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Rua General Daltro Fiiho, 999 — CEP: 99660.000
Fone/Fax: (0XX) 54 —366-1490/1455/1436

Decreto Municipal n°. 777/2020 de 03 de setembro de 2020.

“Fstabelece ¢ Plano Estruturado de Prevencéo e
Enfrentamento 2 Epidemia do nove Coronavirus, e
d4 outras providéncias.

O Prefeito Municipal de Campinas do Sul, Estado do Rio Grande
do Sul, no uso de suas atribuicdes, que lhe confere a Lei Organica do Municipio, e,

Considerando o disposto no Decreto Estadual n® 55.435/2020, o
qual altera parte do Decreto Estadual n® 55.240/2020, o qual institui o Sistema de
Distanciamento Controlado para fins de prevencdo e enfrentamento a epidemia causada
pelo novo Coronavirus no &mbito do Estado do Rio Grande do Sul;

Considerando a responsabilidade dos Municipios em resguardar a
saude de toda a populacdo do Municipio;

Considerando que a satde é direito de todos € dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais € econdmicas que visem a reducfo do risco de doenga
e de outros agravos;

Considerande o interesse publico, a oportunidadge e a
conveniéncia, baixa o seguinte:

DECRETO

Art. 1° Fica estabelecido, a nivel local, o Plano Estruturado de
Prevencio e Enfrentamento & Epidemia do novo Coronavirus(Covid-19), elaborado pelo
Comité regional de atengio ao Coronavirus da AMAU, com apoio da equipe técnica local,
da Secretaria Municipal de Saude, e aprovada pelo Gabinete de Gestdo de Crise
Municipal, que integra o presente na forma de anexo, confeccionado nos moldes de que
trata o inciso I do paragrafo 2° do artigo 21 do Decreto Estadual n® 55.240/20, com a
redacéo introduzida pelo Decreto Estadual n® 55.435/20.

Art. 2° Este Decreto entra em vigor na data de sua publicagéo.
Gabinete do Prefeito, 03 de setembyd de 2020.

Neri M%ntepd
Prefeito
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1. INTRODUCAO

Diante da Emergéncia em Saude Publica, declarada pela Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), na data de 30 de janeiro de 2020, por doenca respiratéria causada pelo agente
novo coronavirus (COVID-19), conforme casos detectados na China, e considerando-se as
recomendacdes da OMS, do Ministério da Saude (MS), da Secretaria Estadual da Saude do
Rio Grande do Sul (SES), e a determinacdo do Ministério da Saude, que decretou Estado de
Calamidade Publica, através do Decreto Legislativo n® 6, 20 de marco de 2020, que
reconhece, para os fins do art. 65 da Lei Complementar n® 101, de 4 de maio de 2000, a
ocorréncia do Estado de Calamidade Publica, nos termos da solicitacdo do Presidente da
Republica, encaminhada por meio da Mensagem n° 93, de 18 de mar¢o de 2020; o Governo
do Estado do Rio Grande do Sul, que decretou Estado de Calamidade Publica, através do
Decreto n® 55.154, de 01 de abril de 2020; o Municipio de CAMPINAS DO SUL, que
decretou Estado de Calamidade Publica, atraves do Decreto n°® 755/2020, e a partir dessa
situacdo instituiu o COE Municipal, em 23/03/2020.

O documento abaixo apresenta e detalha o PLANO ESTRUTURADO DE
PREVEN(;AO E ENFRENTAMENTO A EPIDEMIA DO NOVO CORONAVIRUS
(COVID - 19), o qual esta em consonéncia com o Plano de Contingéncia Nacional, Estadual e
Municipal, para Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19), e define as acdes e
estratégias de enfrentamento e prevengdo a COVID — 19, no ambito de sua area de

abrangéncia.

2. OBJETIVO

2.1 Objetivo Geral

2.1.1 Definir os protocolos regionais, no &mbito da Regido 16, em consonancia com o Sistema

de Distanciamento Controlado do Estado Rio Grande do Sul.

2.2 Objetivos Especificos

2.2.1Tragar as agOes de prevencdo e enfrentamento indispensaveis para combater a epidemia
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regional do novo coronavirus;
2.2.2 Capacitar as equipes de salde que atuam na Atencdo Primaria, Secundaria e Terciaria,
com relacdo a Covid-19;
2.2.3 Priorizar o atendimento de pessoas com suspeita de Sindrome Respiratdria Aguda Grave
(SRAG/SARS), adotando todas as medidas preconizadas de prevencéo e assisténcia;
2.2.4 Definir os fluxos locais e regionais de atendimento aos casos suspeitos;
2.2.5 Realizar testes para diagnostico da Covid-19 (RT-PCR e Testes Rapidos);
2.2.6 Definir os fluxos de assisténcia para os casos confimados de Covid-19, de acordo com
os Planos Municipais e Regionais;
2.2.7 Garantir os insumos necessarios para enfrentamento da Covid-19;
2.2.8 Garantir os equipamentos de protecdo individual (EPI), para os profissionais de saude,
equipes de apoio e pacientes suspeitos;
2.2.9 Realizar a notificacdo imediata dos casos de Covid, conforme normativa dos 6rgéos
competentes;
2.2.10 Adotar medidas de prevencdo para evitar a propagacdo e disseminacdo do virus, no
propdsito de conter a velocidade da epidemia;
2.2.11 Divulgar e massificar as informacOes de prevencdo preconizadas para enfrentamento
da Covid-19;
2.2.12 Estabelecer estratégias de enfretamento em parceria com a equipe de salde e com 0
COE Municipal e COE Regional;
2.2.13 Orientar a populacdo com relacdo as medidas de prevencdo preconizadas pelas
autoridades de saude;
2.2.14 Manter a comunidade local informada com relacdo a evolucdo da epidemia a nivel
local, regional, macrorregional, estadual e nacional;
2.2.15 Utilizar os veiculos de comunicacdo para levar informacdo & comunidade local e
regional;
2.2.16 Firmar parceria com todos os setores da sociedade, para efetivar as acdes e medidas de
prevencgéo preconizadas;
2.2.17 Acolher as orienta¢Ges, recomendagdes técnicas e deliberagdes dos entes federados e
autoridades de saude, no enfrentamento da Covid-19.

