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Rastreie todas as pessoas para sintomas respiratdrios recentes antes de entrarem no centro de satide

* Certifique-se que profissional do acolhimento/triagem use mdascara cirdrgica e dculos/viseira, evite tocar paciente/seus objetos e higienize maos antes/apds contato.
« Se filas, organize para que pacientes fiquem afastados 1-2 metros de distancia entre eles: marque os lugares no chao.
* Oriente e garanta que todos os pacientes e profissionais ao entrarem no centro de satde higienizem as mdos com alcool 70% (gel ou liquido) ou lavem com agua e sab3o.
» Garanta que o centro de saude tenha fluxos e entradas/saidas separadas/diferentes para pacientes com suspeita de COVID-19.
* Pergunte para cada paciente se ele/a iniciou com um ou mais dos seguintes sintomas respiratérios nos ultimos 7 dias:

- Tosse (com ou sem catarro)! - Dor de garganta - Nariz escorrendo

- Falta de ar/dificuldade para respirar? - Febre ou sensagdo de febre

Sim para qualquer um Ndo para todos

Considere paciente com risco de ter COVID-19
* Fornega mascara cirurgica e oriente uso adequado.
* Paciente tem falta de ar/dificuldade para respirar??

Sim Nao

Encaminhe paciente para sala/local definido e * Encaminhe para sala de espera separada/especifica para pacientes * Oriente paciente que deve usar mascara caseira. Se disponivel, forneca.
equipado para atendimentos de urgéncia de com risco de ter COVID-19. * Permita que vé para sala de espera regular.
pacientes com risco de ter COVID-19 -03. - Organize cadeiras para que pacientes sentem-se 1-2 metros de « Oriente que pacientes sentem-se 1-2 metros de distancia entre eles.
distancia entre eles. * Se tem doenga cronica, proteja da COVID-19 <>12.
- Oriente etiqueta da tosse e higienizagdo das maos. * Mantenha paciente separado das areas para pacientes com suspeita de COVID-19.
* Avalie e maneje paciente com risco de ter COVID-19 —-03. * Avalie e maneje paciente adulto usando ultima versdao do PACK.

Se duvidas, discuta: use
grupo de apoio clinico

bit.ly/covid19floripa



http://bit.ly/covid19floripa

Avalie e maneje o paciente adulto com sintomas respiratorios

Verifique diariamente lista de pacientes suspeitos de COVID-19 identificados pelo Al6 Saude Floripa: faca contato e agende teleconsulta. Siga algoritmo para o atendimento.

* Atenda o paciente com sintomas respiratérios em consultério especifico para esse fim.

* Antes de iniciar atendimento, certifique-se que vocé esteja usando EPI apropriado €315 e que consultério esteja limpo/desinfectado:
- Mascara cirlrgica, gorro/toca, 6culos/viseira, avental descartavel e luvas (cobrindo punho do avental).
- Antes de iniciar um atendimento de emergéncia, troque mdscara cirtrgica pela mascara N95/PFF2.

* Apos cada paciente , limpe/desinfecte todo equipamento usado e troque EPI ¢>17.

Acesse orientagOes sobre
atendimento de paciente com
sintomas respiratorios graves

o)
B o
HERE -
Atenda com urgéncia paciente com tosse? ou falta de ar? e um ou mais dos seguintes: @3_,1;{ Lj
Se um ou mais dos seguintes considere paciente com suspeita de COVID-19 com sinais de gravidade. Considere também outras causas. b]tjy/emergenci’acovid 19aps
*Sa02 <93%3ou FR > 30
«FC>120
* PAS<90
Maneje e encaminhe com urgéncia
* Chame ajuda, peca para ligar SAMU 192 e explicar que se trata de possivel caso suspeito de COVID-19 com sinal de gravidade.
* Se saturagdo disponivel e < 93%, aplique oxigénio via canula nasal para manter Sa02 entre 90-96%. Se ndo disponivel, aplique oxigénio se FR > 30, cianose ou falta de ar com sinais de esforgo respiratorio:

- Inicie com 2-3L/min, se necessario aumente até 6L/min. Ndo umidifique. Coloque mdscara cirdrgica por cima da cénula.

* Se PA < 90/60, aplique 500mL EV rdpido, repita até PAS > 90 ou até 3L. Pare se falta de ar piorar.
* Considere outras causas. Se duvidas,

« Cianose (face ou labios azulados)
« Falta de ar com sinais de esforgo respiratério (batimento asa do nariz, tiragem intercostal)
« Confusdo mental

Se Inicio subito de rash difuso
ou edema de face/lingua,
provavel anafilaxia
* Eleve pernas.
* Aplique imediatamente
0,5mL (1:1000) IM
no terco médio da face
anterolateral da coxa. Repita
cada 5-15 minutos se
necessario.
* Aplique
1-2L EV rapido independente

da PA.

Se asma/DPOC conhecido e
sibilos/aperto no peito e sem
rash ou edema de face/lingua
* Maneje como sibilo/aperto

no peito, vide PACK ¢>32.
Prefira usar salbutamol via
espagador, se possivel em
ambiente externo.
Nebulizagdo é
contraindicada por gerar
aerossois. Se necessario,
pode usar corticoides.

Se temperatura > 38°C:
considere pneumonia
bacteriana

* Aplique 1g IM.

* Faga desinfecgdo terminal do ambiente apds remogao do paciente.

Se falta de ar e edema/dor
em uma panturrilha:
considere embolia
pulmonar

* Aplique oxigénio via
canula nasal até Sa02
entre 90-96%.

Se insuficiéncia cardiaca
conhecida e falta de ar pior
ao deitar e com edema em

pernas
* Maneje como insuficiéncia
cardiaca descompensada,
vide PACK ¢<>101.

Se diabetes conhecida
e respiracdo rapida e
profunda com glicemia
>200mg/dI

* Maneje como
diabetes com
hiperglicemia, vide
PACK <-96.

« Se paciente tem fatores de risco* e estd com febre persistente (T > 37,8°C ha mais de 3-4 dias e que ndo melhora com medicamentos) ou tem sinais de gravidade limitrofes e vocé considera necessario realizar
avaliagdo completar (como gasometria ou rx de térax, por exemplo): e considere encaminhar no mesmo dia.
- Se necessario transporte com ambulancia, contate logistica (3239.1520) para ambulancia da SMS: um profissional de saide deve acompanhar paciente.

Se paciente ndo necessita de atengdo urgente, continue avaliando e manejando - 04.

