e os fluxos de trabalho

Notificar possiveis eventos e situagdes inesperadas ao NSP pelos formularios informatizados

Acompanhar os informativos divulgados pela instituicdo e disseminar suas informagdes
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Elaboragao: Comité de crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisdao: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
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Descrever a classificacdo dos niveis de resposta institucionais

EXECUTANTES

Comité de Crise

PROCEDIMENTOS

Conforme recomendado o HC Unicamp adota a classificacdo de emergéncia em trés niveis,
seguindo a mesma linha utilizada globalmente na preparagéo e resposta em todo o mundo.
Este plano € composto por trés niveis de resposta: Alerta, Perigo Iminente e Emergéncia em
Saude. Cada nivel é baseado na avaliacao da situacao assistencial do HC Unicamp.
O nivel de resposta sera ativado e as medidas correspondentes ao nivel de criticidade operacional

sejam adotadas.

Alerta
Corresponde a uma situacao em que ha risco de atendimento de pacientes com coronavirus.

Compreende o nivel 0 de criticidade operacional.
Perigo Iminente

Corresponde a uma situagdo em que ha confirmacao de caso suspeito na instituicao (pacientes ou
colaboradores). Compreende o nivel 1 de criticidade.
Emergéncia de saude institucional

Corresponde a uma situagdo em que ha confirmacéao de transmissao local. Compreende os niveis

de 1 a 7 de criticidade operacional.

11
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Elaboragéo: Comité de crise Revisao n°: 01

Revisdo: Mariana Salhab, Alessandra Roscani, Eliete Boaventura Data revisdo:04/04/2020
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Descrever os niveis de criticidade operacional adotados pelo HC Unicamp para estratificar as acbes
conforme numero de pacientes internados na instituicdo com diagndstico de infecgdo por
coronavirus.

PROCEDIMENTOS

A situacdo sera avaliada diariamente pelo comité de crise, tendo em vista o desenvolvimento de
conhecimento cientifico e situagdo em evolugéo, para garantir que as agdes de contingéncia e as
medidas correspondentes ao nivel de criticidade operacional sejam adotadas.

NIVEIS DAS UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA ADULTO

Nivel 0: Nenhum paciente internado

Nivel 1: de 1 a 9 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infecgao por Coronavirus
Nivel 2: de 10 a 19 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infecgao por Coronavirus
Nivel 3: de 20 a 40 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infeccdo por Coronavirus
Nivel 4: de 41 a 49 pacientes internados com suspeita/ confirmagao de infecgao por Coronavirus
Nivel 5: de 50 a 66 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infecgao por Coronavirus
Nivel 6: de 67 a 75 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infecgdo por Coronavirus

Nivel 7: acima de 75 pacientes internados com suspeita/ confirmacgao de infec¢ao por Coronavirus

NIVEIS DAS UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA

Nivel 0: Nenhum paciente internado

Nivel 1: de 1 a 2 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infecgao por Coronavirus
Nivel 2: de 9 a 13 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infeccdo por Coronavirus
Nivel 3: de 14 a 15 pacientes internados com suspeita/ confirmagao de infec¢gao por Coronavirus
Nivel 4: de 16 a 17 pacientes internados com suspeita/ confirmagao de infecgao por Coronavirus

Nivel 5: de 18 a 20 pacientes internados com suspeita/ confirmacgao de infeccdo por Coronavirus

12
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NIVEIS DAS ENFERMARIAS ADULTO

Nivel 0: Nenhum paciente internado

Nivel 1: de 1 a 30 pacientes internados com suspeita/ confirmagao de infecgcao por Coronavirus
Nivel 2: de 31 a 60 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infeccdo por Coronavirus
Nivel 3: de 61 a 90 pacientes internados com suspeita/ confirmagao de infecgao por Coronavirus
Nivel 4: de 91 a 105 pacientes internados com suspeita/ confirmagao de infeccao por Coronavirus

Nivel 5: de 106 a 127 pacientes internados com suspeita/ confirmacéo de infecgao por Coronavirus

NiVEIS DA ENFERMARIA PEDIATRICA

Nivel 0: Nenhum paciente internado

Nivel 1: de 1 a 7 pacientes internados com suspeita/ confirmacao de infec¢gao por Coronavirus
Nivel 2: de 8 a 12 pacientes internados com suspeita/ confirmagao de infeccao por Coronavirus

Nivel 3: de 13 a 14 pacientes internados com suspeita/ confirmacgao de infeccdo por Coronavirus

13
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Revisao: Data revisdo:NA
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FINALIDADE

Elucidar como sera a liberacao de leitos para internagao de pacientes suspeitos ou confirmados com
infeccao pelo Coronavirus durante plano de Contingéncia institucional.

PROCEDIMENTOS

Tabela 1. Abertura de leitos da UTI Adulto conforme nivel de criticidade

Nivel de , , ., . . . .
e . Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3 Nivel 4 Nivel 5 Nivel 6 Nivel 7
Criticidade
Nimero de De1a9 De 10 a 19 De 20 a 40 De 41 a 49 De 50 a 66 De 67 a 75 Mais de 75
pacientes na pacientes pacientes pacientes pacientes pacientes pacientes pacientes
UTIA internados internados internados internados internados internados internados

Liberagao da
UTI D3. TGS 5 72 ) Inter.nag:ao de
Internagéo de pacientes no

da UTID3 + (4 Admisséod
? ( mlssao e pacientes no CC  CC Central
leitos) e na UTI  pacientes no

Internagéo de
pacientes no
Hospital Dia (12

Quando Internagao de
Contingéncia necessidade de pacientes na

TI Adul i 10° TID Tl . , | F 112 F 2 (12
naU dulto mte_rnar o] 0. U 3eU 204 (7Leitos) + CCA (8 Leitos) Cent.ra ase 1 ( .ase ( SuETiE
paciente, abrir 206 ) Leitos em SO) Leitos em SO) .
. UCO (10 Leitos) privativos)
e admitir na UTI + 8 RPA
206
Abrir 4 leitos Ap0s lotagéo ApbS Apods admissao
P2 D3, posto .. ~ maxima das i L .p . do 8° paciente
Apos internacao Apos admissdo do  admissao do )
204 e . UTls e do . . no HD, alinhar
Préxi i fori do 36° paciente CCA. aci 8° paciente no CC, 4° paciente na leitos d
roXima  ppriruTi206 oo COVID na UTI, 800NN linhar admissao  RPA CC, ettos do
etapa pacientes . o CC Central . . Hospital de
UCO para D2 acionar abertura ra admiss3 de 2 pacientes por acionar Campanha n
para | doCca ~Paraadmissao SO aberturado ~ ~arpannano
para abrir de pacientes HD Ginasio da
leitos COVID. em SO Unicamp
o .
N° de leitos 9 19 40 48 60 80 92
abertos

14
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Disponibilizagao de leitos conforme criticidade Elaboragao: 10/03/2020

Tabela 2. Abertura de leitos da enfermaria adulto conforme nivel de criticidade

Nivel de
Criticidade

Numero de leitos
na Enfermaria
Adulto

Contingéncia
nas
enfermarias**

Préxima etapa

N° de leitos
abertos

Nivel 1

De 1 a 30 leitos
ocupados*

Internagéo de
pacientes na
enfermaria E9P2
(MI) e E6P4
(URGESP)

Apos 26° leito
ocupado, acionar
abertura do E6P1/

E6P4

30

Nivel 2

De 31 a 60 leitos
ocupados*

Internagéo de
pacientes na
enfermaria de E6P1
(EGA1) e E6P3
(EGA2)

Apos 26° leito
ocupado, acionar
abertura do C6P1/

C6P4

60

Nivel 3

De 61 a 90 leitos
ocupados*

Internagéo de
pacientes na
enfermaria C6P1
(Gastrocli) e C6P3
(Gastrocx) = Ala
COVID 3.

Apos 26° leito
ocupado, acionar
abertura do C6P2

90

Nivel 4

De 91 a 104 leitos

ocupados*

Internagéo de
pacientes na
enfermaria C6P2
(Pneumo) = Ala
COVID 4.

Apos 14° leito
ocupado, acionar
abertura do C5P5

104

Nivel 5

De 105 a 126 leitos

ocupados*

Internagéo de pacientes
na enfermaria C5P4
(Neuro.) Atengdo: 22

camas na neuro.

Ap6s admissao do 8°
paciente no HD, alinhar
leitos do Hospital de
Campanha no Ginasio

da Unicamp

126

* Considerar 2 leitos ocupados por quarto: 2 pacientes confirmados COVID no mesmo
quarto ou 1 paciente suspeito e o outro leito bloqueado no mesmo quarto
** Nas enfermarias, um dos quartdes sera destinado ao vestiario dos colaboradores. No
outro quartado, havera internagao de 2 pacientes

15
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Tabela 3. Abertura de leitos da UTI pediatrica conforme nivel de criticidade