Observacdo: Os itens elencados nos Objetivos Especificos estdo dispostos no “Plano

de Contingéncia Municipal para Infecgdo Humana pelo Novo Coronavirus (Covid-19)”.
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3. REDE MUNICIPAL E REGIONAL DE SAUDE

3.1 Atengdo Priméria

As XX Basicas de Saude (UBS) realizardo o acolhimentos e adotarado as medidas
preconizadas de prevencdo e assisténcia, através da equipe multiprofissional que atua junto a
unidade de salde.

O Municipio designou a Unidade Bésica de Saude Municipal, como unidade de
referéncia para atendimento de pacientes com Sindromes Gripais e Sintomas Respiratorios.

Na entrada da Unidade Basica de Saude (sala de espera), sera fornecido alcool gel para
higiene das maos, lenco descartavel e méascara. O paciente deverd ser orientado quanto a
importancia do uso da mascara, sobre a etiqueta respiratoria e manter o distanciamento, com a
reducdo das cadeiras da sala de espera e com a limitacdo do fluxo dos usuarios.

A equipe de enfermagem fard o acolhimento e a classificacdo de risco, encaminhando
para a consulta médica, para avaliacdo clinica e necessidade da realizacdo de exames e
prescricdo de medicamentos.

Ap0s a consulta 0s pacientes serdo orientados e monitorados, quando necessario, em

conformidade com o Plano de Contingéncia Municipal.

3.2 Atencdo Terciaria

A Regido 16 implantou duas alas Covid, nos hospitais do municipio sede,
Erechim/RS, sendo no Hospital de Caridade (HCE) e Fundagdo Hospitalar Santa Terezinha de
Erechim (FHSTE), por serem o0s dois Unicos hospitais regionais que possuel leitos de UTI.

Alas Covid:

FHSTE: 15 Leitos de UTI especificos para Covid-19

22 Leitos clinicos para internacao especificos para Covid-19

HCE: 08 Leitos de UTI especificos para Covid-19
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19 Leitos clinicos para internacdo especificos para Covid-19

A Regido 16 possui, ainda, oito (08) hospitais regionais que disponibilizaram leitos

clinicos para internacdo de pacientes suspeitos ou confirmados de Covid, sendo:

MUNICIPIO HOSPITAL N° DE
LEITOS

Getulio Vargas Hospital S&o Roque 80
Aratiba Acha Aratiba 36
Nonoai Associacdo Comunitaria Nonoai 73
Marcelino Ramos Associacao Hospitalar Marcelinense 52
Severiano de Almeida Associacdo Sao Roque 31
Viadutos Associacdo Nossa Senhora da Pompéia 52
Campinas do Sul Hospital Municipal 50
Gaurama Hospital Santa Izabel 32
TOTAL 109

Os fluxos microrregionais e regionais estdo contemplados no Plano de Contingéncia
Municipal, dos 34 municipios pertecentes a regido que esta sendo monitorada pela Regido 16

(32 pertencentes a AMAU e mais Rio Dos indios e Nonoai, pertencentes a 112 CRS).

4. PREVENCAO

Face ao surgimento da epidemia do novo coronavirus, que vem deixando no seu rastro
inimeras mazelas de saude, sociais e econdmicas, necessitamos adotar todas as medidas de
prevencdo preconizadas pelas autoridades de salde, no sentido de evitar a propagacao,
diminuir a velocidade de contéagio e, com isso, minimizar os efeitos da epidemia a nivel local
e regional.

Para tanto, nesse sentido, as medidas abaixo ganham notoriedade e devem ser adotadas
pelo conjunto da sociedade: liderancas politicas, entidades e instituicbe de todos os setores,

autoridades e profissionais de salde, e comunidade em geral.

4.1. Medidas de Prevencao:
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a) Higienizar as m&os com &gua e sabdo diversas vezes ao dia;

b) Utilizacdo do alcool gel;

c) Adocdo da etiqueta respiratoria;

d) Evitar a aglomeracdo de pessoas;

e) Distanciamento social, de 1,5 a 2,00 metros entre as pessoas;
) Utilizacdo de méascara de protecdo individual;

9) Cuidado especial com idosos e portadores de comorbidades;

h) Campanhas de prevencéo.

As medidas de prevencdo elencadas acima devem ser massificadas para que a
populacdo adote como pratica diaria, corriqueira e habitual. No momento em que ainda néo
existe a imunizacdo para a Covid-19, as medidas de prevencdo se tornam a mais importante
ferramenta a ser adotada no enfrentamento da epidemia regional, pelo conjunto da sociedade.

Como estratégia as autoridades e profissionais de salde devem capacitar suas equipe
multiprofissional, que atuam na Rede de Atencdo a Saude (RAS) e utilizar os mais variados
meios de comunicacédo, no intuito de potencializar as informacdes, considerando que, quando
falamos em PREVENCAO, essas sdo0 as medidas preconizadas.