Tosse nova e continua — paciente refere tossir muito ao longo de uma hora ou refere > 3 episddios de tosse intensa nas Ultimas 24 horas (se tem tosse cronica, refere que piorou). Se duvidas, discuta. 2Refere estar estd respirando mais forte ou mais
rapido em repouso ou esta sem félego ao falar. Se duvidas, discuta. 3Certifique-se que paciente ndo esteja usando esmalte. “/dade > 60 anos, HAS descompesada, DM, DCV grave ou descompensada, doenga respiratéria cronica moderada-grave ou
descompensada, disfungdo imune - HIV com CD4 < 350, cancer, uso continuo de medicamento imunossupressor, outras condi¢des de imunossupressdo, doenga renal cronica com TFGe < 60 mL/min. 3


https://bit.ly/emergenciacovid19aps

Abordagem do paciente com sintomas respiratorios recentes que ndo necessita de atencdo urgente
* Enquanto investiga COVID-19, também considere que sintomas podem ter outra causa (como pneumonia bacteriana, tuberculose, pneumocistose). Use PACK para avaliar sintomas. Se duvidas, discuta.
* Se paciente tem doenga cronica, proteja da COVID-19 <>12.
* Rastreie TB: se tosse > 3 semanas, sudorese noturna, febre > 2 semanas, dor no peito ao respirar ou escarro sanguinolento, vide PACK ¢<>76.

Verifique se paciente preenche critérios para caso suspeito de COVID-19
O paciente tem/teve febre ou sensagio de febre (T > 37,82C aferida ou relatada—se idoso, pode estar afebril: considere sonoléncia, irritabilidade ou inapeténcia como febre) nos udltimos 7 dias?

Sim
Tem/teve tosse (com/sem catarro)! ou falta de ar? ou dor de garganta ou nariz escorrendo (se crianca < 2 meses, considere nariz entupido) nos dltimos 7 dias?

Sim
Outro diagndstico clinico é mais provavel, use julgamento clinico (ex: amigdalite bacteriana)?

Nao

Paciente ndo preenche critérios para caso suspeito de COVID-19 Paciente preenche critérios para caso suspeito de COVID-19
* Explique para paciente que pelos seus sintomas ele pode ter COVID-19 e que ird ser testado.

Paciente é profissional de satide? * Registre caso COVID-19 e notifique (CID-10 B97.2 ), atualize dados e contatos do paciente no prontuario eletrénico.

Sim N3o Avalie também outras patologias que se apresentam com febre. Se duvidas, discuta.
* Se estd/esteve em area de dengue nas Ultimas 2 semanas e febre entre 2-7 dias e 2 ou mais dos seguintes:
dor de cabega/retro-orbital, dor muscular/articular, rash, petéquias, nduseas/vémitos, considere dengue (vide PACK).
* Se rash com coceira: considere Zika virus (vide PACK).
* Se estd/esteve em area de Chikungunya nas Ultimas 2 semanas e dor articular subita/intensa, ndo explicada por
outras condigdes: notifique, colete exame diagndstico e discuta.
* Se estd/esteve em area de surto de febre amarela nas Ultimas 2 semanas e sem registro de vacina¢do/vacinacdo
hd < 30 dias e febre aferida/relatada ha < 7 dias e dois ou mais dos seguintes: dor de cabeca, dor muscular,
* Teste para COVID-19: preencha formulério dor lombar, mal-estar, calafrios, nduseas; notifique e discuta.
bit.ly/profissionaiscovid19 e solicite exame: * Se estd/esteve em area de sarampo (ou é contato de pessoa que esteve) no Ultimo més e rash: notifique, colete exame
- Se <7 dias do inicio dos sintomas: oriente que equipe diagnéstico e discuta.
LAMUF ird contaté-lo para decidir se agenda coleta * Se rash e tosse ou coriza ou olhos vermelhos, independente de status vacinal/histdrico de viagem: notifique
domiciliar ou no drive-thru. sarampo, colete exame diagndstico e discuta.
* Oriente que deve ficar em isolamento domiciliar em * Se rash e linfadenopatia cervical/retroauricular/occipital ou estd/esteve em area de rubéola (ou é contato de pessoa
um cémodo da casa até resultado do exame. Aplique que esteve) no ultimo més, independente de status vacinal: notifique rubéola, colete exame diagndstico e discuta.
termo de isolamento® e anexe no formuldrio. * Se estd/esteve em area de leishmaniose visceral e tem esplenomegalia: notifique, colete exame diagndstico e discuta.

* Afaste profissional para teletrabalho/home office e * Se exposi¢do a enchente/alagamento/esgoto/lixo/area de risco para leptospirose e dor de cabeca e
reavalie afastamento apés resultado do exame. dor muscular: notifique e discuta.

N&o é necessario afastar contatos domiciliares ou
préximos até resultado.
* Quando disponivel, interprete resultado.
- Se > 8 dias do inicio dos sintomas: faga teste rapido
COVID-19 e interprete resultado.

Se febre, tossel, falta de ar?, nariz escorrendo ou dor de Maneje paciente com
garganta nos Ultimos 7 dias mas ndo preenche critérios sintomas
para caso suspeito de COVID-19 e ndo tem outro respiratérios em que
diagndstico clinico mais provavel: COVID-19 é
improvavel >11.

Teste para COVID-19, decida qual exame fazer -05.



https://bit.ly/profissionaiscovid19

Decida qual exame diagnéstico de COVID-19 fazer
Quantos dias desde o inicio dos sintomas (data do primeiro sintoma)?

Se 2 8 dias do inicio dos
sintomas: faga teste rapido
COVID-19
(bit.ly/trcovid19)

Interprete resultado:

Se < 7 dias do inicio dos sintomas: solicite exame para COVID-19 (sera realizado RT-PCR para SARS-CoV-2)

* Resultado estara disponivel no prontuario do paciente. Monitore resultado.
- Oriente paciente que equipe LAMUF ird contata-lo para decidir se agenda coleta domiciliar ou no drive-thru. Oriente que ndo deve procurar drive-thru sem estar agendado.

- Oriente que Al6 Saude Floripa ndo tem informagdes sobre coleta/resultado. Seu resultado sera informado pela equipe APS.

* Oriente manter-se hidratado, ingerir 4gua com frequéncia, pelo menos 2L/dia.
* Ensine e reforce higiene frequente das maos, etiqueta da tosse e uso de mascara cirurgica. Se disponivel, entregue 3 mascaras por dia de atestado (ex: 10d = 30 mascaras).

* Se duvidas sobre sintomas: oriente evitar procurar atendimento presencial, entrar em contato com equipe APS por whatsapp. Se final de semana/feriado, ligar Al6 Saude Floripa.