Nivel de . . ’ . ; ,
e . Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3 Nivel 4 Nivel 5 Nivel 6
Criticidade
Numero de De1a2 De3a8 De9a13 De 14 a 15 De 16 a 17 De 18 a 20
pacientes na pacientes pacientes pacientes pacientes pacientes pacientes
UTI Ped internados internados internados internados internados internados
Continaénci Paciente nos  Pacientes na area Pacientes na ar Pacientes na area Pacientes n Pacientes na area
ontingencia -\ iios de NIl (leitos 415 A, ' ooieMes N area v/ eitos 405 Ae . 2000 eS M@ Nyl (leitos 401 A, B
na UTI . , NIl (leitos 407 A, area NV (leitos
Peditri isolamento (leitos B, C,De 417 Ae B.C 409 A e B B) 403 A e B e C)
ediatrica 413 A e B) B) , C, e B) e B)
Abrir e sinalizar ~ Abrir e sinalizar . L . L . Apos a§m|ssao do
. , ) . . Abrir e sinalizar Abrir e sinalizar Abrir area NVI  18° paciente no HC
Préoxima area NIl (leitos area NIl (leitos , NIV (leit X NV (leit leitos 401 A. B linh bertura d
e 415A.B.C.De 407 A, B, C, 409 artzaOSA(glos arzg3A(<;os (elosC ,Be alnI gtrae ura de
417 A e B) AeB) eB) eB) ) etos coma
superintendéncia
o .
N° de leitos 2 8 13 15 17 20
abertos
Tabela 4. Abertura de leitos da enfermaria pediatrica conforme nivel de criticidade
Nivel de Criticidade Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3
Nu lei
umero .de entlo’s f‘a De 1 a 7 leitos ocupados De 8 a 14 leitos ocupados De 15 a 18 leitos ocupados
Enfermaria Pediatrica
Contl:genm.a nas Internagéo de pacientes na Internagéo de pacientes na Internagéo de pacientes na
en e.r'm?rlas enfermaria C4P4 enfermaria C4P4 enfermaria C4P4
pediatricas
Abrir e sinalizar area NIII (terceiro
Abrir e sinalizar area NII terco de |el’tOS des.tln?dos ao Apds admissao do 12° paciente no
- . COVID). Ap6s admisséo do 10° . . .
Préxima etapa (segundo tergo de leitos i o HC acionar a Superintendéncia para
. paciente no HC solicitar a . s
destinados ao COVID) ) N . alinhar proximos passos
superintendéncia bloqueio de
admissbes
N° de leitos abertos 7 12 14
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Elaboragéo: Comité de Crise Revisao n°: 1

Revisdo: Comité de Crise Data revisao: 25/03/2020
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Apresentar as a¢des adotada durante o nivel 0 do plano de contingéncia

EXECUTANTES

Comité de Crise

PROCEDIMENTOS

Convocar lideres das areas estratégicas para alinhar plano

Apresentar cenario mundial, nacional e institucional para desenvolver agées de contingéncia
para o COVID-19

Estabelecer plano de agdo com atribuicbes de cada lider de area para construcédo do plano de
contingéncia

Fazer levantamento da capacidade instalada e operacional para os 3E (Equipe, Espaco e
Equipamentos)

Fazer levantamento e monitoramento de recursos fisicos (total de equipamentos disponiveis -
respiradores, monitores, bomba de infusdo, entre outros; leitos operacionais e possiveis locais
para atendimento, necessidades emergenciais de abertura de leitos e espagos para
assisténcia)

Fazer levantamento de recursos necessarios para atendimento paciente COVID-19 (insumos,
EPI) conforme nivel de criticidade operacional

Estabelecer recursos financeiros para aquisigdes durante o contingénciamento

Definir sala de comando do comité de crise

Definir publico envolvido na crise

Definir vulnerabilidades e contramedidas (central de doacdes, central de duvidas para a

populacgéo, central de apoio psicolodgico ao colaborador)
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e Definir colaboradores de referéncia para processos envolvidos no plano de contingéncia
e Definir parceiros externos para agdes de contingéncia externa

e [Estabelecer canais especificos de comunicagao COVID com colaboradores
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Eephial st o Plano de Contingéncia no nivel 1 de criticidade Elaborag&o: 10/03/2020

UNICAMP

Elaboragao: Comité de Crise Revisdo n°: 1

Revisdo: Comité de Crise Data revisao: 25/03/2020
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Apresentar as a¢des adotada durante o nivel 1 do plano de contingéncia

EXECUTANTES

Equipes de cada area

PROCEDIMENTOS

COMITE DE CRISE
e Fazer levantamento da capacidade instalada e operacional (total de equipamentos disponiveis
na instituicao)
e Locais com suporte para atendimento de paciente com necessidade de suporte ventilatorioi e

hemodindmico

e Manter producao de esterilizagao para cirurgias de urgéncia e eletivas com critério e otimizagao
dos recursos

¢ Redimensionar equipes da CME para abertura do 3° turno da Central de Desinfecgao

e Reforcar os protocolos de paramentagdo e manejo de artigos respiratorios (equipe de CME e
Unidade Respiratoria)

e Manter controle de Insumos

CENTRAL DE MATERIAIS
e Manter produgao de esterilizag&o para cirurgias de urgéncia e eletivas com critério e otimizagéo
dos recursos

e Redimensionar equipes da CME para abertura do 3° turno da Central de Desinfeccao
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Reforcar os protocolos de paramentagéo e manejo de artigos respiratorios (equipe de CME e
Unidade Respiratoria)

Manter controle de Insumos

CENTRO CIRURGICO AMBULATORIAL

Suspender procedimentos do Centro Cirtrgico Ambulatorial

Providenciar estruturagéo Fisica do Centro Cirurgico Ambulatorial para posteriormente poder
atuar como area de internacao

Disponibilizar colaboradores da Enfermagem para atuagdo em outras areas (03 enfermeiros +

21 técnicos de enfermagem - periodos da manha e tarde)

CENTRO CIRURGICO CENTRAL

Suspender Cirurgias Eletivas de pacientes nao internados (atuagdo no numero de salas
disponiveis), mas manter cirurgia eletiva de pacientes internados para otimizar liberagcdo de
leito
o Verificar Listas das especialidades com pacientes internados com indicagao cirurgica
o Pacientes ocnologicos que aguardam cirurgia: avaliar criticidade e discutir com cada
equipe
o A escala cirurgica sera aberta para pedido, mas o atendimento seguira critérios da
gestdo em discussdo com as especialidades.
Manter 03 salas em Centro Cirurgico de Urgéncia exclusivamente para cirurgias de emergéncia
(UER)
Redimensionar equipes

Destinar 2 salas do C.C. eletivo para atendimento de casos cirdrgicos com diagnéstico covid-19

DAMPE - ASSISTENCIAL

Suspensao dos atendimentos ambulatoriais conforme mapa de especialidades

Manutencdo do atendimento do saldo de Quimioterapia, CEDMAC, sala de infusbes da
Pediatria, Oftalmo Retina. SOG e ORL funcionam em esquema de final de semana (entrada
pela UER)
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Restricdo de procedimentos especializados somente a pacientes internados e UER até 12 de
abril, conforme GR 24/2020 - Funcdo Pulmonar, Broncoscopia, Medicina Laser, Laboratério de
Vascular, EEG, ENMG, Ecocardio/Proced. Cardiologicos.

Suspensao de admissoes eletivas

DAMPE - ADMINISTRATIVO

Recolhimento e devolugdo de recursos materiais e farmacologicos dispensados pelo
Almoxarifado/Farmacia aos ambulatorios.
Disponibilizar colaboradores administrativos e assistenciais para outras areas, conforme

necessidade da instituigao.

UTI ADULTO

Liberacdo dos leitos da UTI D3 para COVID

Admissao de pacientes criticos na UTI D2 (2° andar)

Providenciar EPI considerando o maior fluxo

Treinamento de protocolos assistenciais

Providenciar/iniciar treinamentos de EPI, transporte, atendimento especifico de UTI
Deslocamento de areas administrativas para organizacao de locais de apoio ( recepgao de
materiais externos, vestimentas de profissionais)

Dimensionamento das equipes assistenciais conforme RDC n. 7

Providenciar profissional de apoio da enfermagem (farmacia, banco de sangue, CME)
Definigao de fluxo de entrada e saida de profissionais

Fluxo de entrada e saida de residuos

Fluxo de troca de materiais na CME/UR

Fluxo de entrada de materiais almoxarifado

Suspensao de visitas (avaliagao individual de cada caso)

Boletim médico uma vez ao dia = 13h

Controle de acesso a unidade (crachas)

Finalizar reforma dos 4 leitos D3P2

Ativacao no sistema dos leitos da UTI D3
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UNIDADES DE INTERNAGCAO ADULTO

Liberar leitos da unidade de Moléstias Infecto Contagiosas para assisténcia a paciente COVID
Identificar visualmente area de coorte COVID 19

Definir local de paramentacgao e desparamentacio das equipes

Agrupar pacientes internados em unidades cirurgicas e clinicas para liberar quadrantes para
estabelecer unidades de coorte COVID

Restringir internagdes eletivas

Avaliar pacientes internados e plano de alta junto as especialidades

UTI PEDIATRICA E ENFERMARIA DE PEDIATRIA

Desativagdo da sala dos acompanhantes que sera destinada ao uso dos funcionarios que
prestam atendimento na UTI-PED

As visitas aos pacientes esta restrita aos seus responsaveis (02)

Um dos responsaveis podera ficar como acompanhante durante o dia

Suspensao da permanéncia de acompanhantes no hospital

O horario de visitas e boletim médico dos pacientes internados na UTI-PED sera restrito a 20
minutos no periodo da tarde, sendo metade as 16:00 hs e os demais as 16:30 hs.

Pacientes com diagndstico confirmado de COVID-19 internados nos leitos de isolamento ndo
receberdo visitas

Em caso de internacédo de pacientes com diagnéstico confirmado de COVID-19 fora dos leitos

de isolamento, discutir restrigao total de visitas na unidade
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Elaboragéo: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisdao: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Apresentar as a¢des adotada durante o nivel 2 do plano de contingéncia

EXECUTANTES

Equipes de cada area

PROCEDIMENTOS

CENTRAL DE MATERIAIS

e Manter protocolos de esterilizacdo de instrumentais e demais artigos com otimizagdo dos

recursos

e Aumentar producao de desinfecgdo de artigos respiratorios

e Disponibilizar colaboradores da Enfermagem para atuagdo de outras areas de internagao

(proporcionalmente a redug¢ao de demanda da CME)

CENTRO CIRURGICO CENTRAL

¢ Manter 03 salas no Centro Cirlurgico de Urgéncia exclusivamente para cirurgias de emergéncia

(UER) e em casos de urgéncia de internados

e Suspender Cirurgias nas Salas Eletivas

e RPA do C.C. eletivo - disponibilizar 08 leitos para atendimento de internagao pds-operatério

e Disponibilizar RH Médico anestesista para atuagéo de internagao pds operatério (RPA)

e Disponibilizar colaboradores da Enfermagem para atuacéo de internagao pés operatoério (RPA)

com redimensionamento das equipes para atendimento 24 hrs da RPA como terapia intensiva,

sem alterar o atendimento do centro cirurgico de urgéncia

e Disponibilizar colaboradores da Enfermagem para atuagdo de outras areas de internagao

conforme demanda e disponibilidade
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Hospital de: Clinices Plano de Contingéncia no nivel 2 de criticidade Elaborag&o: 10/03/2020

uUuNICcCAMP

DAMPE

Mantém plano de contingéncia do nivel 1

UTI ADULTO

Apbs internacdo do 6 paciente na UTI D3, iniciar transferéncia de pacientes da UTI 206 para
leitos de internacao semi intensivo.