A utilizacdo de cartazes, totens, folders, entre outros, também sdo importantes nesse
processo de prevencdo e devem efetivadas, bem como implementar agdes preventivas atraves
das equipes de saude que atuam junto as unidades basicas de saude (UBS).

Também a acdo dos Agentes Comunitarios de Salde e Agentes de Endemias, podem
ser uma importante estratégia de prevencao, oportunidade em que os profissionais, durante as
visitas, podem orientar a comunidade no ambitro de sua competéncia.

Também a realizacdo de campanhas nos meios de comunicacdo (radios, televisdo,

redes socais, jornais, outdoor, totens, entre outros).
5. COMITE REGIONAL DE ATENCAO AO CORONAVIRUS / AMAU
Com o propdsito de atuar fortemente na prevencdo e no enfrentamento da epidemia do

novo coronavirus a Associacdo de Municipios do Alto Uruguai (AMAU) constituiu, como

uma agdo pioneira, o “Comité Regional de Atengdo ao Coronavirus”, com o intuito de tragar

estratégias, avaliar a situagdo regional e implementar a¢cdes de prevencdo e combate a Covid-

19.
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O comité é composto por 17 instituicbes e reune-se, semanalmente, desde a sua

constituicdo, em marco de 2020:

5.1 Composicao:

1. AMAU;

2. COSEMS / Regido 16;

3. 112 CRS;

4. Secretaria de Saude de Ipiranga (*);

5. Secretario de Saude de Severiano de Almeida (*);
6. Secretario de Saude de Erval Grande (*);

7. Secretaria de Saude de Entre Rios do Sul (*);

8. Assessor Tecnico da Secretaria Municipal de Satde de Erechim (*);
9. FHSTE;

10.  Hospital de Caridade de Erechim;

11.  Hospital UNIMED Erechim;

12.  Clinica Hospitalar Santa Ménica;

13.  Hospinorte;

14, Defesa Civil;

15.  Forca Voluntaria;

16. 11°CRS;

17. 13° BPM;

18.  Corpo de Bombeiros.

Os cinco (05) integrantes oriundos das Secretarias de Salde representam suas
microrregides, portanto, no momento da definicdo das indicagdes, foi utilizada essa viséo
para que toda a Regido 16 estivesse contemplada no comité regional.

O proposito da implantacdo do comité regional foi no intutio que acBGes sejam
regionalizadas, articuladas e integradas e que acontecam, ao mesmo tempo, nos 34
municipios, com o objetivo de torna-las mais efetivas, eficazes e eficientes.

A partir desse entendimento A Regido 16 se tornou um unico universo, com 34

municipio e 240 mil habitantes.

ApoOs cada reunido, por video conferéncia, ¢ emitido um “Boletim Informativo”
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contendo as recomendagdes, orientagdes, instrucOes e deliberagfes, que sdo acatadas na
plenitude pelos municipios da area de abrangéncia (ANEXO ).

Além das ac0es efetivadas/deliberadas, uma das principais acdes do comité regional é
sistematizar os dados oriundos dos municipios que estdo sendo monitorados, formando uma
PLATAFORMA REGIONAL DE MONITORAMENTO, que permite as andlises e a
elaboracdo de graficos, tabelas, planilhas, comprativos, entre outros.

O comité sistematiza, semanalmente, em trés oportunidades (segunda, terca e sexta-
feita) os seguintes dados, que sdao amplamente divulgados para 0os municipios, secretarias de

salde e hospitais da area de abrangéncia, comunidade local e regional e imprensa.

5.2 Indicadores

1) Casos Positivos
2) Casos Recuperados
3) Taxa de Recuperacao
4) Casos Ativos
5) Obitos
6) Taxa de Letalidade
7) Municipios sem casos ativos
8) Municipios com 01 a 03 casos ativos
9) Municipios com04 a 10 casos ativos
10)  Municipios com mais de 10 casos ativos
11)  Contaminacdo per capita
12)  Letalidade per capita
13)  Ocupacéo de leitos de UTI
14)  Oculapacéo de leitos clinicos
15)  Ocupacéo dos leitos dos hopsitais regionais
16)  Entre outros
Utilizando-se de metodologias de trabalho, nos moldes do Distanciamento Controlado,
e respeitando as peculiaridades dos entes municipais, 0 comité tem sistematizado 0s

indicadores acima, atraves de graficos, planilhas, tabelas, comparativos e mapas.

Os dados levantados, que produzem indicadores, sdo oriundos do sistema integrado, ou seja,
das secretarias de saude e hospitais da regido 16, e permitem a avaliacdo, tabulacdo e

confeccdo de graficos, que sdo alvo de andlise criteriosa e pormenorizada, 0 que, N0 NOSSO
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| entendimento, tem apresentado resultados satisfatérios.
5.3 Acdes do Comité Regional

Reiteramos que o primeiro caso ocorreu em 19/03, portanto hd mais de cinco meses, e
nesse hiato de tempo temos evoluido nas agdes integradas e articuladas de enfrentamento,
combate. Nos organizamos regionalmente, talvez algo inédito, tamanha € a interlocucéo entre
0s entes municipais, suas liderancas, autoridades e profissionais de salde, e demais atores

envolvidos no processo de decisoes.

1. Constituicdo do Fundo de Reserva de Combate ao Coronavirus da AMAU, mediante
doagdes realizadas pelo Poder Judiciario, para prevencao e enfrentamento da Covid-
19. A titulo de exemplo, parte dos recursos foram aplicados na:

» aquisicdo de equipamentos de protecdo individual (méascaras, aventais, gorros,
etc);

» 5.000 litros de alcool etilico 70% e alcool glicerinado a 80%;

» testes rapidos;

» termoOmetros infravermelhos.