* Se tem fatores de riscol, explique que risco de apresentar COVID-19 grave é maior, reforce que fique atento aos sinais de gravide (vide quadro vermelho abaixo) -07.
* Prescreva paracetamol ou dipirona (evite se alergia prévia) 500mg cada 6 horas se dor ou febre com mal estar. Oriente evitar uso s6 para controle da temperatura. % o i
-
-

Reagente Nao
-06. reagente

* Evite anti-inflamatdrios (como ibuprofeno).
* N&o prescreva corticoides. Somente prescreva corticoides se exacerbagdo de asma/DPOC. Se asma/DPOC em uso de corticoide inalatério, ndo altere tratamento.

* Se tosse, ofereca medidas caseiras para alivio: uma colher de cha de mel quando necessario. Evite se paciente tem diabetes.
* Se paciente com HAS ou DM compensada em uso de enalapril/similares ou losartana/similares, ndo altere tratamento.

Oriente isolamento domiciliar

* Oriente que deve ficar em isolamento domiciliar! em um cdmodo da casa por 14 dias do inicio dos sintomas ou até descartar COVID-19 para evitar infectar outras pessoas. .
- Se mora com pessoas com fatores de risco?, alerte sobre maior risco de doenga grave se elas se infectarem. Acesse os materiais e
* Explique como fazer o isolamento, entregue/envie informativo. Verifique se entendeu e se tem duvidas. Aplique termo de isolamento3. documentos sobre a
* Se possivel, oriente teletrabalho/home office. Se nao, afaste: fornega 4 inicialmente por até 14 dias da data do inicio dos sintomas (ex: se ha 4 dias, dé 10 dias). COV_ID—%S em
* Oriente que equipe VE ira contatd-lo para investigar seus sintomas, locais que frequentou e possiveis pessoas que entrou em contato. FIO”?':?E)OI'S
* Oriente que sera monitorado por teleconsulta pela equipe APS para avaliar isolamento e sintomas, entregue/envie informativo. g 'VE
* Explique que somente podera sair do isolamento apds avaliagdo do resultado do exame pela equipe APS ou VE e se estiver sem febre, tosse e falta de ar. ;\-:r;?,_; e
; | | | s
* Verifique se paciente tem contatos domiciliares (pessoas que moram junto com ele/a), anote nome e telefone no prontudrio: bit.ly/covid19floripa
- Oriente que devem ficar em restrigado domiciliar (ndo sair de casa) por 14 dias do ultimo contato com paciente ou até que paciente notificado descarte COVID-19.
- Se possivel, oriente teletrabalho/home office. Se n3o, fornega 4inicialmente por 14 dias da data do Ultimo contato com paciente (ex: se ha 1 dia, dé 13 dias).

- Aplique termo de restri¢do para cada contato®. Explique paciente como contatos devem fazer a restricdo, entregue/envie informativo. Peca que paciente oriente contatos.
- Oriente que contatos (mesmo sem sintomas) devem usar mascara cirtirgica quando em contato com outras pessoas ou for necessario sair de casa.
- Oriente que se algum contato tiver sintomas respiratérios (como febre, tosse, falta de ar), deve ligar Al6 Satde Floripa.

* Oriente que se piora subita da falta de ar/dificuldade para respirar, deve ligar SAMU 192 ou procurar servigo de urgéncia. Se duvidas, ligar Al6 Saude Floripa.

Monitore paciente por teleconsulta ->08.

1Se mora em casa densamente povoada ou sem banheiro/cozinha/dgua corrente ou é incapaz de se auto-isolar em seu préprio quarto, discuta alternativas com gestores da secretaria de salide/assisténcia social. 2ldade > 60 anos,
HAS descompensada, DM, DCV grave ou descompensada, doenca respiratéria cronica moderada-grave ou descompensada, disfungdo imune - HIV com CD4 < 350, cancer, uso continuo de medicamento imunossupressor, outras condi¢cdes de
imunossupressdo, doenca renal crénica com TFGe < 60. 3Imprima, leia com paciente e solicite que ele/a ou responsavel assine (higienize caneta usada). Guarde termo assinado. Se em teleconsulta: encaminhe por e-mail ou whatsapp, oriente que
paciente ou responsavel deve ler termo e responder e-mail ou whatsapp recebido com as seguintes informacdes: nome completo, RG, CPF, endereco e a frase Li o termo de isolamento no dia xx/xx/xxxx e estou de acordo, ou escrever esses dados e a
frase num papel, assinar, fotografar e encaminhar por e-mail ou whatsapp. “Se em teleconsulta: encaminhe por e-mail ou whatsapp, oriente que use QR code para verificacdo de autenticidade e validade. *Imprima ou envie uma cépia para cada

contato, oriente que ele/a ou responsavel deve ler, assinar, fotografar e encaminhar fotografia para contatocovid19@gmail.com.
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Paciente com teste rapido para COVID-19 reagente

Explique que resultado significa que paciente teve infec¢do ou que estd infectado. Ndo ha evidéncias que a infecgdo prévia confira imunidade. Entregue informativo.

* Tranquilize paciente: 80% dos casos sdo leves e melhoram sem tratamento em aproximadamente 7 a 14 dias.
- Se tem fatores de risco?, explique que risco de apresentar COVID-19 grave é maior, reforce que fique atento aos sinais de gravide (vide quadro vermelho abaixo)
* Oriente que ¢é possivel que ele/a tenha tosse, febre, nariz escorrendo, nervosismo, mas também cansaco, dores no corpo, dor de cabeca, diminui¢do/perda do olfato e paladar.
* Explique que ainda ndo existe tratamento comprovadamente eficaz (desaconselhe azitromicina, hidroxicloroquina, ivermectina, nitazoxamida, vitaminas).
* Oriente manter-se hidratado, ingerir 4gua com frequéncia, pelo menos 2L/dia.
* Ensine e reforce higiene frequente das m3os, etiqueta de tosse e uso de mascara cirurgica. Se disponivel, entregue 3 mascaras/dia de atestado (ex: 10d = 30 mdscaras).
* Se duvidas sobre sintomas: oriente evitar procurar atendimento presencial, entrar em contato com equipe APS por whatsapp. Se final de semana/feriado, ligar Alé Saude Floripa.

* Prescreva paracetamol ou dipirona (evite se alergia prévia) 500mg cada 6 horas se dor ou febre com mal estar. Oriente evitar uso so para controle da temperatura. Evite anti-inflamatdrios (como ibuprofeno).
* N&o prescreva corticoides. Somente prescreva corticoides se exacerbacdo de asma/DPOC. Se asma/DPOC em uso de corticoide inalatério, ndo altere tratamento.

* Se tosse, ofereca medidas caseiras para alivio: uma colher de cha de mel quando necessario. Evite se paciente tem diabetes.