Admissao de pacientes COVID 19 na area da UTI 206 apds liberacao total da area

Requisitar recursos humanos: médicos, enfermagem e fisioterapia

Fluxos de entrada e saida de residuos, CME, UR, Farmacia

Expansao para areas de suporte determinadas na logistica de ocupacao de leitos conforme
nivel de criticidade operacional institucional

UNIDADES DE INTERNAGAO ADULTO

Liberar leitos por quadrante do 6o andar para estabelecer areas COVID

Concentrar pacientes criticos no 40 e 50 andar

Bloquear internacdes eletivas

Acompanhar pacientes internados e plano de alta junto as especialidades

Alinhar abertura de leitos semi intensivos 4° andar para liberagao de leitos da UTI 206 e 204.

Dimensionar equipe e recursos estruturais para abertura de leitos semi intensivo

UNIDADES DE INTERNAGAO PEDIATRICA

Liberar leitos do posto P4 para estabelecer atendimento COVID
Concentrar pacientes criticos no posto P2
Bloquear internacdes eletivas

Acompanhar pacientes internados e plano de alta junto as especialidades
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Elaboragéo: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisdao: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Apresentar as a¢des adotada durante o nivel 3 do plano de contingéncia

EXECUTANTES

Equipes de cada area

PROCEDIMENTOS

CENTRAL DE MATERIAIS
e Manter protocolos de esterilizagdo de instrumentais e demais artigos otimizando recursos

e Aumentar producado de desinfecgao de artigos respiratorios

CENTRO CIRURGICO CENTRAL
e Manter Centro cirargico de Urgéncia 03 Salas (UER/Internagao)
¢ RPA do C.C. eletivo - Manter 08 leitos para atendimento de internagao pds-operatorio

e Alinhar estrutura para abertura de leitos intensivos no CCA, CCE.

UTI ADULTO

e Apos metade da ocupagao da UCO, acionar area de suporte para internagao (CCA)

e Expanséo para areas de suporte conforme nivel de criticidade operacional institucional

UNIDADES DE INTERNAGAO
e Monitorar ocupacao de leitos conforme nivel de criticidade
e Avaliar pacientes internados e plano de alta junto as especialidades
e Admitir pacientes COVID em unidades coorte

e Alinhar com especialidades situagao institucional diariamente
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Hospital de Clinicas Plano de Contingéncia no nivel 4 de criticidade Elaboragao: 10/03/2020

UNICAMP

Elaboragéo: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisdao: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Apresentar as a¢des adotada durante o nivel 4 do plano de contingéncia

EXECUTANTES

Equipes de cada area

PROCEDIMENTOS

CENTRAL DE MATERIAIS
e Manter protocolos de esterilizagdo de instrumentais e demais artigos para procedimentos de
urgéncia com otimizacéo dos recursos
e Aumentar producao de desinfecgdo de artigos respiratorios
CENTRO CIRURGICO CENTRAL
e Alinhar recursos para atendimento de pacientes em sala operatéria CCA
o Manter Centro cirargico de Urgéncia 03 Salas (UER/Internagao)

¢ RPA do C.C. eletivo - Manter 08 leitos para atendimento de internacao pds-operatério

UTI ADULTO

e Expansao para areas de suporte determinadas na logistica de ocupacao de leitos conforme
nivel de criticidade operacional institucional

UNIDADES DE INTERNAGAO
e Avaliar pacientes internados e plano de alta junto as especialidades
e Admitir pacientes COVID em unidades coorte
e Monitorar ocupacao de leitos conforme nivel de criticidade

e Alinhar com especialidades situagao diariamente
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FINALIDADE

Apresentar as agdes adotada durante o nivel 5 do plano de contingéncia

EXECUTANTES

Equipes de cada area

PROCEDIMENTOS

CENTRO CIRURGICO CENTRAL

e Alinhar recursos para atendimento de pacientes em sala operatéria CCA e CCE

e Expansdo para areas de suporte determinadas na logistica de ocupacao de leitos conforme

nivel de criticidade operacional institucional
¢ Manter Centro cirargico de Urgéncia 03 Salas (UER/Internagao)

¢ RPA do C.C. eletivo - Manter 08 leitos para atendimento de internagao pos-operatério

UTI ADULTO

e Expansao para areas de suporte determinadas em fluxo institucional

UNIDADES DE INTERNAGAO
e Monitorar ocupacao de leitos conforme nivel de criticidade
e Avaliar pacientes internados e plano de alta junto as especialidades

e Alinhar com especialidades situagao diariamente
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sl il Lo, Plano de Contingéncia no nivel 6 de criticidade Elaboragao: 10/03/2020
Elaboragao: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisdao: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:

FINALIDADE

Apresentar as a¢des adotada durante o nivel 6 do plano de contingéncia

EXECUTANTES

Equipes de cada area

PROCEDIMENTOS

CENTRO CIRURGICO CENTRAL

e Alinhar recursos para atendimento de pacientes em sala operatéria CCE fase 2 e RPA CCE

e Expansdo para areas de suporte determinadas na logistica de ocupacado de leitos conforme

nivel de criticidade operacional institucional
e Manter Centro cirargico de Urgéncia 03 Salas (UER/Internagao)

¢ RPA do C.C. eletivo - Manter 08 leitos para atendimento de internagcao pds-operatério

UTI ADULTO

e Expansao para areas de suporte determinadas em fluxo institucional

UNIDADES DE INTERNAGAO
e Monitorar ocupacao de leitos conforme nivel de criticidade
e Avaliar pacientes internados e plano de alta junto as especialidades

e Alinhar com especialidades situagao diariamente

Hospital Dia

e Alinhar recursos para atendimento de 12 pacientes COVID 19
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Elaboragao: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisdao: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:

FINALIDADE

Apresentar as a¢des adotada durante o nivel 7 do plano de contingéncia

EXECUTANTES

Equipes de cada area

PROCEDIMENTOS

CENTRO CIRURGICO CENTRAL

e Alinhar recursos para atendimento de pacientes em sala operatoria Fase 2

e Expansdo para areas de suporte determinadas na logistica de ocupacado de leitos conforme

nivel de criticidade operacional institucional
e Manter Centro cirargico de Urgéncia 03 Salas (UER/Internagao)

¢ RPAdo C.C. eletivo - Manter 08 leitos para atendimento de internacao pds-operatério

UTI ADULTO

e Expansao para areas de suporte determinadas em fluxo institucional

UNIDADES DE INTERNAGAO
e Monitorar ocupacao de leitos conforme nivel de criticidade
e Avaliar pacientes internados e plano de alta junto as especialidades

e Alinhar com especialidades situagao diariamente

Hospital Dia

e Alinhar recursos para atendimento de 12 pacientes COVID 19
e Expansao para areas de suporte conforme nivel de criticidade operacional institucional
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Elaboragéo: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisao: NA
Aprovagao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Descrever os procedimentos adotados por cada area durante execug¢ao do plano de
contingéncia

EXECUTANTES

Equipe multiprofissional das areas

PROCEDIMENTOS

AMBULATORIOS

A definicao de atendimento extraordinario no ambulatério sera determinada pelas areas de
referéncia dos pacientes;

Individuos agendados para consultas ambulatoriais e apresentando sintomas respiratorios
(febre, tosse, coriza e dor de garganta) serdo indicados ao uso de mascara cirurgica, bem com
0 seu acompanhante quando necessario;

Individuos agendados para consulta ambulatorial, com autonomia e independéncia
preservadas, deverao entrar sozinhos no espago do HC Unicamp;

Os pacientes deverao manter o afastamento de minimo de 2 metros de distancia entre si
durante a espera da consulta;

Seguindo a recomendacgdes da OMS, apenas pacientes com sintomas respiratorios, deverao
utilizar mascara cirirgica. Os profissionais de saude nao necessitam da mascara para o
atendimento de pacientes sem sintomas respiratorios. (Vide GR 26/2020);

Ambulatorialmente, ndo ha indicagao do uso de avental protetor;

Os pacientes identificados com sintomas respiratérios ou manifestagdes clinicas durante a
consulta médica deverdo ser encaminhados para a triagem de sindromes respiratorias na

Unidade de Emergéncia Referenciada(UER) do HC Unicamp;
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DIVISAO DE NUTRIGAO E DIETETICA

Segundo as praticas para atuagdo do nutricionista durante a pandemia do novo coronavirus
(COVID 19) publicadas em 20/03/2020 pelo Conselho Federal de Nutricionistas - CFN e pela
BRASPEN / AMIB em 23/03/2020, para seguranga dos pacientes e dos profissionais, é recomendavel
que seja evitado o contato fisico do Nutricionista com os pacientes, de maneira ainda mais rigorosa em
se tratando de Unidade de Terapia Intensiva, especialmente aqueles suspeitos ou confirmados com
COVID-19. Para avaliacdo, acompanhamento e evolucio dos pacientes, o Nutricionista pode valer-se
de dados secundarios de prontuario e do intermédio de membros da equipe multiprofissional que ja
estejam em contato direto com esses pacientes. Desta forma, o processo de assisténcia nutricional

sera realizado conforme descrito abaixo:

PACIENTES SUSPEITOS OU POSITIVOS PARA O COVID 19
A assisténcia nutricional sera realizada por intermédio do profissional médico e/ou equipe

multiprofissional que esteja em contato direto com os pacientes e de dados obtidos através do sistema
AGHUSE.