2. Criacdo de um Fundo de Reserva, mediante doagdes dos setores produtivos, entidades
e instituicbes privadas dos mais variados segmentos, com a arrecadacdo de valores
financeiros para utilizacdo especifica na prevencao e enfrentamento da Covid-19;

3. Também o comité tem firmado parcerias com entidades privadas no sentido de ampliar
as acdes, 0 que possibilitou a aquisicdo de protetores faciais, mascaras cirurgicas e
aventais, que se somaram as aquisi¢cGes do comité, para reforcar e fortalecer as agdes
de enfrentamento;

4. Aliada a essas a¢des do comité regional, temos que enaltecer que cada municipio (33)
constituiu seu comité municipal (COE), que atua, como referido anteriormente, em
sintonia com o colegiado regional,

5. “Cruzada Regional de Sensibilizacdo e Conscientiza¢ao” da populagdo, mediante a
veiculacdo de vinhetas em todas as radios da regido, que tem como propdsito
massificar a importancia das medidas de prevencdo preconizadas. Inicialmente serdo
12 vinhetas, todas abordando e disseminando a cruzada regional. Exemplo 1:
“Estamos em plena pandemia do Covid-19. Necessitamos da sua colaboracdo na

adogdo das medidas recomendadas. O Estado, através do Distanciamento Controlada,
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classifica as regides em bandeiras e cores: amarela, risco baixo; laranja, risco médio;
vermelho, risco alta; preta, risco altissimo. A cada mudanca de cor a situacéo fica mais
delicada, mais grave. Vamos fazer a nossa parte, para que possamos permanecer na
cor laranja. Cruzada regional contra o Covid. Comité Regional de Atencdo ao
Coronavirus da AMAU”;

6. Video de prevengdo, elaborado pelo Comité Regionall AMAU, no intuito de
sensibilizar a populacdo com relagdo ao momento preocupante e também com relacao
as medidas de prevencdo que devem ser adotadas com o maior rigor por parte da
populagéo
https://www.facebook.com/jacksonluis.arpini/videos/3196282300491097/?fref=search
& tn_ =%2Cd%2CP-R&eid=ARBLWMbSG-
boeL1bNFxzImMKDTGqd6HOMgDKI43WqVATcJ70iU58cfDtrD8A _hFTTOAMIQ-
JX4XfsqcFB

7. Parceria com a Cooperativa SICREDI, que doou 63 dispensadores de alcool gel, que
foram disponibilizados para todas as unidades de salde (UBS) da regido, também
numa acdo de prevencdo integrada e regionalizada;

8. Visita a Comunidade Indigena de Charrua, para avaliar a situacdo e adotar medidas em
parceria de enfrentamento e prevencao;

9. Destinacdo de alcool etilico 70% para a Comunidade Indigena;

10.Estudo de viabilidade para implantacdo de um Laboratério Regional para a realizacao
de testes RT-PCR e outros;

11.Entre outras.

6. METODOLOGIA REGIONAL

Constituimos, a partir da criacdo do comité regional, uma metodologia regional de
trabalho, mediante a¢des regionais, articuladas e integradas, nesse universo de 34 municipios
—alvo de monitoramento por parte do comité regional.

Toda a semana o comité regional realiza a sua reunido com os integrantes do
colegiado. Apoés os debate dos assuntos pautados (sempre reunides com pauta), que séo alvo

de avaliacdo, abre-se espago aos assuntos gerais.

6.1 Plataforma Regional De Monitoramento
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Trés vezes por semana, segunda, quarta e sexta-feira, até as 16:00 horas, as secretarias
de saude e os hospitais com alas Covid repassam as informacGes para abastecimento da
PLATAFORMA REGIONAL DE MONITORAMENTO.

Os trabalhos sdo concentrados na sede da AMAU, a partir do qual passam a serem
realizados os mapas, graficos, planilhas e comparativos.

Toda a informacédo repassada gera um indicador, que é avaliado com relacdo a sua
evolucdo, estabilizacdo ou descréscimo, bem como permite produzir leituras e radiografias da
situacdo da epidemia a nivel da Regido 16.

A partir da chegada dos dados regionais a equipe técnica, na sede da AMAU, comeca
a fazer as leituras e é confeccionado, inicialmente, o0 Mapa de Monitoramento Regional. Na
sequéncia é disparado para o comité regional, secretarias de salde, municipio sede,

municipios, conselho muninipal de satde e hospitais, apos para a imprensa local e regional.

6.2 Indicadores

O comité regional deliberou, face a pandemia do novo coranavirus, avaliar a situacdo
regional (Regido 16), mediante varios indicadores. A partir deles faz suas avaliages e
configura os seguintes mapas, gréaficos, tabelas, planilhas, comparativos, entre outros:

a) Mapa de Monitoramento Regional

b) Gréficos de Monitoramento Regional

C) Mapa municipios na bandeira laranja e vermelha

d) Planilha Monitoramento Regional

e) Planilha Comparativa Sintese

f) Ocupacéo de Leitos pelo Modelo de Distanciamento Controlado

9) Planilha do Distanciamento Controlado/RS

6.2.1 Mapa de Monitoramento Regional

A partir dos indicadores casos positivos e recuperados, bem como o nimero de Obitos

por municipio, comecamos a levantar dados para estabelecer a Taxa de Recuperacdo e o

NUmero de Casos Ativos.
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Mediante os dados dos hospitais que possuem Alas Covid, com leitos de UTI e
Clinicos, estabelecemos a Taxa de Ocupac¢éo da Regido 16.

