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ESTADO DO PARA
MUNICIPIO DE VITORIA DO XINGU

PODER EXECUTIVO MUNICIPAL
PROCURADORIA GERAL DO MUNICIPIO

OFICIO N° 029/2020 — PGM - VX Vitoria do Xingu, 24 de abril de 2020

A Sua Exceléncia o Senhor

WESTERNING FLQR DE LIMA JUNIOR '

PRES’IDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE VITORIA DO XINGU -
PARA

Senhor Presidente,
Senhores Vereadores

Cumprimentando Vossa Exceléncia, venho encaminhar-lhe
a mensagem do Projeto de Lei N° /2020, que “AUTORIZA A ABERTURA
DE CREDITO ADICIONAL ESPECIAL NA LEI ORCAMENTARIA
ANUAL - LOA - DO MUNICIiPIO DE VITORIA DO XINGU PARA O
EXERCICIO DE 2020 E DA OUTRAS PROVIDENCIAS, NO VALOR
DE R$ 1.000,000,00 (UM MILHAO DE REAIS), DESTINADOS A
CUSTEAR O PLANO DE CONTINGENCIA DO COVID - 197, para que
seja submetido a apreciagio em REGIME DE URGENCIA, face tema a ser
tratado.

Aproveito a oportunidade para agradecer e reiterar meus
votos de elevada estima e consideragdo.

Atenciosamente,

W
CARLOS VIXICIUS LIMA DA GAMA

Procurador Geral do Municipio
Decreto Municipal n°® 3.441/2020 PMVX
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ESTADO DO PARA
MUNICIPIO DE VITORIA DO XINGU

PODER EXECUTIVO MUNICIPAL
PROCURADORIA GERAL DO MUNICIPIO

MENSAGEM

Excelentissimo Vereador Presidente,
Excelentissimo (as) Vereadores (as),

E com satisfacio que me dirijo aos Ilustres Edis, em carater de
urgéncia urgentissima, para apresentar o presente Projeto de Lei, cujo o
objetivo € custear despesas emergenciais para prevengao e enfrentamento da
pandemia com a aquisicdo de materiais técnicos, alimentagdo,
medicamentos, recursos humanos, materiais de distribuicdo gratuita,
logistica e demais necessidades que se apresentem para atender a nossa
comunidade.

Tendo em vista a emergéncia por doenga respiratoria, causada
por agente coronavirus — COVID — 19, ocasionando um estado emergencial
na saude publica do nosso Pais, foram tomadas vérias medidas legais para
o combate direto a epidemia através da Lei Federal n® 13.979 de 06 de
fevereiro de 2020, da portaria 356 de 11 de margo de 2020, Decreto Estadual
n® 609 de 16 de margo 2020, portaria 480 de 23 de margo de 2020 do
Ministério da Saude. Portanto, seguindo Nota Técnica SEI n°
12774/2020/ME do ministério da economia, submeto a consideracdo dessa
egrégia Camara de Leis Municipal, o Projeto de Lei N° /2020, que
“AUTORIZA A ABERTURA DE CREDITO ADICIONAL ESPECIAL
NA LOA - LE1 ORCAMENTARIA ANUAL DO MUNICIPIO DE
VITORIA DO XINGU PARA O EXERCICIO DE 2020 E DA OUTRAS
PROVIDENCIAS”, no valor de R$ 1.000.000,00 (Um Milhdio de Reais),
conforme o objetivo supracitado.

Segue em anexo o Plano Municipal de Saude para o
enfrentamento aos casos suspeitos ou confirmados de infec¢do pelo novo
coronavirus COVID - 19.

Certos de que o presente Projeto de Lei recebera a conveniente
analise dada a sua importancia para o enfrentamento no &mbito Municipal a
Pandemia do CORONAVIRUS COVID - 19, esperando que esse Projeto
seja apreciado em regime de urgéncia urgentissima pela gravidade da matéria
e de acordo com o que preceitua a Lei Orgéanica do Municipio de Vitoria do
Xingu.

Av. Manoel Félix de Farias, s/n2 - Centro — CEP: 68.383-000 Vitdria do Xingu-PA
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De qualquer forma, estamos remetendo o presente projeto,
cumprindo todos os dispositivos legais € compativel com as técnicas de
planejamento. Obviamente, quaisquer discorddncias materializadas serdo
bem recebidas como manda o processo legislativo democratico.

Por oportuno, colho o ensejo para reiterar a Vossa Exceléncia e
ilustres pares, protestos de elevado apreco e de distinguida considerago.

JOSE CAETANO SILVA DE OLIVEIRA
Prefeito Municipal de Vitéria do Xingu

Av. Manoel Félix de Farias, s/n2 - Centro — CEP: 68.383-000 Vitdria do Xingu-PA
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PROJETO DE LEI N°: QS 12020 DE 24 DE ABRIL DE 2020.

o “AUTORIZA A ABERTURA
T AP OV Do i DE CREDITO ADICIONAL
” p%e ) 5 7 X0 ESPECIAL AO ORGAMENTO
iz | ANUAL ) DO
“““““““ ] MUNICIPIO DE VITORIA DO
XINGU PARA O EXERCICIO
DE 2020 E DA

PROVIDENCIAS”

O PREFEITO MUNICIPAL DE VITORIA DO XINGU.