* Se paciente com HAS ou DM compensada em uso de enalapril/similares ou losartana/similares, ndo altere tratamento.

Oriente isolamento domiciliar

* Oriente que deve ficar em isolamento domiciliar2 em um cdmodo da casa por 14 dias do inicio dos sintomas para evitar infectar outras pessoas.

- Se mora com pessoas com fatores de risco?, alerte sobre maior risco de doenca grave se elas se infectarem.
* Explique como fazer o isolamento, entregue/envie informativo. Verifique se entendeu e se tem duvidas. Aplique termo de isolamento3.
Se possivel, oriente teletrabalho/home office. Se ndo, afaste do trabalho: fornega 4 por 14 dias da data do inicio dos sintomas (ex: se sintomas ha 8 dias, forneca 6 dias).
* Oriente que equipe VE ira contata-lo para investigar seus sintomas, locais que frequentou e pessoas que entrou em contato. Ird agendar exame para COVID-19 para todos os contatos (com ou sem sintomas).
* Oriente que serd monitorado por teleconsulta pela equipe APS para avaliar isolamento e sintomas, entregue/envie informativo.
Explique que somente podera sair do isolamento apds 14 dias do inicio dos sintomas e se estiver sem febre por pelo menos 3 dias e sem tosse e sem falta de ar.

Verifique se paciente tem contatos domiciliares (pessoas que moram junto com ele/a), anote nome e telefone no prontuario:

- Oriente que devem ficar em restrigdo domiciliar (ndo sair de casa) por 14 dias do Gltimo contato com paciente ou até que fagam exames e COVID-19 seja descartada.

- Se possivel, oriente teletrabalho/home office. Se nao, forneca 4 por 14 dias da data do ultimo contato com paciente (ex: se had 1 dias, dé 13 dias).

- Aplique termo de restrigdo para cada contato®. Explique paciente como contatos devem fazer a restricdo, entregue/envie informativo. Pega que paciente oriente contatos.
- Oriente que contatos (mesmo sem sintomas) devem usar mascara cirurgica quando em contato com outras pessoas ou for necessario sair de casa.

- Oriente que se algum contato tiver sintomas respiratérios (como febre, tosse, falta de ar), deve ligar Al6 Saude Floripa.

* Oriente que se piora subita da falta de ar/dificuldade para respirar, deve ligar SAMU 192 ou procurar servi¢o de urgéncia. Se duvidas, ligar Al6 Saude Floripa.

Monitore paciente por teleconsulta >08.

! ldade > 60 anos, HAS descompesada, DM, DCV grave ou descompensada, doenca respiratéria crénica moderada-grave ou descompensada, disfuncdo imune - HIV com CD4 < 350, cancer, uso continuo de medicamento imunossupressor, outras
condigdes de imunossupressdo, doenca renal cronica com TFGe < 60. 2Se mora em casa densamente povoada ou sem banheiro/cozinha/adgua corrente ou é incapaz de se auto-isolar em seu préprio quarto, discuta alternativas com
gestores da secretaria de salde/assisténcia social. 3imprima, leia com paciente e solicite que ele/a ou responsavel assine (higienize caneta usada). Guarde termo assinado. Se em teleconsulta: encaminhe por e-mail ou whatsapp, oriente que
paciente ou responsavel deve ler termo e responder e-mail ou whatsapp recebido com as seguintes informagdes: nome completo, RG, CPF, endereco e a frase Li o termo de isolamento no dia xx/xx/xxxx e estou de acordo, ou escrever esses dados e a
frase num papel, assinar, fotografar e encaminhar por e-mail ou whatsapp. “Se em teleconsulta: encaminhe por e-mail ou whatsapp, oriente que use QR code para verificagdo de autenticidade e validade. >lmprima ou envie uma cépia para cada
contato, oriente que ele/a ou responsavel deve ler, assinar, fotografar e encaminhar fotografia para contatocovid19@gmail.com.
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Explique que provavelmente ndo entrou em contato com coronavirus até o momento. Esse resultado ndo garante 100% de certeza que ndo houve infec¢do ou que ndo esta infectado. Entregue informativo.

Tem um ou mais dos seguintes sintomas: febre! (sem uso de antitérmico) nas ultimas 72h ou tosse (com ou sem catarro)? ou falta de ar3?

Ndo para todos Sim para qualquer um

Oriente que deve ficar em restrigdo domiciliar inicialmente por 3-7 dias.

Explique como fazer restrigdo, entregue informativo. Verifique se entendeu e se tem duvidas. Aplique termo de restrigdo®.

Se possivel, oriente teletrabalho/home office. Se nio, afaste: fornega atestado®.

Explique que somente podera sair da restrigdo se estiver sem febre por pelo menos 3 dias e sem tosse e sem falta de ar.

Prescreva paracetamol ou dipirona (evite se alergia prévia) 500mg cada 6 horas se dor ou febre com mal estar.

Se tosse, ofereca medidas caseiras para alivio: uma colher de cha de mel quando necessario. Evite se paciente tem diabetes.

Ensine e reforce higiene frequente das maos, etiqueta de tosse e uso de mascara caseira.

Se duvidas sobre sintomas: oriente evitar procurar atendimento presencial, entrar em contato com equipe APS por whatsapp. Se final de semana/feriado, ligar Al6 Satde Floripa.

Oriente que se piora subita da falta de ar/dificuldade para respirar, deve ligar SAMU 192 ou procurar servigo de urgéncia. Se duvidas, ligar Ald Sadde Floripa.

Reavalie paciente por teleconsulta apos 3-7 dias:

Tem um ou mais dos seguintes sintomas: febre! (sem uso de antitérmico) nas Ultimas 72h ou tosse (com ou sem catarro)? ou falta de ar3?

N&o para todos Sim para qualquer um

Paciente é profissional de saude? Discuta.

Nao Sim
Preenche critérios para caso suspeito de COVID-19?

Sim
Tem outros sintomas respiratorios (como nariz escorrendo ou dor de garganta)?

Sim

* Oriente que pode sair do isolamento domiciliar. Se duvidas, discuta. Discuta para decidir se pode retornar ao
 Oriente manter distanciamento social, higienizagdo das maos e etiqueta da tosse. Entregue informativo. atendimento de pacientes.



* Leia tutorial de como monitorar bit.ly/tutorialmonitoramentocelk. Se duvidas, discuta. Defina responsavel e rotina didria de monitoramento.
* Verifique diariamente lista de pacientes suspeitos de COVID-19 identificados pelo Al6 Saude Floripa: faga contato e agende teleconsulta. Siga algoritmo para o atendimento ¢<>03.
* Use prontudrio eletronico para realizar monitoramento, verifique quais pacientes estdo listados para monitoramento cada dia.
- Se paciente n3o vinculado a equipe APS/notificado em outro servigo: faga contato e agende teleconsulta, apresente equipe, verifique se recebeu orientagdes de isolamento. Envie, se necessério.