O nutricionista sempre estara em contato com a equipe para obter informagdes necessarias para
realizar a assisténcia nutricional.

Quando o paciente iniciar a Terapia Nutricional Enteral, o profissional sera responsavel em realizar
a avaliagao do risco nutricional, determinacdo das necessidades nutricionais, indicacdo da formula
enteral e sugestdo para programacdo da terapia nutricional enteral. A Avaliacido Nutricional sera
registrada no sistema AGHUSE, posteriormente o médico devera entrar em contato com a nutricionista
sempre que achar pertinente.

A Orientacao nutricional da dieta enteral na alta do paciente, sera entregue ao acompanhante ou

cuidador, sendo as duvidas esclarecidas por meio telefbnico.

RADIOLOGIA
e Destinado equipamentos de tomografia Aquilion 64 e raios-x digital fixo Sawe para atendimento
de pacientes (internados e UER). Na UTI sera disponibilizado um equipamento de RX movel

dedica exclusivamente para os casos de COVID-19;
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e Medidas nos servicos de Ressonancia Magnética, Ultrassonografia, Radiologia e Tomografia
Computadorizada: suspender exames eletivos nao essenciais; (manter atendimentos somente
casos de urgéncia/emergéncia ou situagdes para que necessitem de conduta médica) de

acordo com o Plano de Contingéncia do HC;

e Como havera redugao nos atendimentos, os profissionais da Radiologia irdo cumprir a jornada
de trabalho respeitando as normativas, com escalas especiais para atendimento dos pacientes

e evitar aglomeracao de pessoas;

e Esta suspensa a discussdo de casos com residentes no processo de liberagcao de laudos,
devendo a liberagao ser realizada individualmente pelo médico responsavel. Os residentes nao

estao dispensados, conforme normativa da superintendéncia e reitoria;

e De acordo com a GR 24/2020, artigo 5% paragrafo 1 de 16/03/2020, Reitoria — UNICAMP, os
profissionais com mais de 60 anos, serdo direcionados para atividades de menor exposicao e

ou horario alternativo para cumprimento integral da jornada;

e Todos os casos notificados com COVID-19 deverao constar na histéria clinica do paciente e

comunicado aos profissionais da area que irdo efetuar o atendimento;

e Orientacdes especificas sobre o Plano de Contingéncia e prevengao da transmissao para todo

o pessoal da Radiologia/HC médicos, enfermagem, técnicos, funcionarios administrativos;

e Minimizando as chances de exposi¢cdes: Recepc¢ao do RX ao efetuar atendimento de pacientes,
estabelece uma triagem e que sejam informados eventuais sintomas de infec¢ao respiratéria

para que seja adotadas a¢des preventivas apropriadas disponibilizar mascara facial;

e Exames de RX de casos suspeitos ou confirmados Covid 19, deverdo ser encaminhados para
Radiologia na faixa vermelha nimero 2 RX do PS (de segunda a sexta das 07:00 as 19:00hs

plantdo noturno e finais de semana encaminhar para recepgao central da Radiologia).

e Pacientes com sintomas de infecgao respiratéria sera destinado um espago na Recepgao-RX,
separado que permita que esses pacientes em espera sejam isolados e com facil acesso para

higiene respiratoria e agilizar o atendimento. Obs.; € necessario que todos os pacientes com
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sintomas sejam devidamente identificados na histéria clinica e comunicado aos profissionais da

Radiologia antecipadamente;

Instalacdo de expositores de alertas visuais nas recepgdes e salas de esperas com
informagdes aos pacientes instrugbes sobre higiene das maos, higiene respiratéria e etiqueta

da tosse;

Equipamento de Protecao Individual (EPI): todos os profissionais envolvidos no atendimento e

em contato com pacientes devem utilizar

Apés os atendimentos os equipamentos de imagem utilizados para atendimento ao paciente

deveréo ser limpos e desinfetado de acordo com as instrugdes do Serv. infectologia do HC.

RELACOES PUBLICAS

Atualizar o Boletim Coronavirus diariamente, com os dados atualizados do Corona no HC e
Cecom. Esses dados sao passados pela diretoria clinica e a divulgagao acontece pelo mailist e

também na intranet

Divulgar via mail list para a comunidade interna toda informacdo repassada das areas,

mediante autorizagao da superintendéncia ou do comité responsavel

Ser um ponto de apoio e informagao a comunidade, através do telefone, e-mails e redes

SERVICO SOCIAL

Manter atendimento social nos plantdes do 3° e 6°andares e UER

Orientar e encaminhar as maes da UTI Pediatrica para cidades e Estados de origem ou

garantindo o transporte para as horas determinadas pelo hospital.

Restringir o uso do telefone pelos pacientes deixando sob responsabilidade exclusiva do

profissional.
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UNIDADE DE EMERGENCIA REFERENCIADA - TRIAGEM

Os individuos de procura espontanea de atendimento serdo recepcionados por uma equipe
composta por um enfermeiro e um médico;

Individuos que apresentarem sintomas respiratérios (febre, tosse, coriza e dor de garganta)
serdo indicados ao uso de mascara cirurgica, bem com o0 seu acompanhante quando
necessario;

O enfermeiro e o médico triadores deverdo utilizar para o atendimento, mascara cirurgica,
avental, gorro, 6culos de protecdo e luvas. O descarte da luva devera ser efetuado entre os
atendimentos;

O paciente sera triado por um enfermeiro realizando medida de pressao arterial, temperatura
corporal e saturagao do oxigénio;

Os pacientes serao classificados como “leves” ou com necessidade de atendimento. Os casos
considerados ‘“leves” serdo orientados e encaminhados para suas casas. Os casos com
necessidade de atendimento serdo encaminhados para o consultério 7 da UER;

No consultério 7, os profissionais da saude deverao utilizar mascara cirurgica, avental, luvas e

6culos de protecao. O descarte da luva devera ser efetuado entre os atendimentos

UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA ADULTO

Fluxo de circulagdo (entrada e saida) da equipe escalada no cuidado para atendimento ao
COVID-19 sera restrito a unidade de atendimento;

A assisténcia dos pacientes deve seguira o protocolo de assisténcia que esta disponivel no
posto da unidade (D3);

A paramentagao da equipe sera realizada na area de paramentacéao localizada na antesala do
posto D3.

Os colaboradores que apresentarem sintomas respiratérios (febre, tosse, coriza e dor de
garganta) no horario administrativo deverao ser encaminhados ao Cecom e nos demais
horarios para a UER,;

Para as atividades de apoio, havera profissional dedicado em todos os turnos;

Os recursos de farmacia, nutricao, enxoval serao entregues na antesala;
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e As necessidades que surgirem no momento que nao tenha profissional de apoio, por este estar
tratando demandas externas, exemplo exames, chamar ajuda da supervisao;
e Fluxo de transicado de cuidado e transferéncia do paciente serdo executados pelo time escalado

nesta unidade

UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA
FLUXO DE ADMISSAO HOSPITALAR DO PACIENTE PEDIATRICO COM SUSPEITA DE

COVID-19

e Caso suspeito: sintomas de desconforto respiratorio, tosse e febre

e Havendo indicagdo de terapia intensiva, serdao admitidos preferencialmente nos leitos de

isolamento (Obs.: Sao 2 leitos, sendo 1 atualmente ocupado por paciente KPC)
e Se teste negativo para COVID-19, o paciente sera retirado do isolamento
e Se houver indicacdo simultdnea de admissdo em terapia intensiva, a prioridade para admissao

no leito de isolamento sera do paciente mais velho

o

Caso suspeito de COVID-19:
Awaliar gravidade pelo escore
de BROSIOD

&

/\

-
leves/moderados moderados/graves
Escore 0-7 Escore 8-16

4 r
Admisséo ?rn Piora clinica Admissdo am UTI-PED
Enfermaria

Figura 1. Fluxo de admiss&o hospitalar do paciente pediatrico com suspeita de COVID-19

e Apds ocupacao dos 2 leitos de isolamento, os pacientes suspeitos serdo alocados nos leitos
proximos a saida de emergéncia (a direita do posto de enfermagem)
o Fica caracterizada situacao critica

o Todos os profissionais que atendem dentro da unidade passam a utilizar EPI
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o O total de leitos nesta area séo 06 (seis)

e Fluxo dos profissionais que prestardo assisténcia, na situacdo descrita acima, aos casos
suspeitos:
o Deverao ser retirados uniformes privativos no centro cirlirgico
o O banho e troca de roupas serdo realizadas na sala atualmente destinado aos
acompanhantes dos pacientes internados
o A entrada dos profissionais sera realizada pela porta principal e a saida pela “saida de

emergéncia” (a direita do posto de enfermagem)

e Materiais/insumos
o Mascara full face para VNI: 04 (quatro) URGENTE
o Aparelhos de VPM, monitores e especialmente cabos de oximetro
o Bergos especificos de terapia intensiva pediatrica: 04 (quatro)
o Teste rapido/painel viral VSR
o Teste rapido COVID-19

Fisioterapia disponivel na enfermaria de pediatria

O

NORMATIZAGAO DO FLUXO DE LEITOS DA UTI-PED PARA COVID-19
e Antes da admisséo
o Coleta de material para deteccao viral de todos os casos suspeitos para COVID-19 e
H1N1. Coleta para VSR e/ou outros virus se disponivel.
o Pacientes suspeitos com indicagdo de terapia intensiva, realizar tomografia
computadorizada (TC) de térax antes da admissdo. Motivo: alteragdes tomograficas
tipicas da COVID-19 ocorrem precocemente e podem contribuir na decisdao da

estratégia ventilatoria, enquanto n&o houver resultado do teste confirmatério.[1]

e COrientacbes para utilizacdo dos leitos

o Considerando que:
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o

m A situagdo de maior risco para disseminagdo de aerossois sao aquelas de
manipulacao de via aérea (intubacao, extubagado e aspiragao traqueal), uso de
suporte ventilatério n&o invasivo e canula nasal de alto fluxo;

m A seguranca dos profissionais envolvidos na assisténcia aos casos suspeitos ou
confirmados de COVID-19;

Estabelecemos que:

m A intubagdo traqueal devera ser realizada exclusivamente nos leitos de
isolamento obedecendo todas as regras estabelecidas no protocolo especifico
da unidade “UTI Pediatrica: Intubacdo Traqueal da COVID-19” e as normas de
seguranca individual estabelecidas pela instituicéo;

m O paciente em uso de cateter nasal de alto fluxo (CNAF) ou ventilagéo
ndo-invasiva (VNI) deverdo ser mantidos nos leitos de isolamento;

m Pacientes com indicagdo de cateter nasal de alto fluxo (CNAF) ou ventilagao
nao-invasiva (VNI) terdo prioridade sobre os pacientes intubados para o uso do
leito de isolamento;

m Pacientes intubados deverao ser removidos para os leitos 415 e 417 para

m Pacientes com teste negativo para COVID-19 deverdo ser imediatamente

retirados dos leitos de isolamento.