Faco saber que a Camara Municipal de Vitéria do Xingu, Estado do Par3,
aprovou e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1°. Fica o Poder Executivo Municipal autorizado a abrir Crédito
Especial no valor de R$ 1.000.000,00 (Um Milhdo de Reais), para Dotagdes
Orgamentarias a serem criadas no Orgamento Anual do Municipio de Vitéria do Xingu,
Estado do Para, para o exercicio financeiro de 2020, de acordo com as disposigdes da
Lei Federal n°® 4320/64, conforme discriminagao abaixo:

DOTACOES A SEREM INCLUIDAS NO ORCAMENTO
13.09 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
DOTAGAO DESCRICAO ELEMENTOS|  VALOR
ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA EM SAUDE
10.305.0205.2.114  |PUBLICA - COVID - 19

33.90.30.00 400.000,00
33.90.32.00 50.000,00
33.90.33.00 10.000,00
33.90.36.00 120.000,00
33.90.39.00 120.000,00
44.90.52.00 300.000,00
TOTAL DA ATIVIDADE 1.000.000,00

VALOR TOTAL DE DOTACOES A SEREM INCLUIDAS NO ORCGAMENTO | 1.000.000,00 |

ot
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Art. 2°. Os recursos necessarios a cobertura do Credito mencionado no

Artigo Primeiro desta Lei, serdo obtidos na forma do Inciso Il do Artigo 43 da Lei

Federal 4320/64, através de anulagdo de Dotagdes Orgcamentarias, conforme
discriminagéo abaixo:

DOTACOES ORCAMENTARIAS REMANEJADAS
10.99 - RESERVA DE CONTINGENCIA
DOTACAO DESCRICAO ELEMENTOS VALOR
99.999.9999.9.001  |RESRVA DE CONTINGENCIA

9.9.99.99.00 500.000,00

1309 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS PARA UNIDADE
10.302.0210.1.018  |BASICA DE SAUDE

4.4.90.52.00 200.000,00

1309 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
CONSTRUCAO, AMPLIACAO E REFORMA DAS
10.302.0244.1.017 |UNIDADES DE SAUDE E DO HOSPITAL

4.4.90.51.00 300.000,00

Art. 3°. Esta lei entra em vigor na data de sua publicagédo, produzindo seus
efeitos financeiros a partir de 18 de marco de 2020, revogadas as disposi¢des em
contrario.

Gabinete do Prefeito Municipal de Vitoria do Xingu 24 de abril de 2020.

JOSE CAETANOAY%ILVA DE OLIVEIRA
Prefeito Municipal de Vitéria do Xingu

Av. Manoel Félix de Farias, s/n° - Centro — CEP: 68.383-000 Vitoéria do Xingu-PA
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JOSE CAETANO SILVA DE OLIVEIRA
Prefeito Municipal de Vitéria do Xingu

NOEDSON CARVALHO PEREIRA
Secretario Municipal de Saude

GLEIBSON VINICIUS SANTOS FREITAS
Coordenador Geral de Saude

ANTONIA ALINE DE OLIVEIRA ALVES
Coordenadora da Atengao Primaria a Saude

KARLA BERGAMIN DALTO
Coordenadora de Vigilancia em Saude

SICI BARBOSA LACERDA
Coordenador da Vigilancia Sanitaria

DAYANE EUSTAQUIO BORGES
Coordenadora de Sauide Bucal

RENILSON CORREA FERREIRA
Coordenacgéao de Controle e Avaliagdo
Presidente do Conselho Municipal de Saude

IRLA SIMONE SILVA DE LIMA VIEIRA
Coordenadora Regulagdo em Saude

CAMILA GUIMARAES DA CONCEICAO
Coordenadora de Assisténcia Farmacéutica

JURANDIR SOUTO CABRAL FILHO
Diretor do Hospital Municipal
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1. |NTRODUCAO -

Diante da emergéncia em saude publica declarada pela Organizagao Mundial da
Saude (OMS) por doenga respiratéria causada pelo agente novo Coronavirus (Covid-
19), conforme casos inicialmente detectados na China.

Considerando ainda as recomendagdes tanto a Organizagao Mundial de Saude
(OMS) quanto do Ministério da Saude, a Secretaria Municipal de Saude de Vitéria do
Xingu definiu as medidas operacionais de enfrentamento ao Covid-19 no presente Plano
de Contingéncia Municipal para Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus (Covid-19).