 Se aguarda resultado do RT-PCR para SARS-CoV-2, verifique se resultado esta disponivel no prontudrio do paciente. Se indisponivel, mantenha isolamento e monitore. Se disponivel, maneje conforme resultado:
- Se indetectdvel <>10. - Se detectdvel <>09.

Se teste rapido COVID-19 reagente ou RT-PCR para SARS-CoV-2 detectdvel ou ainda ndo disponivel: monitore paciente por teleconsulta em 3, 7, 10 e 14 dias do inicio dos sintomas

» Contate paciente, envie mensagem padrdo. Se ndo responder, faga contato telefonico. Se ndo conseguir contato por > 48h, faga busca ativa ou discuta.
* Avalie sinais de gravidade: pergunte se tem/teve falta de ar! ou piorou.

- Se sim, faga teleconsulta por videochamada ou consulta presencial imediatamente, avalie se precisa de atengdo urgente ¢<>03. Se duvidas, discuta.
* Oriente automonitoramento de sinais de gravidade: se falta de ar! ou piora subita e importante, procurar servigo de urgéncia ou ligar SAMU 192.

- Se necessitar procurar o servigo de saude, oriente que deve usar de mascara cirdrgica e higienizar frequentemente as maos.
* Oriente que se tiver duvidas sobre sintomas, pode ligar Al6 Saude Floripa ou contatar equipe APS pelo whatsapp.
* Avalie se esta conseguindo ficar em isolamento domiciliar, pergunte se tem alguma dificuldade ou se precisou sair do quarto:

- Se dificuldade para cumprir isolamento, verifique qual a dificuldade e apoie.

- Se recusa ou rompimento do isolamento (ex: saiu de casa ou recebeu visitas): avalie se teve contato proximo? com alguém e registre situacdo em bit.ly/quebraisolamento. Se duvidas, discuta.
* Apds 14 dias de isolamento desde data do inicio dos sintomas:

Tem um ou mais dos seguintes sintomas: febre? (sem uso de antitérmico) nas dltimas 72h ou tosse (com ou sem catarro)? ou falta de ar'?

N&o para todos Sim para qualquer um
* Mantenha isolamento por mais 3-7 dias. Se possivel, oriente teletrabalho/home office. Se ndo, afaste do trabalho: fornega atestado®. Reavalie paciente por apds 3-7 dias:

Tem um ou mais dos seguintes sintomas: febre? (sem uso de antitérmico) nas uUltimas 72h ou tosse (com ou sem catarro)? ou falta de ar??
N&o para todos Sim para qualquer um
Paciente é profissional de satde? Discuta.
Sim: tem outros sintomas respiratérios (como nariz escorrendo ou dor de garganta)?
Sim:

* Oriente que pode sair do isolamento domiciliar. Se duvidas, discuta. Discuta para decidir se pode retornar ao
 Oriente manter distanciamento social, higienizagdo das maos e etiqueta da tosse. Entregue informativo. atendimento de pacientes.



https://bit.ly/tutorialmonitoramentocelk
http://bit.ly/quebraisolamento

Explique que resultado significa que paciente esta infectado.

* Tranquilize paciente: 80% dos casos sdo leves e melhoram sem tratamento em aproximadamente 7 a 14 dias.
- Se tem fatores de risco?, explique que risco de apresentar COVID-19 grave é maior, reforce que fique atento aos sinais de gravide (vide quadro vermelho abaixo).
* Oriente que € possivel que ele/a tenha tosse, febre, nariz escorrendo, nervosismo, mas também cansacgo, dores no corpo, dor de cabeca, diminuigcdo/perda do olfato e paladar.
* Explique que ainda ndo existe tratamento comprovadamente eficaz (desaconselhe azitromicina, hidroxicloroquina, ivermectina, nitazoxamida, vitaminas).
* Oriente manter-se hidratado, ingerir 4gua com frequéncia, pelo menos 2L/dia.
* Ensine e reforce higiene frequente das m3os, etiqueta de tosse e uso de mascara cirdrgica. Se disponivel, entregue 3 mascaras/dia de atestado (ex: 10d = 30 mdscaras).
* Se duvidas sobre sintomas: oriente evitar procurar atendimento presencial, entrar em contato com equipe APS por whatsapp. Se final de semana/feriado, ligar Alé Saide Floripa.

Oriente manter isolamento domiciliar
Oriente que deve manter isolamento por 14 dias do inicio dos sintomas para evitar infectar outras pessoas
- Se mora com pessoas com fatores de risco?, alerte sobre maior risco de doenga grave se elas se infectarem.
Mantenha teletrabalho/home office ou afastamento do trabalho: se n3o tiver ja fornecido, dé atestado? por 14 dias da data do inicio dos sintomas (ex: se sintomas hd 8 dias, forneca 6 dias).
Oriente que mantera monitoramento por teleconsulta para avaliar sintomas e isolamento. Entregue/envie informativo.
Explique que somente podera sair do isolamento apds 14 dias do inicio dos sintomas e se estiver sem febre por pelo menos 3 dias e sem tosse e sem falta de ar.

Oriente que se piora subita da falta de ar/dificuldade para respirar, deve procurar servi¢o de urgéncia ou ligar SAMU 192. Se duvidas, ligar Al6 Saude Floripa.

Monitore paciente por teleconsulta -08.




Explique que provavelmente ndo entrou em contato com coronavirus até o momento. Esse resultado ndo garante 100% de certeza que ndo houve infec¢do ou que ndo esta infectado.

Tem um ou mais dos seguintes sintomas: febre! (sem uso de antitérmico) nas ultimas 72h ou tosse (com ou sem catarro)? ou falta de ar3?

N&o para todos Sim para qualquer um

Paciente é profissional de satde? * Discuta para realizar novo exame para COVID-
19 (PCR ou teste rapido) e interpretar
Sim resultado.
- . Mantenha isolamento até resultado.
Preenche critérios para caso suspeito de COVID-19?

Sim
Tem outros sintomas respiratérios (como nariz escorrendo ou dor de garganta)?

Sim

* Oriente que pode sair do isolamento domiciliar. Se duvidas, discuta. Discuta para decidir se pode
* Oriente manter distanciamento social, higienizagdao das maos e etiqueta da tosse. Entregue informativo. retornar ao atendimento de
pacientes.