Associado a esses indicadores postamos também a indicacdo da bandeira, de acordo
com a indicacdo do Sistema de Distanciamento Controlado/RS.

A partir desses dados, produzimos o Mapa de Monitoramento Regional.

BOLETIM INFORMATIVO DA REGIAO DA AMAU
CASOS CONFIRMADOS DE COVID-19
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Figura 1. Boletim Informativo 05/05/2020
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MUNICIiPIOS DA AMAU E R16 SAUDE
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Figura 2. Boletim Informativo 24/06/2020
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CASOS COVID-19
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Figura 3. Boletim Informativo 19/08/2020

Fonte: Sec. Muncoal de Saude - Municipos da AMAU / FHSTE / HCE / R16 Saude

6.2.2 Gréficos do Monitoramento Regional:

Com os dados oriundos das secretarias, conforme Metodologia Regional, passamos a
elaborar o grafico que contempla as informacgfes: casos confirmados, casos recuperados e

casos ativos, para verificar a evolucdo das curvas (ascendente, descendente ou estabilizada).
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Esse grafico nos permite verificar a evolugdo dos confirmados e recuperados, mas
acima de tudo os casos ativos. Vejamos, que no periodo de 17 de julho a 24 de julho, ocorreu
uma acentuacdo da linha, o que demonstrou, claramente, o resultado do projeto “Testa
Erechim”, que realizou 2.000 testes rapidos nos municipes de Erechim. O levantamento foi
rapidamente identificado no gréfico, portanto o grafico, além das leitura, produz a sintese da
realidade local e regional.
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Figura 4. Casos confirmados, recuperados e ativos

Outro dado que é monitorado de forma permanente, com elaboracdo de gréfico, diz
respeito a evolucdo da epidemia regional por municipio. A PLATAFORMA REGIONAL DE
MONITORAMENTO utiliza esses indicadores para producdo desse grafico:

a) Municipio sem casos ativos;
b) Municipios com 01 a 03 casos ativos;
c) Municipios com 04 a 10 casos ativos;
d) Municipios com mais de 10 casos ativos.
Mediante essas informacdes fizemos as leituras com relagdo aos percentuais de
municipios por indicador, a evolucdo da epidemia regional, e produzimos o gréfico.
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Figura 5. Casos ativos por municipio

Também tabulamos a Taxa de Ocupac¢do dos dois (02) hospitais que possuem Alas
Covid, com leitos de UTI e internac@es clinicas (FHSTE / HCE). Isso nos permite verificar,
com precisdo, a situagdo da capacidade instalada da Atencdo Terciaria, e suas respectivas
taxas de ocupacgéo, em trés vezes por semana.

Essa talvez seja um dos gréaficos mais importantes, porque permite verificar a evolugcéo
das internacdes e também o momento em que temos que agir com mais rigidez, face, é claro,
aos indicadores.

Desde meados de marco nunca ultrapassamos, pelos nosso indicadores regionais, 0
percentual de 50% da capacidade instalada, tanto UTI como para Leitos Clinicos. O

monitoramento, por sua vez, é diario.
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Figura 6. Monitoramento das Internagées

24fago

Outro mapa regional que o comité sistematiza é com relacdo aos municipios que nao

tiveram nenhuma internacdo e nenhum o6bito nos Gltimos 14 dias, de acordo com a base de

dados do Sistema de Distanciamento Controlado/RS, o que permite, pelo regramento, que

esses municipios podem ficar classificados na Bandeira Laranja, adotando os protocolos da

respectiva cor.

.

Figura 7. Municipios em bandeira vermela e laranja — R16

PREVENGCAO E ENFRENTAMENTO DO COVID-19

REGIAO 16

17



57 RIG Erechm Norte 430155 Aurea 3676 Vermeha

0 0 0 0 0

R15 Erechim Norte 430170 Bardo de Cotegipe 8.918 Vermeha 0 0 0 0 0

59 R16 Erechim Norte 430192 Barra do Rio Azul 1.824 WVermeha '] o [] '] ]
&0 R16 Erechim Norte 430205 Benjamin Constant do Sul am Vermeha 0 0 0 0 0
61 R18 Erechim Narte 430485 Carlos Gomes 1522 Vermeha 0 0 0 0 0
RiE Erechim Norte 430511 Centendrio 3.023 Vermeha o o o o o