INTUBAGAO DE PACIENTES PEDIATRICOS COM SUSPEITA DE COVID-19

1.

Montar o quarto de isolamento completo com o respirador, sem base aquecida, e o filtro
viral.

Planejamento prévio do procedimento de intubagao entre os envolvidos.

Protecdo ao profissional — EPI completo (gorro, avental duplo impermeavel, mascara
N95, 6culos de protegao ou escudo facial, 2 pares de luvas)

Equipe reduzida: 1 médico experiente (EPI completo) + 1 enfermeiro (EPl completo).
Médico assistente de prontidao

Manter a porta fechada e entrar com todo o material necessario (sequéncia rapida de
intubacdo + atropina, tubo, fixagdo, Trachcare® e filtro viral). Entrega de outros

materiais — deixar na porta e afastar-se
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6. Pré-oxigenagdo — EVITAR A FORMACAO DE AEROSSOL
a. Até 5 minutos em O2 100% (mascara nao reinalante com mascara cirurgica por
cima)
b. Respirador em espontanea com FiO2 100% e PEEP 5 + mascara com coxim +
filtro viral)
c. SE NECESSARIA A VENTILACAO MANUAL - evitar volume elevado
(expansibilidade adequada); mascara bem vedada com filtro viral
7. SRl — considerar uso de atropina se pré-oxigenacao ineficiente (SO2 < 94%);
bloqueador neuromuscular para evitar a tosse
8. Tubo sempre com balonete — insuflar apds a insercdo e antes da ventilacdo com
pressao positiva. Visar escape ZERO
9. Instalar o filtro antiviral assim que o tubo for inserido para depois ventilar.
10. Confirmacao da intubacao: evitar contaminar-se com o estetoscépio. Se possivel, usar
capnografia. Fazer Raio-X de térax
11. Aspiragao com sistema fechado (Trachcare®)
12. Caso seja necessario desconectar momentaneamente o sistema €& recomendavel

clampear o tubo (se possivel hiperoxigenar e hiperventilar antes)
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Apresentar o fluxograma de atendimento ao paciente que chega a instituigdo com
suspeita de infecgdo por Coronavirus

Equipe multiprofissional da UER

@ Fluxograma de atendimento ao Atendimento de casos suspeitos de Coronavirus 2019-nCorv o,
- Para Pacientes ADULTOS -
L3 Facienoe precis b
_ e /\:‘2‘,2':;?“5’” - [“/\mf " D mnn::::una
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Facknte aguarca na TENDA 2.
SOMENTE #5585 Madicamancos:
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#®  Paracetamol VO
*  Sabutamal spray
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O profissionals de salde de outros servigos d a
proximio 3 sua residéncia para a notificag3o @ testagem.

3 UPA ou UBS

p
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Hospital de Clinicas Fluxo de admissao do paciente na internagcéo Elaboragao: 02/04/2020

UNICAMP

Elaboragéo: Joaquim Antonio Graciano, Raquel Pedott Campina, Elenita Aparecida Castro Revisédo n°: 0
Recco, Luciana Lot, Midia Zarpelao

Revisao: Data revisdo: NA

Aprovacao: Comité de Crise e Mariana de Jesus Meszarros Data aprovacao:

FINALIDADE

Apresentar o fluxograma de admissao do paciente nas unidades destinadas a atendimento de
pacientes suspeitos ou confirmados COVID-19

EXECUTANTES

Equipe multiprofissional da unidade de admissao do paciente

PROCEDIMENTOS

4’” y DENTRO DO QUARTO FORA DO QUARTO
Co

Enfermeiro ou Acomodar d Rt .
Técnico paciente no leito Levantar dados £5paE menlago g Anotagio
£ Fai conforme Desparamentagio
£ paramentado & orientar sobre para admissdo s o O LR i erm
S receber rotinas da & SAE pmdD[D = tEn i P prontuério
g paciente Unidade 8 gintg r Y
=
5
&z
c
L
Enfermeiro realizar i
SAE completa, Realizar Pj’e Empurrar a Com luvas realizar Retirar luvas e
orientar e sanar desinfeccdo maca/cadeira desinfecgioda higienizar as
dividas do da maca ou para fora do cadeira efou maca méos
paciente cadeira quarto

Médico Realizar Realiza Prescrigio

paramentado Anamnese desparamentagio Médica e Exames
admitir paciente conforme protocolo necessarios

Fluxograma de Admissido do Paciente na Unidade
COVID19
Equipe Médica

<

Grupo responsavel pela elaboragio: Joaquim Antono Graciano, Raquel Pedott Campina, Elenita
Aparecida Castro Recco, Luciana Lot e Midi§ Zarpeldo
Data: 02/04/2020

Grupo responsavel pela aprovagdo: DENF: Eliete Boaventura Bargas Zeferino - SEEC Mariana de
Jesus Meszaros, CCIH

| Responsavel pela drea: Eliete Boaventura Bargas Zeferino
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Elaboragdo: LPC, Joaquim Antonio Graciano, Raquel Pedott Campina, Elenita Aparecida Revisdo n°: 0
Castro Recco, Priscila Silva Urquisa, Midia Zarpelao

Revisao: Data revisdo: NA

Aprovagao: Comité de Crise e Mariana de Jesus Meszarros Data aprovagéo:

Apresentar o fluxograma de recebimento de amostras de pacientes suspeitos de COVID-19 e fluxo do
diagnéstico laboratorial

Equipe multiprofissional da unidade de internagao do paciente e Laboratério de Patologia Clinica

gue atende a
ASO SUSPEITO

Enviar a amaostra para a
Central do LPC

Enviar a amostra para o 1AL

LPC realiza diagndstico RT-PCR
TEMPO REAL para o SARS-CoV-2

as amostra para o IAL

* No momento que o LPC estiver validando o RT-PCR, enviar 02 frascos contendo os swabs combinados ou 02 frascos de aspirado
nasofaringe.
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Diagnostico laboratorial e encaminhamento de amostras

SPTD 17

Elaboragao: 06/04/2020

Y Dentro do quarto
J_ Entrar no quarto paramentado conforme

protocolo

Colocar
mascara trés
camadas no

paciente

Posicionar
paciente na
cadeira ou maca

Realizar a
desinfecgioda |

Fora do quarto

Manter

AT B b

5

o

Transporte

e i

Encaminhar até o

paramentagio

destino pelo
elevador COVID19

Retornar para Unidade

cadeiraouda |
maca

Empurra a
cadeira ou a
maca para fora

Fluxograma Trasnporte para Exames COVID 19

Inicia a

desparamentagio

Retirar as luvas e
higienizar as mos

»~

Realiza
desinfeccio da

cadeira ou da
maca

Finaliza a desparameniagio,
calca luvas

pelo elevador COVID12
com a maca ou cadeira

- No caso de pacientes com traqueostomia ou TOT
o profissional devera utilizar PFF2

Data: 03/04,/2020

Grupo responsavel pela elaboracdo: Joaquim Antonio Graciano, Raquel Pedott Campina,
Priscila Silva Urquisa, Elenita Aparecida Castro Recco e Midid Zarpeldo /

Jesus Meszaros, CCIH

Grupo responsdvel pela aprovacdo: DENF; Eliete Boaventura Bargas Zeferino - SEEC Mariana de

Responsdvel pela area: Eliete Boaventura Bargas Zeferino
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Elaboragao: Comité de Crise Revisédo n°: 1
Revisdo: Mariana Salhab D. Schweller Data revisao: 16/04/2020
Aprovagao: Comité de Crise Data aprovagéao:

Apresentar Protocolo Assistencial de Manejo Clinico do Paciente Semi-critico e do
Paciente internado nas enfermarias Adulto

Equipe multiprofissional

Para acessar o protocolo de Manejo Clinico do Paciente Semi-critico, clique no link abaixo:
https://drive.google.com/open?id=1fYkyJICxuW1GP3pmJNI9VVCX2g-50-1d

Para acessar o protocolo de Manejo do Paciente internado na enfermaria, clique no link abaixo
https://drive.google.com/open?id=1XFdeCDp4bEW3EMKVO0SYywKO6RJsI20rG

Os protocolos também estéo disponiveis na pagina dos manuais na intranet:

https://intranet.hc.unicamp.br/node/3508
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Fluxo de materiais encaminhados a CME

SPTD 19

Elaboragao: 02/04/2020

Revisdo n°: 0

Apda C Recco, Eliane Molina, Luciana Lot, Rafael Marconato, Nelisa Abe da Cruz Almeida

Revisdo: Mariana Salhab D. Schweller

Aprovacéao: Comité de Crise e Mariana de Jesus Meszarros

Data revisdo: NA

Data aprovacao:

FINALIDADE

Apresentar Protocolo Assistencial de Manejo Clinico do Paciente Semi-critico e do
Paciente internado nas enfermarias Adulto

EXECUTANTES

Equipe multiprofissional

PROCEDIMENTOS

CMEe CD - 7h as 8:30h
CMEeCD - 13h as 14:30
Somente CME - 19h as 20:30h

4./”' Chimie s v

Desprezar
residuo e realizar
enxague de
comadres,
papagaios e
frascos com a
duchinha do
bannheiro

Dentro do Quarto
Paramentagio completa
CD-Materiais respiratdrios
CME- Demais materiais

Profissional de

apoio com sanito
identificado CD

Aproximar-se da saida do quarto e/ou CME

solicitande o apoio de outro

Fora do Quarto [ Transporte para entrega no CME |

Durante o
percurso usar
luvas e no ato

Encaminha para a sala de
utilidades e preenche o

Mo horario pré
estabelecido

a 1 da entrega
formuldrio "Requisicio de encaminhar o . _
Materiais CME" material e 2 Bl o
sacos COVID

requisiio até

profissional

para

o carrinho da 3
conferéncia

CME

Separar
materiais para
Unidade
Respiratdria

Fluxo de Materiais para CME das Enfermarias COVID

Desparamentar Finalizar
conforme desparamentagic
protocolo conforme protocolo

Apos o retorno

limpar com
biguanida o
carrinho da CME

<

Grupo responsavel pela elaboracao: Joaquim Antonio Graciano, Raguel Pedott Campina, Elenita Aparecida

Castro Recco, Eliane Molina, Luciana Lot, Rafael Marconato, Nelisa Abe da Cruz Aimeida e Midid Zarpeldo
Data: 02/04/2020

Grupo responsavel pela aprovagao: DENF: Eliete Boaventura Bargas Zeferino - SEEC Mariana de Jesus Meszaros,
CCH

Responsavel pela area: Eliete Boaventura Bargas Zefering
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Elaboragéo: Joaquim Antonio Graciano, Raquel Pedott Campina, Luciana Alvez Zapparolli,  Revisdo n°: 0
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FINALIDADE

Apresentar fluxograma para manejo do Hamper nas unidades com internagdo de pacientes suspeitos
ou confirmados COVID-19

EXECUTANTES

Equipe de enfermagem

PROCEDIMENTOS
’ﬂ DENTRO DO QUARTO FORA DO QUARTO P
J J Deixar um hamper preparado com saco impo ﬁfﬁ
=]
8
s Com a paramentagdo ; Fechar o saco de Encaminhar
- ; Depositar no ;
o padronizada retirar a hamper e até o
v} ; hamper preparado e : i
. roupa suja e armazenar finpe: identificar como Expurgo de
g_ em saco de hamper COVID19 Roupas
£
L]
T
L]
E
o
-
(=]
=]
§ Atentar para que
o= nédo seja atingida
mais gue a metade
do saco de hamper
| Realizar a retirada das roupas uma vez por plantéo Grupo responsavel pela elaboracdo: Joaquim Antonio Graciano, Raguel Pedott Campina,

Luciana Alves Zapparolli, Priscila Silva Urquisa e Midi3 Zarpeldo
Data: 03/04/2020

Grupo responsavel pela aprovacdo: DENF: Eliete Boaventura Bargas Zeferino - SEEC Mariana de
Jesus Meszaros, CCIH

Responsavel pela drea: Eliete Boaventura Bargas Zefering
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

y . SPTD 21
- SUPERINTENDENCIA
Febilde w Visitantes e Acompanhantes Elaboragéo: 10/03/2020
Elaboragéo: Comité de Crise Revisdo n° 0
Revisao: Data revisdo: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Descrever as regras vigentes para visitantes e acompanhantes durante execucao do
plano de contingéncia

EXECUTANTES

Segurangas, recepcionistas, equipe assistencial

PROCEDIMENTOS

Visitas ndo sdo recomendadas neste momento para nenhum paciente, principalmente
visitantes com idade superior a 60 anos, grupo de maior risco. As imprescindiveis devem

seqguir as orientagdes conforme area e situagao:

PARA PACIENTES INTERNADOS COM SUSPEITA OU CONFIRMAGCAO DE INFECGAO
POR COVID-19

e NA&o havera visita.

UTI PEDIATRICA
e A entrada do acompanhante sera liberada em dois horarios, evitando assim a
circulagao excessiva de pessoas. O mesmo podera permanecer na UTIl das 09h as 18h

e A visita acontecera as 16h, sendo permitido apenas para o pai ou acompanhante legal.

UTI ADULTO

e Nas unidades com paciente com COVID-19: Visita suspensa.
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| PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
7 SPTD 21
.
‘_/_

SUPERINTENDENCIA

Hospital de Clinicas

e Se e Visitantes e Acompanhantes Elaborac&o: 10/03/2020

e Demais pacientes na UTI: Das 16h as 17h, 1 pessoa.

e Acompanhantes ndo estdo autorizados neste periodo.

UNIDADE DE INTERNAGAO
e A visita sera liberada conforme abaixo:
o 4° Andar: 14h as 14:45h, 1 pessoa por 30 minutos
o 5°Andar: 15h as 15:45h, 1 pessoa por 30 minutos
o 6°Andar: 16 as 16:45h, 1 pessoa por 30 minutos

UNIDADE DE EMERGENCIA REFERENCIADA

e Visitas suspensas

e Serao permitidos acompanhantes apenas conforme legislagao

e Horario de troca de acompanhante: 17h

e A saida de funcionario e visitantes apds as 19h deve ser feita exclusivamente pelo F1

ACOMPANHANTES

e Serdo permitidos acompanhantes apenas conforme legislagdo. Para o paciente com

acompanhante nao havera visita de horario

e Horario de troca de acompanhante: 17h
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Hospital de Clinicas
UNICAMP

Elaboragao: 10/03/2020

Elaboragéo: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisao: NA
Aprovagao: Comité de Crise Data aprovagéao:

Informar passos adotados na padronizagao da higienizagdo das méos no HC/Unicamp

Colaboradores, pacientes, acompanhantes, visitantes

Sabonete ou solugao alcodlica

A higienizacao das maos € um dos principais passos para preveng¢ao da infeccao pelo coronavirus,

devendo ser realizada conforme orientagdes das figuras seguintes e nos 5 momentos de higienizagao

das maos:

Figura 1. 5 momentos de higienizacdo das maos
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A _ EIaboraGéo 10/03/2020
UMNICAMP

Como Higienizar as Maos
com Agua e Sahonete?

Higienize as mios com dgua e sabonete apenas quando estiverem
visivelmente sujas! Sendo, friccione as maos com preparagies slcodlicasl

@munnmuanm

o el vt R e e Foitrunk o el i
rkar = miwerfikess oy rehoe

& ol o) i cld St irémi on dertey & i Extragu o e 2on ek e il
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Figura 2. Quadro informativo sobre higienizagdo das maos com agua e sabonete
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Hospital de Clinicas
UNICAMP

Elaboragao: 10/03/2020

Como Fazer a Fricgao Anti-Séptica das
Maos com Preparacoes Alcoolicas?

Friccione as maes com Preparagdes Alcedlicas! Higienize as mios com
dgua e sabonete apenas quando estiverem visivelmente sujas!

@ Durago de todo o procedimenta: 20 a 30 seg
fo 3 2
ik
Aplique uma quantidade suficenie de prepanacio akdica em uma Fricaciorme 25 polmes
Ty 2mh o e COnia P Cobii 108 &8 superdiced dal mins. dess A0S nine 5.

WY e

Feccione a paima diefta conia o Frieziong a palma dis Fricoiors o dorso dos dedos de uma

oo da min esqueia g enre o Com (8 mein com 3 galma da o moesta,
animiacands o dedos & vioo-vara, dafos mineligados squrandd of deds, com madmens
08 VB VR A Ve

ARV e

Fricions o poleqar esquendn,  Frindone as popas it & uag

com & ardlo da patmadamdn @ o dmita cnire s palms & méis ﬂ:u,nuuu
dirsta, uill a5 e asquania, famendo um madimeants estacs sepurs.

mvienin ol 8 vice-varsa. cimuky o Ve s

Figura 3. Quadro informativo sobre higienizagdo das maos com preparagao alcodlica
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

4 / . SPTD 23
L SUPERINTENDENCIA
Horpltal do Clnice Uso de EPI'S Elaborago: 10/03/2020

UNICAMP

Elaboragao: Comité de Crise Revisdo n°: 2

Revisao: Servigo de Epidemiologia Hospitalar Data revisao: 18/05/2020
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Apresentar a recomendag¢ao do CCIH em relagao a necessidade de uso de EPI's durante o plano
de contingéncia de coronavirus e a sequéncia de colocacgao e retirada de EPI’s

Fonte: Normas de controle de infecgdo da Secao de Epidemiologia Hospitalar — SEH — Hospital de
Clinicas

EXECUTANTES

Todos os profissionais

PROCEDIMENTOS

O arquivo esta disponivel na pagina do Servigo de Epidemiologia Hospitalar da intranet no site
do HC-Unicamp.

Caso nao consiga acessar a intranet, o link para o arquivo em .pdf é:
https://drive.google.com/open?id=1eNE-_v1F8e8bhaMCoPZeapl3BkwKgBMD

A capacitacdo de colaboradores para paramentacao e desparamentagao foi realizada pela
equipe do CCIH de 15 a 30/03/2020.