Explique para paciente que ele ndo cumpre critérios para caso COVID-19 porque ndo tem todos os sintomas necessarios para suspeita.

* Tranquilize paciente. Maneje sintomas conforme pdgina do sintoma no PACK.

* Oriente manter-se hidratado, ingerir dgua com frequéncia, pelo menos 2L/dia.

* Ensine e reforce higiene frequente das maos, etiqueta da tosse e uso de mascara caseira quando em contato com outras pessoas.

* Se duvidas sobre sintomas ou novos sintomas: oriente evitar procurar atendimento presencial, entrar em contato com equipe APS por whatsapp. Se final de semana/feriado, ligar Alé Satde Floripa.

* Prescreva paracetamol ou dipirona (evite se alergia prévia) 500mg cada 6 horas se dor ou febre com mal estar. Oriente evitar uso sé para controle da temperatura. Evite anti-inflamatdrios (como ibuprofeno).
* Se tosse, ofereca medidas caseiras para alivio: uma colher de cha de mel quando necessario. Evite se paciente tem diabetes.

Oriente restricdo domiciliar
Oriente que fique em restrigdo domiciliar (permanecer em casa e descansar até melhora) inicialmente por até 7 do inicio dos sintomas.
Explique como fazer, entregue ou envie informativo. Verifique se entendeu e se tem duvidas.
Oriente teletrabalho/home office ou forneca atestado! por 7 dias da data do inicio dos sintomas.

Oriente que se piora subita da falta de ar/dificuldade para respirar, deve procurar servigo de urgéncia ou ligar SAMU 192. Se duvidas, ligar Al6 Saude Floripa.



Proteja paciente com doeng¢a cronicas da COVID-19

* Paciente com doenca cronica tem maior risco de desenvolver forma grave da COVID-19.
- Enfatize necessidade de seguir estritamente as recomendacdes de distanciamento social, higienizacdo das maos e etiqueta da tosse. Entregue informativo.
- Explique sintomas do coronavirus e oriente procurar avaliacdo urgente se falta de ar. Oriente evitar atendimento presencial, ligar Al6 Saude Floripa ou contatar equipe APS por whatasapp.
- Verifique ele/a sabe como contatar equipe APS (tem whatsapp e e-mail da equipe) e sabe niimero do Al6 Saude Floripa: 0800 333 3233.

« Limite presenca do paciente no centro de salde: faca consultas/atendimentos/avaliacBes rapidas, prefira fazer teleconsulta e diminua nimero de consultas de rotina.

« Verifique se informacgGes de contato do paciente estdo atualizadas: confirme endereco e nimero do telefone em cada visita e atualize no prontuario.

¢ Maneje condigdo crénica do paciente. Revise e otimize tratamento. Reinicie tratamento se tiver interrompido. Garanta suprimento adequado de medicamentos por pelo menos 2 meses, se possivel.

 Realize as consultas de rotina preferencialmente por teleconsulta, siga PACK Adulto 2020 e ajuste os cuidados como tabela abaixo:

Procure sempre iniciar/reiniciar TARV
imediatamente apos diagndstico ou retorno
apos abandono (vide PACK 82).

Se CV detectdvel, avalie com prioridade.
Revise se tem imunizacdes recomendadas, em
especial pneumocdcica 13-v, pneumocacica

Oriente que prescrigdes de medicamentos tiveram e

sua validade estendida por > 3 meses.
Garanta que tenha medicamentos e avalie

possibilidade de dispensar maior quantidade (para e

> 2 meses).

Apoie se dificuldades para retirar, oriente contatar

Se CV detectavel ou CD4 < 350,mantenha
rotina de consultas cada 1-3 meses, mantenha
solicitacdo de exames, garanta realizacdo.

Se CV indetectavel e ultimo CD4 > 350 e boa
adesdo e sem outras condi¢des/fatores de
risco e vulnerabilidade: faca teleconsulta e

Oriente e reforce distanciamento social
para todos os pacientes,
entregue/envie informativo.

Se CV detectavel ou CD4 < 350, oriente
teletrabalho/home office se possivel.

17 23-v e influenza. ONGs para apoio (GAPA/SC 9883.182, Acontece solicite exames de rotina.
99981.0485, RNP+ 99919.6703).
* Oriente contatar Centros de Testagem e Resposta
rapida (CTRr) se qualquer dificuldades: sul
(99603.4203), norte (98849.4499), centro
(99808.6856) ou continente (9959.3242).
* Garanta que inicie/mantenha tratamento. * Garanta que tenha medicamentos e avalie * Faga consultas de 2 semanas apds iniciar * Reforce necessidade de usar mascara
Revise resultados de exame diagndstico e ndo  possibilidade de dispensar maior quantidade. tratamento e rastreie contatos por cirdrgica em casa sempre que contato
B postergue inicio do tratamento. * Se em DOTS, discuta formas seguras de fazer. teleconsulta, especialmente se idoso ou com com outras pessoas por pelo menos 2
condigdes cronicas. Discuta alternativas de semanas desde inicio do tratamento.
como fazer.  Oriente e reforce distanciamento social,
entregue informativo.
* Revise/otimize tratamento. * Oriente que prescrigdes de medicamentos tiveram ¢ Se HAS/DM controlado e boa ades3o e sem ¢ Oriente e reforce distanciamento social
* N&o altere tratamento se HAS/DM controlado  sua validade estendida por 12 meses. outras condi¢bes/fatores de risco e para todos os pacientes, entregue
HAS/DM (ndo pare/troque enalapril/losartana ou * Garanta que tenha medicamentos e avalie vulnerabilidade: considere postergar informativo.
similares) possibilidade de dispensar maior quantidade (para  consultas/exames de rotina. * Se HAS/DM descompensada, oriente
> 2 meses) * Faca consultas de rotina por teleconsulta. teletrabalho/home office se possivel.
* Revise/otimize tratamento. * Oriente que prescri¢des de medicamentos tiveram ¢ Se asma/DPOC controlado e boa adesdo e * Oriente e reforce distanciamento social
* N3o altere tratamento se asma/DPOC sua validade estendida por 4 meses. sem outras condi¢Bes/fatores de risco e para todos os pacientes, entregue
controlado (ndo pare/trogue corticoide * Garanta que tenha medicamentos e avalie vulnerabilidade: considere postergar informativo.
Asma/DPOC  inalatério ou corticoide oral nas possibilidade de dispensar maior quantidade. consultas/exames de rotina. * Se asma/DPCO grave ou

exacerbagbes). Nao faga nebulizagdo (produz
aerossois), prefira inalador com espagador ao
ar livre.