63 R18 Erechim Norte 430897 Erebango ER k) Vermeha 0 0 0 0 0
64 R16 Erechim Norte 430720 Erval Grande S WVermeha '] o ] '] o
B85 R15 Erechim Norte 430755 Estagio 8.291 Vermeha 0 0 0 0 0
[ RI1E Erechim Norte 430805 Faxinalzinho 2588 WVermeha [1] o (1] '] o
&7 R15 Erechim Norte 430825 Floriano Peboto 1,845 Vermeha 0 0 0 0 0
(] R16 Erechim Norte 430870 Gaurama 5716 ‘Vermeha 0 o 0 0 o
4] R15 Erechim Norte 431046 lpiranga do Sul 1.903 Vermeha 0 0 o 0 0
70 R18 Erechim Norte 431070 Eatiba do Sul 3678 WVermeha 0 0 0 0 0
T R16 Erechim Norte 431080 Jacutinga 3578 WVermeha '] o [] '] o
72 R18 Erechim Norte 431190 Marcelino Ramos. 4927 WVermeha ] o L] 0 0
73 R16 Erechim Norte 431200 Mariano Moro 2027 WVermeha '] o [] '] o
T4 RIS Erechim Norte 4413 Pauk Bento 2178 Vermeha 0 0 0 0 0
75 R16 Erechim Norte 431478 Ponte Preta 1.73% Vermeha 0 o 0 0 o
76 R16 Erechim Norte 415N Quatro kmios 1693 Vermeha 0 0 0 0 0
77 R16 Erechim Narte 431555 Rio dos indios 3208 Vermeha 0 0 0 0 0
78 16 Erechim Norte 46T Sk Valentim 3629 WVermeha ] o [] ] o
79 R18 Erechim Norte 432183 Trés Arroios 2851 Vermeha 0 0 0 0 0
BO| R17,18,19 Passo Funde Norte 430005 Agua Santa 4057 WVermeha '] o [] '] o
81 R17, 18,19 Passo Fundo Norte 430047 Almirante Tamandang do Sul 2083 Vermeha 0 ] 0 ] ]
82 R17,18,19 Passo Fundo Norte 430055 ARp Alegre 1.869 Vermeha 0 o 0 0 o
83| RI7. 18,19 Passo Fundo Norte 430066 André da Rocha 1218 Vermeha 0 0 0 0 0
84| RI7,18,19 Passo Fundo Norte 430180 Barracio 5012 Vermeha 0 0 0 0 0
85| RI7.18,19 Passo Fundo Norte 430200 Barros Cassal 10.542 WVermeha '] o [] '] o
86| RIT. 1819 Passo Fundo Norte 430355 Camargo 2899 Vermeha 0 0 o 0 0

jeiras || Situacao_Municipios *®

Base_de Dados_sem transferencia  Transferencias  Base_de_Dados_Apos transf

Pronto

Figura 8. Banco de dados do MDC para produ¢éo do mapa acima

6.2.3 Planilha de Monitoramento Regional

Outra  importante  ferramenta da PLATAFORMA  REGIONAL DE
MONITORAMENTO ¢ a planilha que contempla varios indicadores como:

a) Casos Positivos

b) Casos Recuperados

c) Casos Suspeitos

d) Obitos

e) Taxa de Recuperacao
f) Taxa de Letalidade

9) Contaminados per capita
h) Casos Ativos

i) Obitos per capita

J) Populagdo Regional

K) NUmero de Municipios

Essa importante planilha é elaborada também na periodicidade de trés (03) vezes por

semana, para constituir a base de dados/indicadores do Comité Regional — e permite fazer
PREVENGAO E ENFRENTAMENTO DO COVID-19 REGIAO 16
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inimeras leituras, avaliacOes, gréaficos e tabelas.

COVID- 19 NA REGAO DA AMAU £ R 16 DE SAUDE
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Figura 9. Plataforma Regional de Monitoramento

Outra fonte de dados, alvo de apreciagdo pormenorizada pelo comité, é a Planilha
Sintese Comparativa elaborada na periodicidade de trés (03) vezes por semana, que tem por
objetivo avaliar a evolucdo dos casos entre um boletim e outro, para veriifcar, juntamente com

0s outros dados, a situacédo regional.

6.2.4 Tabela Comparativa de Sintese

Tabela 1.Fonte: Plataforma Regional de Indicadores - 19/08/2020 e 21/08/2020

Dados/Data 19 de agosto 21 de agosto
Casos Positivos 3025 3135

Casos Recuperados 2805 2868

Casos Ativos 185 236

Taxa de Recuperacao 92,73% 91,36%

Taxa de Letalidade 1,157% 1,116%
Ocupacao Leitos UTI 39,13% 47,83%
Ocupacao Leitos Clinicos | 29,27% 29,27%

6.2.5 Dados do Distanciamento Controlado

O comité regional também faz uso, para suas avaliacOes e reflexdes, de dados oficiais
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do Sistema de Distanciamento Controlado/RS, para fazer os compartivos dos ultimos sete dias
(07) versos catorze dias (14).

Essa avaliacdo permite fazer comparativos de varios indicadores relacionados a
MEDIA PONDERADA, internacdes em UTI e clinicos, casos suspeitos, ativos e recuperados,

obitos, leitos, entre outros.
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Figura 11. Modelo de Distaciamento Controlado

Igualmente nos valemos de outros dados importantes do Sistema de Distanciamento
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Controlado/RS, no que diz respeito a ocupacdo de leitos no Estado, Macrorregido e Regido,
para avaliar a nossa situacao frente aos parcerios.
Em todas as avaliacOes esses dados s@o observados, para verificar a taxa de ocupacéo

da Atencdo Terciaria, num comparativo com a nossa da Regido 16.
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7. MACRORREGIAO E REGIAO

A Regido 16 é uma das 21 regides pelo Distanciamento Controlado/RS e pertende a
uma das sete (07) macrorregides pela metodologia do Estado. A Regido 16 pertence a
MACRORREGIAO NORTE, juntamente com os municipios sede de Erchim, Passo Fundo e
Palmeira das Missoes.

Macroregido, municipio sede, regiées e municipios:

Macrorregido Municipio Sede Regibes N° de Municipios
NORTE Erechim R 16 33
NORTE Passo Fundo R17,R18e R19 |62
NORTE Palmeira das Missbes R15e R 16 52
Palmeira das Missdes Erechim Passo Fundo

R15, R20 R16 R17, R18, R19

- - '
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8. PLANOS DE CONTINGENCIA MUNICIPAL E COE

Todos os municipios pertencentes da Regido 16 elaboraram seus Planos de
Contingéncia Municipal Covid-19, com as acles preconizadas, fluxos, metodologias de
trabalho, entre outras, para enfrentamento a nivel regional da epidemia do novo coronavirus.