52



https://drive.google.com/open?id=1eNE-_v1F8e8bhaMCoPZeapI3BkwKqBMD

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

J o
ﬂ/_ SUPERINTENDENCIA

Hospital de G liicas Plano de contingéncia de EPIs

UNICAMP

Elaboracéo: Servico de Epidemiologia Hospitalar
Revisao:

Aprovacao: Comité de Crise

SPTD 24

Elaboragao:04/04/2020

Revisédo n°: 0
Data revisdo: NA

Data aprovagao:

FINALIDADE

Apresentar a recomendacgdo atual em relagédo a uso de EPIs conforme plano de contingéncia de
EPIs estabelecido conforme insumos disponiveis, tempo previsto de estoque e nivel de criticidade

de contingenciamento

EXECUTANTES

Todos os profissionais

PROCEDIMENTOS

Abaixo é apresentada a orientagdo de uso para cada EPI no momento atual:

SITUAGAO DESCRIGCAO

PONTO DE CORTE
PARA MUDAR A
SITUAGAO
(Dias de estoque)

Mascara cirurgica

e Descartar a cada procedimento
e Uso continuo: descartar a cada 4 horas ou umida

30 dias

Mascara N95/PFF2

e Eliminar uso inadequado em areas ou
procedimentos que ndo gerem aerossol
Centralizar entrega no Setor de Consignados
Descarte centralizado de PFF2 usados

Uso por tempo indeterminado

Troca se alteracao estrutural, saturacéo ou
contaminagéo

Zero
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

y & - SPTD 24
( SUPERINTENDENCIA

Hospital de Clinicas Plano de contingéncia de EPIs Elaborag&o:04/04/2020

UNICAMP

Avental TNT

e Dimensionamento de consumo por paciente-dia

A e Disponibilizaggo em kits SIS
e Confecgao de aventais de tecido
Avental impermeavel
e Restricdo a procedimentos com grande quantidade
de fluidos corpéreos .
A 15 dias

e Validagao de insumos néo hospitalares
e Incorporacdo de banho seco

Gorro

e Descarte ao término do turno .
A ~ 15 dias
e Confecgao de gorro de pano

Viseiras / Protetor facial

e Utilizar viseira / protetor facial permanentes com

A . ~ . Zero
desinfecgdo apds uso
Alcool Higiene das Mios
e Retirar refis de alcool espuma das areas
administrativas
e Disponibilizar alcool liquido em recipientes
A P 9 P Zero

individuais
e Abastecer apenas areas assistenciais
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

. SPTD 25
A SUPERINTENDENCIA
Hosphal de Clirkess Vigilancia Epidemioldgica Elaboragao:04/04/2020

Elaboragéo: Servico de Epidemiologia Hospitalar Revisédo n°: 0
Reviséo: Data revisdo: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Instituir comunicacao institucional do NVE, Manter as informacdes atualizadas, Revisar as definicdes
de vigilancia sistematicamente, diante de novas evidéncias ou recomendacgoes.

EXECUTANTES

Equipe Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica

PROCEDIMENTOS

ACOMPANHAMENTO DE CASOS PUBLICO-ALVO DAS AGOES DE COMUNICAGAO
e Interno: Monitorar e acompanhar casos institucionais
e Externo: notificar casos suspeitos a vigilancia sanitaria
e Acompanhar diariamente o perfil epidemiolégico institucional
e Alimentar bases de dados de contingéncia institucional

e Prestar assessoria técnica ao comité de crise
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

y . SPTD 26
| SUPERINTENDENCIA
Fospil detWoiom Dimensionamento de recursos Elaborag&0:04/04/2020
Elaboragéo: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisdo: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Padronizar insumos, medicamentos, equipamentos e equipes que serdo monitorados durante a
contingéncia

EXECUTANTES

Setor de previsao, almoxarifado, engenharia clinica, unidade respiratdria, coordenacgao
de médicos, coordenacgao de enfermagem, coordenagao de fisioterapia.

PROCEDIMENTOS

DIMENSIONAMENTO E ACOMPANHAMENTO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS

Responsaveis: Wellington e Davi

Atualizacao diaria das planilhas de controle de estoques de itens de consumo com

acompanhamento de dias de estoque conforme numero de itens disponiveis.

Atualizacdo e acompanhamento do consumo de itens por area de atendimento

Fazer calculo prospectivo considerando 6 meses de consumo para aquisicdes

Desenvolver processo de registro de entrega e controle de EPI

Os itens abaixo sao os itens imprescindiveis para atendimentos COVID

Insumos

>

>

Y VY VY

Avental bilaminado (impermeavel)
Mascara 03 camadas (cirurgica)
Avental TNT (precaugéao de contato)
Luva latex cirurgica 6,5

Luva latex cirurgica 7,5

Luva latex cirurgica 8,5

Touca
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Hospital de Clinicas
UNICAMP

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
SUPERINTENDENCIA

Dimensionamento de recursos

SPTD 26

Elaboragao:04/04/2020

Y Y Y VY Y VY Y VY VY VY Y YV YYVYY

Mascara PFF2

Mascara de protecao facial (viseira de plastico transparente)
Filtro Hepa adulto

Filtro Hepa Pediatrico e Neonatal
Filtro bacteriano adulto

Filtro bacteriano pediatrico

Filtro bacteriano neonatal

Trachcare n° 6

Trachcare n° 8

Trachcare n°® 12

Banho Seco

Termdmetros

Manguitos para esfigmomandmetros
Esfigmomandmetros aneroides
Estetoscopios adulto

Conjuntos Privativos

Medicamentos e solucodes

>

>

Y Y Y VY Y VY Y VY VY VY YVYY

Lidocaina 2% S/ Adrenalina Fr 20 ml
Fentalina, Citrato 0,05mg/ml, 10 ml
Dextrocetamina 50mg/ml Fr-Amp 2ml

Propofol 10mg/ml, Fr/Amp ou Amp. 20ml|
Midazolan 5mg/ml, Amp. 10ml

Brometo Rocuronio 10mg/ml

Succinilcolina Cloreto 100mg Fr/Amp
Dubutamina, 12,5 mg/ml, Ampola 20ml, Indivi
Nor-Epinefrina 8mg (2mg/ml, Amp.4ml)-Ambar
Epinefrina 1mg/ml, Amp. 1ml

Ringer com Lactato Bolsa Flex. 500ml

Cloreto de Sodio 9mg/ml (0,9%) Sol.Inj 1000ml
Cloreto de Sdodio 10% Ampola 10ml

Cloreto de Sadio 0,9%, Ampola 10ml
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

. SPTD 26
- SUPERINTENDENCIA

Hospitel de Clinicas Dimensionamento de recursos Elaborag&o:04/04/2020

UNICAMP

Cloreto de Sdédio 0,9% BO Flexivel 250ml
Cloreto de Sodio 9mg/ml (0,9%) Sol. Inj.
Gluconato de Célcio 10% Amp. 10 ml
Sulfato de Magnésio 10% Amp. 10ml
Cloreto de Potassio 19,1% Amp. 10ml
Cloreto de Calcio Dihidratado 100mg/ml
Sol. Hemodialise NA 105Meqg/L+mg 1,5
Solugéo Anticoagulante ACD

Y Y Y VY VY VY VY

DIMENSIONAMENTO E ACOMPANHAMENTO DE EQUIPAMENTOS

Responsaveis: Zulma e Bruna

Y Y VY VY

Atualizacao diaria das planilhas de controle de equipamentos conforme numero disponiveis
Atualizagcdo e acompanhamento da distribuicdo por area de atendimento

Os equipamentos abaixo sdo imprescindiveis para atendimentos COVID

Bomba de Infusdo para medicacao

Bomba de infusado para dieta

Monitor multiparameétrico

Ventilador Mecanico nao invasivo

Ventilador mecanico invasivo

Desfribilador

DIMENSIONAMENTO DE PESSOAL

Responsaveis: Prof. Dr. André, Eliete, Luciana, Mauricio, demais diretores e supervisores

Alinhar escalas de colaboradores para atendimento de pacientes criticos e pacientes COVID
considerando indice de seguranca técnica

Redimensionar colaboradores das unidades com bloqueio ou restrigao de atendimento para
unidades em funcionamento

Fazer célculo prospectivo considerando afastamentos de colaboradores

Principais equipes envolvidas na assisténcia direta aos pacientes COVID 19

Médica, Enfermagem, Fisioterapia
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

. SPTD 27
\.F SUPERINTENDENCIA
i ] Fluxo de Comunicagao Elaborag&o: 10/03/2020

Elaboragao: Comité de Crise Revisdo n°: 0
Revisao: Data revisdao: NA
Aprovacao: Comité de Crise Data aprovacao:
FINALIDADE

Padronizar as formas de comunicagao durante aplicacao do plano de contingéncia do
Coronavirus

EXECUTANTES

Setor de relagdes publicas e imprensa e lideres das areas

MATERIAL NECESSARIO (QUANDO HOUVER)

E-mail, cartazes, internet, computador e celular

PROCEDIMENTOS

PUBLICO-ALVO DAS AGOES DE COMUNICAGAO
e [nterno: Colaboradores assistenciais e administrativos, terceirizados, FCM, médicos
contratados e COREME
e Externo: Governo do Estado de Sao Paulo, DRS e Unicamp
e Midia: Imprensa externa

e Sociedade: Usuarios da rede publica de saude, gestores municipais, comunidade da Unicamp

CANAIS DE COMUNICACAO
e On-line: Intranet, site institucional, mailist, Instagram e WhatsApp

e Off-line: TV, radio, revistas, jornais e comunicados internos

ACOES REALIZADAS
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

4 / . SPTD 27
L SUPERINTENDENCIA

Hospital de Clinicas Fluxo de Comunicacao Elaboragao: 10/03/2020

UNICAMP

e Producéo e divulgacao de conteudo informativo acerca do novo coronavirus para a
comunidade interna e externa

e Contato permanente com a imprensa (envio de notas, agendamento de entrevistas, repasse de
sugestao de pautas)

e Monitoramento das redes sociais e dos veiculos de comunicacéo para esclarecer rumores,

boatos e informacdes equivocadas acerca do novo coronavirus
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Hospital de Clinicas
UNICAMP

Elaboragao:06/04/2020

Elaboragao: Comité de Crise, Laboratério de Anatomia Patoldgica, Servigo de Seguranca, Revisédo n°: 3