Faca consultas de rotina por teleconsulta.

descompensada, oriente
teletrabalho/home office se possivel.

Saude Mental

Revise/otimize tratamento.

* Priorize atendimento de casos novos ou

descompensados.

Oriente que prescricGes de medicamentos tiveram

sua validade estendida por 4 meses.

Garanta que tenha medicamentos. Avalie risco de

suicidio antes de dispensar maior quantidade.

Faca consultas de rotina por teleconsulta.
Avalie risco de suicidio em cada contato.

Oriente contato com equipe APS se
perceber sinais de descompensagao.




COVID-19: Praticas de seguranca

Mantenha vocég, seus amigos e familiares seguros contra a COVID-19 seguindo os seguintes passos:

1. Pratique uma boa higiene das maos
* Higienize suas maos frequentemente ao longo do dia. Lembre-se dos 5 momentos de higienizagdao das maos:
1. Antes de tocar paciente 2. Apds tocar paciente 3. Apds tocar objetos tocados pelo paciente 4. Apds exposicdo a fluidos corporais 5. Antes de fazer procedimentos
* Esfregue m3os com élcool 70% (gel/liquido) por pelo menos 20 segundos ou dgua e sabdo por pelo menos 40 segundos. Se maos visivelmente sujas, lave com 4gua e sab3o.
* Siga esses passos para higienizar as maos:
- Se usar alcool, aplique quantidade suficiente para encher palma da mao.

- Se usar agua e sabao, abra torneira com mao ndo dominante, molhe maos e aplique sabdo na palma em quantidade suficiente para cobrir toda superficie das maos.
- Limpe suas maos seguindo os passos 1 a 6 abaixo.

- Se estiver usando dgua e sabao, enxague-as com 4dgua limpa e seque com papel toalha ou deixe secar ao ar livre.

G

Esfregue palma das Esfregue ponta dos dedos Esfregue entre os dedos. Ponha palma sobre dorso Agarre as mdos e as Esfregue polegar contra
maos juntas. contra palma da mao da mao oposta e esfregue esfregue. a palma da mao oposta.
oposta. Troque maos. entre dedos. Troque Troque as maos.
maos.

2. Pratique uma boa higiene respiratdria

* Cubra boca e nariz com um pano * Use mascara cirurgica ou N95/PFF2 de * Higienize as mdos caso tenha * Evite tocar nos olhos,
ou com o cotovelo (ndo use as acordo com o que ira fazer. contato com secreg¢des nariz e boca se ndo
maos) quando estiver tossindo ou * Enquanto estiver usando a mascara, respiratorias. tiver higienizado as
espirrando. Caso use um evite mexer ou tocar nela pelo TR maos.
pano, descarte-o * lado de fora. Caso isso acontega,

Imediatamente ; higienize maos imediatamente. 4

e higienize ;A * Fornega mascara cirurgica para

as maos. . i pacientes com suspeita ou
confirmagdo da COVID-19.




* Limpe e desinfete frequentemente:

- Todas superficies tocadas frequentemente,
como mesa, telefones, teclados, maganetas e
equipamentos médicos.

- Todas superficies que pacientes tiveram

contato. '
* Primeiro lave-as com k /
agua e sabdo, entdo
desinfecte com um
desinfectante
como hipoclorito
ou alcool 70%.

* Evite tocar
superficies a
nao ser que
seja
necessario.
Deixe portas
abertas, se
possivel, ou
use os
pés/quadril
para abri-las
aoinvés da

3. Pratique um bom controle de infec¢ao ambiental

* Se possivel use
equipamentos médicos
descartaveis.

* Se utilizar mesmo
equipamento para mais de
um paciente limpe e
desinfecte apds cada uso.

* Evite realizar procedimento’
que gere aerossdis a menos
que seja estritamente

* Garanta que roupas e lixo
infectado sejam manejeados
de acordo com
procedimentos padrdo de
biossegurancga.

* Troque lengois
regularmente
e marque
como
infectados.

necessario. Nesse caso, use
EPI apropriado.

maganeta.

4. Maneje o fluxo de pacientes no centro de saude

* Limite movimento de
pacientes dentro do
centro de salde:

- Faca testes (como
teste rapido) e
procedimentos no
consultério que esta
atendendo paciente.

- Garanta que

* Tenha uma darea de triagem para * Se sintomas respiratorios, forneca mascara
pacientes com sintomas respiratoérios cirargica e isole-o em uma sala individual e
separada, bem ventilada e préximo a bem ventilada.
entrada. * Se sala individual ndo disponivel, isole-o em
= uma area separada g
para pacientes com
sintomas respirtadrios. 5
* Garanta ventilagao
adequada e mantenha
distancia de pelo paciente use
menos um metro entre ’ mascara cirurgica se
pacientes. & i precisar se deslocar
& pelo centro de
saude.

* Limite nimero de pessoas em
contato com paciente, inclusive
profissionais de saude.

* Evite acompanhantes.




5. Use Equipamento de Protecao Individual (EPI) apropriado

* Ajude a garantir o abastecimento adequado dos EPI usando eles apropriadamente e somente quando necessarios. Evite desperdicios.
* Use EPIl apropriado de acordo com sua tarefa:

Acolhendo ou _ < Atendendo paciente com DS Realizando procedimento que gere
triando de ‘ sintomas respiratérios no : aerossOis’' em paciente com sintomas
pacientes com % consultdrio: o respiratorio:
sintomas , P ‘ ‘ .
* Mascara cirurgica e Mascara N95/PFF2

respiratorios: ;
* Oculos ou face shield , * Oculos ou face shield

* Avental * Avental
* Luvas ’ * Luvas

* Oculos ou face &
. f ; * Gorro ou touca * Gorro ou touca
shield

* Mascara
cirdrgica

Reserve um consultério e escale,
por periodos de 4-6h, um médico
ou enfermeiro para atender
exclusivamente pacientes com
sintomas respiratérios.
Profissional deve atender sozinho,
sem outros profissionais,
estudantes, residentes
acompanhando ou auxiliando.

Quando devo trocar meu EPI?
* Troque luvas entre cada paciente atendido.
* Troque o avental se estiver molhado/sujo/danificado, apds cada paciente que preenche critérios ou apds realizar procedimento que gere aerossois’.
* Ao usar mascara cirurgica ou N95/PFF2:
- Descarte se estiver fora do lugar, se tocada por mao ndo lavada, ficar imida, molhada, suja ou danificada.
- Evite ao maximo tocar pelo lado de fora da méscara. Se tocada, lave/desinfete as m3os imediatamente e troque de luvas.