Da mesma forma instituiram seus Comités Municipais / COE, de acordo com as

normativas legais.

REGIAO 16 / MUNICIPIOS:

MUNICIPIO PLANO DE CONTINGENCIA | COE MUNICIPAL
Aratiba Sim Sim
Aurea Sim Sim
Barédo De Cotegipe Sim Sim
Barra Do Rio Azul Sim Sim
Benjamin C. Do Sul Sim Sim
Campinas Do Sul Sim Sim
Carlos Gomes Sim Sim
Centenario Sim Sim
Charrua Sim Sim
Cruzaltense Sim Sim
Entre Rios Do Sul Sim Sim
Erebango Sim Sim
Erechim Sim Sim
Erval Grande Sim Sim
Estacao Sim Sim
Faxinalzinho Sim Sim
Floriano Peixoto Sim Sim
Gaurama Sim Sim
Getulio Vargas Sim Sim
Ipiranga Do Sul Sim Sim
Itatiba Do Sul Sim Sim
Jacutinga Sim Sim
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Marcelino Ramos Sim Sim
Mariano Moro Sim Sim
Paulo Bento Sim Sim
Ponte Preta Sim Sim
Quatro Irmaos Sim Sim
Séo Valentim Sim Sim
Sertéo Sim Sim
Sever. De Almeida Sim Sim
Trés Arroios Sim Sim
Viadutos Sim Sim
Nonoai Sim Sim
Rio Dos Iindios Sim Sim

9. SISTEMA DE DISTANCIAMENTO CONTROLADO

O Estado do Rio Grande do Sul implantou o Modelo de Distanciamento Controlado,
para monitorar a epidemia do novo coronavirus.

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

Decorrido algum tempo foi editado o DECRETO N° 55.435, de 11 de agosto de 2020
que “alltera o Decreto n® 55.240, de 10 de maio de 2020, que institui o Sistema de
Distanciamento Controlado para fins de prevencdo e de enfrentamento a epidemia causada
pelo novo Coronavirus (COVID-19) no ambito do Estado do Rio Grande do Sul, reitera a
declaracdo de estado de calamidade publica em todo o territorio estadual e da outras
providéncias (ANEXO II).

9.1 Cogestéo Regional

Os municipios das Regides Covid que pretenderem adotar protocolos distintos para as

atividades deverdo elaborar planos estruturados préprios, aprovados por no minimo dois
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tercos dos prefeitos da Regido Covid, avalizados por equipe técnica e encaminhados para 0
Gabinete de Crise para o Enfrentamento da Epidemia de COVID-19, exclusivamente via
formulario eletrénico, com no minimo 48 horas de antecedéncia do inicio da vigéncia de seu

plano.

9.2 Bandeiras e protocolos

Conforme o grau de risco, cada regido recebe uma bandeira nas cores amarela, laranja,
vermelha ou preta. O monitoramento é semanal e a divulgacdo preliminar ocorre na sexta-
feira. Quando a nova bandeira for de risco menor, a classificacdo passa a valer as Oh de
sabado. Ja para as demais regides, incluindo aquelas que apresentaram recursos, havera nova
divulgacdo na segunda-feira, com vigéncia a partir de terca-feira. Os protocolos obrigatorios

devem ser respeitados em todas as bandeiras.

10. PROTOCOLO REGIONAL

A REGIAO 16, mediante a aprovacdo de 2/3 do colegiado de Prefeitos, passara a
adotar, com relacdo as bandeiras e seus respectivos protocolos, o Sistema de Distanciamento

Controlado, ou seja, seguird o preconizado para cor de bandeira, com seu grau risco:

Amarela — Baixo Risco
Laranja — Médio risco
Vermelha — Alto Risco

YV V V V

Preta- Altissimo Risco

Mediante o exposto acima e a publicagdo do DECRETO de gestdo compartilhada, a
REGIAO 16, atendendo as normativas legais, administrativas e técnicas, vai adotar seus
protocolos regionais, para definicdo da cor da bandeira e, consequentemente, o seu grau de
risco.

Para tanto utilizar4, como base técnica, a PLATAFORMA REGIONAL DE
MONITORAMENTO, com dados sistematizados e catalogados desde o inicio da epidemia a

nivel regional.
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10.1 Metodologia

Os prototocolos referentes a cada cor de bandeira, com sua classificagcdo de risco,
seguird, integralmente, o modelo do Estado do Rio Grande do Sul, através do Distanciamento
Controlado, com as cores amarelo, laranja, vermelho e preto (ANEXO I11);

Conforme a sinalizacdo da cor de bandeira pelo Estado, através do modelo vigente, a
REGIAO 16, vai fazer uso da prerrogativa legal da co-gestdo, para definir a cor da sua
BANDEIRA;

Nessa direcdo serdo observadas as TODAS normativas legais, como a aprovagdo do
Plano Estruturado de Prevencdo e Enfrentamento a Pandemia do Novo Coronavirus (Covid-
19), com responsavel técnico, aprovacgdo pela Colegiado de Prefeitos da AMAU, divulgacdo
oficial, entre outras recomendacdes.

Também serdo utilizados os dados da PLATAFORMA REGIONAL DE
MONITORAMENTO, para subsidiar a definicdo da bandeira, através de indicadores técnicos
e epidemioldgicos, alvo de sistematizacdo ao longo da epidemia, portanto com consideravel

expertise regional.