Servigo de Obito

Revisdo: Mariana Salhab, Wellington Hisatugo Data revisao: 18/05/2020
Aprovagao: Comité de Crise Data aprovacgao:

Apresentar fluxograma de manejo do ébito de pacientes com suspeita ou confirmagao
de infecgado por COVID-19

Servigo de 6bito, do Laboratério de Anatomia Patolégica e Equipe de Enfermagem

2 sacos mortuarios

Etiqueta de identificacdo de 6bito de risco bioldgico 3
Fita adesiva larga

Plastico com alta gramatura

Algodao / gaze (para tamponamento)

Esparadrapo

Biguanida

EPIs

Segue fluxograma de Preparo do corpo e, abaixo, de manejo do 6bito de pacientes com
suspeita de COVID:
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Hospital de Clinicas
UNICAMP

Elaboragao: 06/04/2020

Fora do quarto

Dentro do quarto e
Entrar no quarto paramentado
PFF2, Avental impermeavel, luvas, gorro e viseira o

8- Posicionar o corpo
utilizando o transfer

a
2 e —
8 1- Obito do 2-Sacar tubos, 3- Ocluir orificios de 4- Tamponal {:)dus 5-Acondicionar o
. paciente e e drenagem e catéteres com orificios naturais com corpo no saco de
_g esparadrapo algoddo Sbito 1
]
= Maca com saco de 6bito Il em posicio
de uso preparada previamente, saco
invertido sobre a maca
6- Identificar o corpo e
7- Um profissional da area J’ manter s pulseira
extema, abre a porta e
€Mpurra a Maca para
P dentro do guarto
2
3
¢
o
10- Trocar as luvas e 12-Realizar
‘0 avental conforme limpeza com
técnica de biguanida na parte
= desparamentagao externa do saco de

9- Girar o corpo sobre a maca
com o saco de ébito I nao
contaminando o lado externo

Gbito

11- Vestir o saco de
obito Il manuseando
pelo lado externo

13- Identificar o corpo e
encaminhar para o Servico de
Anatomia Patologica através do
Elevader COVID

- Manter rotina de p nto do formulari ificacio do Corpo Pés Obito”
- Encaminhar junto do corpo a etiqueta de identificagdo ja carimbada e assinada

- Retornar para a Enfermaria pelo elevador COVID

- Realizar a limpeza da maca com biguanida

- Apbs realizar desparamentacio conforme protocolo

Grupo responshvel pela elaboragho: Joaquim ANONG Graciane, Raquel Pedott Campina, Priscila Sitve Urqusa,
Elenita Aparecda Castro Recco e Midis Zamelso /

Dsta: 0210472020

Grupo responsivel pela aprovagio: DENF: Eliete Boaventura Bargas Zeferino - SEEC Mariana de Jesus Meszaros,
can

Responsvel pela drea: Fliete Boaventura Bargas Zefering
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Elaboragao: 06/04/2020

Hospital de Clinicas

UMNICAMP
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Apresentar listagem dos principais ramais utilizados durante o plano de contingéncia

PROCEDIMENTOS

RAMAIS DO HC

Capelania: 17671

CCIH: 17054

Central de doacbes: 18329 / 18796 / 99834.8160 / email: amigosdohcunicamp@hc.unicamp.br
Centro Cirurgico de Urgéncia: 17534 / 17089 (Dir. Administrativa) / 18335 (Dir Enfermagem)
Diretor administrativo da UER: 18776 / 18786

Diretoria Clinica: 18003 / 18004

Higiene: 18325

Hotelaria (rouparia): 18324

Laboratério de Patologia Clinica: 17435 (Microb.) / 17037 (Liqg. Biol.)

Nucleo de Qualidade e Seguranga em Saude: 18001

Plantdo Administrativo Celular: 9.9783.6620

Radiologia: 17661(Diretoria) / 17822 (Recepg¢ao Diurna) / 17658 (Plantdo Noturno e FDS) /
17628 (Ultrassom)

Recursos Humanos: 17501

Radiologia: tomografia 17647 e recepcao 17822 / 17658

Servigo de obito: 17636 / 17491

Servico de Seguranca: 18232 (diretoria) / 17004 / 17457 (Supervisao), 17781 (Central de
Visitas), 17229 (Portaria F1)

Servigo Social: 3521.8785 (Pronto Socorro 24hs e Sab.Dom.Feriado das 7h00 as 19h000,
3521.7104 (Enfermaria 6° Andar)

Superintendéncia: 18008 ou 17138
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Supervisao de Enfermagem da UER: 18328 / 18777

Supervisao de Enfermagem do Noturno: 99835.9310 / 99835.6310

Supervisao de enfermagem da Unidade de internacao Pediatrica: 17576

Supervisao de enfermagem da Unidade de Internagao de Adultos (UIA): Celular: 9.9835.9310 e
Celular: 9.98.643212 — Diurno e Noturno

Unidade Respiratoria: 18302 / 17656

Unidade Transfusional: 17003 / 17043 e Laboratério: 17246

CONTATOS EXTERNOS:

Departamento de Vigilancia em Saude (DEVISA): Diregdo: Andrea Paula Bruno Von Zuben
(19) 2116-0233 ou 2116-0187

Departamento Regional de Saude VII (DRS): Diretor: Mirella Povinelli

3739.7012 — Coordenagao, 3739.7068, 3739.7081 e 3739.7018

CENTRAL DE REGULACAO DE LEITOS DE CAMPINAS: 3294.5751 ou FAX: 3252.6842
CROSS: (11) 3130.6700 ou FAX: (11) 3130.6755

SAMU: 192 ou FAX: 3273.1119

AUTOBAN: (11) 4589.4001
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Apresentar o referencial bibliografico usado para embasamento cientifico deste POP

PROCEDIMENTOS

1
2
3.
4

Who. Novel Coronavirus(2019-nCoV). SITUATION REPORT-1;21 JANUARY 2020.

. Who. Novel Coronavirus(2019-nCoV). SITUATION REPORT-7;27 JANUARY 2020.

Who. Novel Coronavirus(2019-nCoV). SITUATION REPORT-11; 31 JANUARY 2020.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia
das Doencas Transmissiveis. Protocolo de tratamento de Influenza: 2017so eletrbnico] /
Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de Vigilancia das
Doencas Transmissiveis. — Brasilia: Ministério da Saude, 2018.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia em
Saude Ambiental e Saude do Trabalhador. Plano de Resposta as Emergéncias em Saude
Publica / Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de Vigilancia
em Saude Ambiental e Saude do Trabalhador. — Brasilia Ministério da Saude, 2014.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia
Epidemioldgica. Grupo Executivo Interministerial. Plano brasileiro de preparagéo para
enfrentamento de uma pandemia de influenza « IV Versao; Brasilia: Ministério da Saude, 2010.
Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Coordenacéo Geral de
Desenvolvimento da Epidemiologia em Servigos. Guia de Vigilancia em Saude: volume Unico.
Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, Coordenacao-Geral de
Desenvolvimento da Epidemiologia em Servigos. — 42. ed. — Brasilia : Ministério da Saude,
2019.

Plano de Contingéncia Nacional para Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus COVID-19 5
COE/SVS/MS | Fev. 2020

SES-SP. Resolugédo SS 13 de 29/01/2019. N° 20-DOE- Sec¢ao 1-p.50. Institui o
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Centro de Operagdes de emergéncias em Saude Publica Estadual (COE-SP) da
Secretaria de Estado da Saude de S&o Paulo.

10. Secretaria de Vigilancia em Saude. Centro de Operagdes de Emergéncia em Saude. Boletim
Epidemiolégico COE-n°01, Infecgcdo Humana pelo Novo Coronavirus (2019-nCoV) Janeiro ,
2020.

SPTD 06

1. Xia W, Shao J, Guo Y, Peng X, Li Z, Hu D. Clinical and CT features in pediatric patients with
COVID-19 infection: Different points from adults. Pediatr Pulmonol. 2020 Mar 5. doi:
10.1002/ppul.24718.

2. World Health Organization. (2020). Clinical management of severe acute respiratory infection
(SARI) when COVID-19 disease is suspected: interim guidance, 13 March 2020. World Health
Organization. https://apps.who.int/iris’handle/10665/331446.

3. Royal College of Pedaitrics and Child Health. (2020). COVID-19 - guidance for paediatric
intensive care
services.https://picsociety.uk/wp-content/uploads/2020/03/PICS-Covid-19-guidance-v4.0-14Mar
2020-1.pdf

Links
https://www.who.int/publications-detail/infection-prevention-and-control-duringhealth-care-when-
novel-coronavirus-(ncov)-infection-is-suspected-20200125

11. https://www.who.int/publications-detail/home-care-for-patients-with-suspectednovel-coronavirus
-(ncov)-infection-presenting-with-mild-symptoms-andmanagement-of-contacts

12. http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/Nota+T%C3%A9cnica+n
+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-4f14-8e6f-b9341c196b28

13. hotsite com orientagbes sobre o coronavirus: http://saopaulo.sp.gov.br /coronavirus/.

14. Documento de “Medidas de prevencgao e controle de infecgdo a serem adotadas na assisténcia
a saude” para profissionais de saude, disponivel no endereco eletronico:
http://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-devigilancia-epidemiologica/areas-de-vigilanci
a/doencas-de-transmissaorespiratoria/coronavirus/coronaviius_orientacoes pas_310120.pdf

15. Orientagdes para “Assisténcia domiciliar a pacientes suspeitos ou confirmados e contatos”
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https://picsociety.uk/wp-content/uploads/2020/03/PICS-Covid-19-guidance-v4.0-14Mar2020-1.pdf
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disponivel no endereco eletrdnico:
http://www.saude.sp.gov.br/resources/cve-centro-de-vigilanciaepidemiologica/areas-de-vigilanci
a/doencas-de-transmissaorespiratoria/coronavirus/coronavirus040220_orientacoes_assistencia

_domiciliar.pdf
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