Como colocar o EPI corretamente?
* Assegure-se de colocar EPI corretamente, mesmo antes de realizar ressuscitacdo cardiopulmonar ou procedimentos de emergéncia (nesses casos usar N95/PFF2).
- Deixe pelo menos 3 kits, contendo os EPIs necessarios para serem usados no atendimento de pacientes com sintomas respiratérios graves.
* Use cal¢ado fechado, ndo use adornos e nem celular .
* Certifique-se que consultdrio estd limpo. Desligue ar condicionado e ventilador. Tenha cartaz com ordem correta para vestir o EPI no consultério e sala de procedimentos.
* Instale/use whatsapp web e outras ferramentas de comunicacdo remota para interconsultas, comunicacdo entre diferentes consultdrios e setores do centro de salde.
* Verifique se tem todos os equipamentos (termdémetro ‘- de preferéncia infravermelho, esteto, outros) e testes rdpidos COVDID-19 necessarios para os atendimentos.

n Higienize maos por pelo menos 20 segundos, desinfecte sala/equipamentos e higienize mdos novamente
* Higienize as maos usando alcool ou lave as maos com agua e sabao conforme técnica adequada.

* Desinfecte superficies, esteto/esfigmo/termdémetro/outros e éculos/viseira com alcool 70% (de preferéncia, liquido).

* Higienize novamente as maos usando alcool ou lave as mdos com 4gua e sabdo conforme técnica adequada.

n Coloque avental

* Cubra totalmente tronco, do pescogo aos joelhos, os bragos até o fim dos punhos e

as costas. Amarre na parte de tras do pescogo e na cintura.
* Ao amarrar faca lagos (ndo nds), pare facilitar a retirada.

n Coloque mascara cirurgica ou N95/PFF2

* Prenda lagos ou eldsticos no meio da cabega e pescogo.

* Molde a pinga nasal no nariz.

* Verifiqgue se mascara esta cubrindo nariz e boca.

* Se N95/PFF2, verifique ajuste inspirando e expirando: mascara deve se mover para dentro e para fora com respiragdo.

n Coloque 6culos/face shield

* Coloque sobre o rosto e ajuste.

H Coloque luvas nao estéreis
* Estenda as luvas para cobrir os punhos/extremidade do avental.
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Como eu removo o EPl com seguranga?
* Ao remover o EPI, lembre-se de que a parte externa das luvas, 6culos/face shield, avental e mascara cirdrgica ou N95/PFF2 esta contaminada: se suas maos tocarem parte
externa de qualquer um desses itens durante a remocao, higienize imediatamente as maos antes de remover o proximo item.
* Desinfecte superficies que paciente teve contato direto ou indireto, esteto/esfigmo/termémetro e outros com dalcool 70% (de preferéncia, liquido).

n Retire luvas

* Usando uma mao com luva, segure a area da palma da outra mao com luva e retire a primeira luva.
* Segure a luva removida na mdo com luva.

* Deslize os dedos da mao sem luva sob a luva restante no punho e retire a segunda luva sobre a primeira.
* Descarte-as no lixo infectante.

Retire avental e depois gorro/touca

* Se estiver usando face shield (ndo dculos), remova-o como abaixo antes de remover o avental . ;
* Afrouxe os lacos do capote / avental. Certifique-se de que as mangas ndo toquem no corpo ao fazer isso. \

* Afaste o avental do pescogo e dos ombros, tocando apenas a parte de dentro. Vire o avental do avesso.
* Dobre ou enrole para embrulhar e descarte no lixo infectante.
* Retire gorro/touca.

Higienize mdos por pelo menos 20 segundos
* Higienize as maos usando alcool ou lave as maos com agua e sabao conforme técnica adequada.

Retire 6culos/face shield

* Remova os 6culos /face shield, levantando a faixa da cabeca ou as hastes.
* Separe para higienizagao.

Retire mascara cirdrigca ou N95/PFF2
* Se mascara cirurgica, primeiro desatar amarras inferiores, depois superiors. Remova sem tocar no exterior da mascara. %f‘ :
* Se N95/PFF2, primeiro pegue elastico inferior, depois o superior e remova sem tocar no exterior da mascara. &
* Descarte no lixo infectante.

Higienize m3os por pelo menos 20 segundos, desinfecte dculos/bancada e higienize mdos novamente
* Higienize as maos usando alcool ou lave as maos com agua e sabdo conforme técnica adequada

* Desinfecte dculo e bancada onde ficou e higienize mdos novamente.
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6. Como se proteger entre a casa e o trabalho
* Siga esses principios para proteger-se no trabalho e para proteger sua familia ndo carregando COVID-19 para casa.

O que eu devo fazer antes de sair de casa e chegar no trabalho?

Roupas Telefone, carteira e chaves

* Vista roupas simples, exclusivas para trabalho * Deixe carteira em casa — leve apenas o essencial (como cartdo de
(como camisetas de manga curta e calgas) e crédito, CNH) em um saco de plastico com ziper.
sapatos baratos/velhos também exclusivos para o * Remova capas de protecio do celular. Considere
trabalho. Se utilizar mangas longas, use-as coloca-lo em saco plastico selado e troca-lo
dobradas. diariamente.

* Lave com agua quente e seque as roupas * Mantenha telefone no bolso / bolsa, evite
diariamente. colocd-lo em superficies de trabalho. Use whatsapp web.

* Evite utilizar adornos, S ew - : * Mantenha chaves no bolso / bolsa e ndo as remova até higienize
cinto, brincos, joias. o 4 Y maos e saia do trabalho.

* Deixe caneta no trabalho.
Higienize ela e maos

* Remova T | *Sejando tiver feito
frequentemente com alcool. ’

calcados R remova roupas do

antes de D trabalho antes de

entrar i entrar em casa.

em casa i * Coloca as roupas

e deixe ‘ diretamente para

dolado  ziar |\ [ Y lavar em dgua

defora. & ed® = <°  quente. Higienize as m3os
- apos.

Saindo do trabalho:

* Tire roupas do
trabalho e
coloque-as em
saco plastico.

* Higienize * Mantenha alcool no
cuidadosamente - ’ carro/bolsa e use-o
maos e bragos. para higienizar maos.

Cuidados pessoais

* Mantenha unhas curtas e limpas.
N3o use unhas artificiais.

* Prenda o cabelo e evite usar
brincos, anéis, pulseiras e colares.

* Mantenha barba e bigode bem
aparados. Se possivel, raspe.

* Cubra cortes e escoriagdes nas maos
com curativos a prova de agua.

* Mantenha maos hidratadas para
evitar escoriagoes.

* Tome
imediatamente
banho quente.

* Evite abragar,
beijar ou
entrarem
contato com
familiares antes de
tomar banho.
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