10.2 Critérios Regionais

Inicialmente, face ao histdrico regional, vamos adotar protocolos regionais para duas
bandeiras (02): laranja e vermelha, tendo em vista nosso histérico de coloragdo e grau de
risco. Desde o inicio do Distanciamento Controlado/RS, apenas em uma situa¢do fomos
classificados na cor vermelha, portando, até a presente data, nossos indicadores sinalizam
“Médio Risco”, bandeira laranja.

Nessa seara, reiteramos, pelos dados historicos oriundos da PLATAFORMA
REGIONAL DE MONITORAMENTO e do préprio Distanciamento Controlado/RS, que
temos indicadores para figurar na bandeira laranja, face a todas as agOes integradas,
articuladas e regionais implementadas na Regido 16.

Partindo desse pressuposto que em 16 avaliacdes, apenas em uma (01) oportunidade
ficamos na classificagdo de “risco alto”, e observando que nessa ocasido a Macrorregido € o
Estado contribuiram para esse indicativo, entendemos que se mantivermos a epidemia
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regional devidamente monitorada podemos permanecer na COR LARANJA.

10.2.1 Bandeira Amarela — Risco Baixo

Quando o Estado indicar para a Regido 16, bandeira AMARELA, ndo havera a adog¢ao
dos protocolos regionais, seguindo integralmente a decisdo do Modelo de Distanciamento

Controlado/RS e os protocolos estabelecidos.

10.2.2 Bandeira Laranja — Risco Médio

Quando o Estado indicar para a Regido 16, bandeira LARANJA, ndo havera a ado¢édo
dos protocolos regionais, seguindo integralmente a decisdo do Modelo de Distanciamento

Controlado/RS e os protocolos estabelecidos.

10.2.3 Bandeira Vermelha — Risco Alto

Quando o Estado indicar para a Regido 16, bandeira VERMELHA, a Regido 16
adotara dois encaminhamentos, em consonancia com a cogestdo e com o Decreto n°
55.435/2020:

a) Utilizara os protolocolos regionais da COR LARANJA, quando os dados da
PLATAFORMA REGIONAL DE MONITORAMENTO sinalizarem, através dos
levantamentos e dos dados epidemioldgicos, que 0 momento permite a adocdo da decisdo
colegiada (Decreto n° 55.435/2020), ou seja, migrara da cor vermelha para a laranja;

b) Utilizard os protolocolos do Modelo de Distanciamento Controlado/RS,
seguindo a indicacdo do Estado, quando os dados da PLATAFORMA REGIONAL DE
MONITORAMENTO sinalizarem que ndo temos condicdes técnicas e epidemiologicas, para
adocgdo de uma bandeira de coloracdo mais clara, no caso laranja. Nesse caso sera acolhida a

indicacdo do Estado, através do Sistema de Distanciamento Controlado.

10.2.4 Bandeira Preta — Risco Altissimo

Quando o Estado indicar para a Regido 16, bandeira PRETA, néo havera a adogdo dos
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protocolos regionais, seguindo integralmente a decisdo do Sistema de Distanciamento
Controlado/RS.
11. CONSIDERACOES

Face a edicdo do Decreto n° 55.435/2020, que permite a cogestdo no enfrentamento da
pandemia do novo coronavirus, os municipios da Regido 16, adotardo, QUANDO A
SITUACAO PERMITIR, as prerrogativas legais da gestdo comparilhada em apenas uma (01)
situacdo, ou seja, quando o Sistema sinalizar bandeira vermelha e a PLATAFORMA
REGIONAL DE MONITORAMENTO apresentar dados e levantamentos epidemioldgicos
que permitirem e subsidiam a adocdo dos protocolos regionais , nesse caso, para a cor
LARANJA.

Para tanto a informacdo a nivel regional, sobre a possibilidade ou ndo, sera definida
pelo Comité Regional de Atencdo ao CoronavirussAMAU, que sistematiza os dados regionais
e tendo em vista, pelo relatado anteriormente, que as ac0es sdo regionais, articuladas e
integradas, sendo adotada na plenitude pelos municipios da Regido 16.

Mediante a informacdo repassada pelo comité regional, os municipios adotardo as

medidas legais, como publicacdo de seus decretos e 0s demais tramites legais.

12. EQUIPE TECNICA

SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE: Sérgio Luis Zampieri Rigo

DIRETORA DE ACOES E SERVICOS SAUDE: Marlise Fatima Canal

COORDENADORA VIGILANCIA EM SAUDE: Andréia Angela Pandolfi Buratti

COORDENADORA DA UBS: Rafaela Fernandes

MEDICO RESPONSAVEL: Dr. Alexandre Joventino Kich

REPRESENTANTE DO COE: Arcival Luiz Somensi
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13.  ANEXOS

13.1 Decreto Municipal n°® 751/2020 de 23 de marco de 2020 — “Institui o
Gabinete de Gestdo e de Crise para enfrentamento da epidemia decorrente do novo
Coronavirus, conforme calamidade publica nacional, estadual e da decretacdo de emergéncia

pelo Municipio.”

13.2 Decreto Municipal n°® 755/2020 de 02 de abril de 2020 — “Decreta estado
de calamidade publica em todo o territério do Municipio de Campinas do Sul, e dispde sobre
novas medidas para fins de prevencdo e de enfrentamento a epidemia causada pelo COVID-

19(novo Coronavirus), e da outras providéncias.”

Em Campinas do Sul, 03 de setembro de 2020.

Neri Montep6
Prefeito
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