O Plano de Contingéncia Municipal € um documento elaborado com o intuito de
definir as estratégias de preparagéo para o enfrentamento dos casos suspeitos e
confirmadas pelo Covid-19 e sistematiza as agbées e os procedimentos sob
responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude de Vitéria do Xingu, estabelecendo

as respostas adequadas e servigos disponiveis para atender os casos detectados em
Nosso municipio. &}(



2. - CARACTERiSTICAS GERAIS SOBRE A INFECGAO HUMANA PELO NOVO
CORONAVIRUS (COVID-19)

O Coronavirus foi isolado pela primeira vez em 1937, porém descrito apenas em
1965. Sao virus RNA da ordem dos Nidovirales da familia Coronaviridae e subfamilia
Betacoronavirus que inclui os virus da SARS-CoV, MERS-CoV e COVID-19, altamente
patogénicos e responsaveis por causar Sindrome Respiratéria e Gastrointestinal. Além
desses trés, ha outros quatro tipos de Coronavirus que podem induzir doenga no trato
respiratério superior em imunodeprimido, bem como afetar criangas, jovens e idosos.
Todos os Coronavirus que afetam humanos tem origem animal, como camelos, gado,
gatos e morcegos.

Atualmente, um numero crescente de pacientes relata ndo ter tido contato com
animais, indicando a ocorréncia de disseminagao de pessoa para pessoa.

Quanto a disseminagao de pessoa para pessoa que ocorreu com MERS-CoV e
SARS-CoV, acredita-se que tenha ocorrido principalmente por meio de goticulas
respiratérias produzidas quando uma pessoa infectada tosse ou espirra, semelhante a
maneira como a influenza e outros patégenos respiratérios se espalham. A disseminagao
de MERS-CoV e SARS-CoV entre pessoas geralmente ocorre entre contatos proximos.

O periodo médio de incubacao da infecgéo por todos os Coronavirus é de 5 dias,
com intervalo que pode chegar até 16 dias e a transmissibilidade dos pacientes
infectados por SARS- CoV é em média de 7 dias apos o inicio dos sintomas. No entanto,
dados preliminares do COVID-19 sugerem que a transmissao possa ocorrer, mesmo sem
0 aparecimento de sinais e sintomas.

A suscetibilidade é geral, por ser um virus novo, e nao se sabe se a infecgao em
humanos gera imunidade contra novas infecgdes e se essa imunidade é por toda a vida.
O espectro clinico da infecgcédo pelos Coronavirus € muito amplo, podendo variar de um
simples resfriado até uma pneumonia severa. No caso de infec¢do pelo COVID-19, os
dados mais atuais indicam sinais e sintomas respiratérios, principalmente febre, tosse e
dificuldade para respirar.

Até o dia 2 de janeiro, entre os pacientes internados em Wuhan, as complicagbes
incluiram sindrome respiratéria aguda grave (SRAG), lesao cardiaca aguda e infecgao
secundaria, com letalidade de 15%.



3. - OBJETIVOS

v' Reduzir o impacto da introducéo e possivel surto de COVID-19 no municipio de Vitéria
do Xingu quanto a morbidade e mortalidade;

v Otimizar os recursos existentes por meio de planejamento e programacao de acgées
adequadas e oportunas aos objetivos;

v Descrever as agbes de Vigilancia e Atengdo em Saude do municipio de Vitéria do
Xingu/PA em todos os niveis de complexidade, a serem executadas frente a detecgéo
de um caso suspeito de Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus (Covid-19);

v Minimizar riscos a populacgao frente a um caso suspeito de infecgao pelo Covi-19;
v' Divulgar informagdes em saude acerca do Covid-19;

v’ Estabelecer estratégias de Comunicagao de Risco;

v" Orientar a adogao de medidas preventivas e indicagao de uso de EPI.

4. - DEFINIGOES OPERACIONAIS

Caso suspeito de COVID-19

Situagao 1 — VIAJANTE: pessoa que apresente febre + pelo menos um dos sinais ou
sintomas respiratérios (tosse, dificuldade para respirar, produgéao de escarro, congestao
nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturagéo de O2
< 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia), e
com histérico de viagem para pais com transmissdo sustentada OU area com
transmissao local nos ultimos 14 dias; OU

Situagdo 2 - CONTATO PROXIMO: Pessoa que apresente febre OU pelo menos um
sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para respirar, producao de escarro,
congestdao nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza,
saturacao de O2 <95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal
e dispneia) + histérico de contato com caso suspeito ou confirmado para COVID-19, nos
ultimos 14 dias.

Caso provavel de COVID-19

Situagao 3 - CONTATO DOMICILIAR: Pessoa que manteve contato domiciliar com caso
confirmado por COVID-19 nos ultimos 14 dias e que apresente febre OU pelo menos um
sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para respirar, producdao de escarro,
congestdo nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza,
saturacao de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal
e dispneia). Nesta situacéo é importante observar a presencga de outros sinais e sintomas
como: fadiga, mialgia/artralgia, dor de cabeca, calafrios, manchas vermelhas pelo corpo,
ganglios Linfaticos aumentados, diarreia, nausea, vémito, desidratacdo e inapeténcia.

Caso confirmado de Infecgdao Humana pelo COVID-19

LABORATORIAL: Caso suspeito ou provavel com resultado positivo em RT-PCR em
tempo real, conforme protocolo instituido pelo Ministério da Saude.
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CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: Caso suspeito ou provavel com histérico de contato
préximo ou domiciliar com caso confirmado laboratorialmente por COVID-19, que
apresente febre OU pelo menos um dos sinais ou sintomas respiratérios, nos ultimos 14
dias apos o contato, e para o qual nao foi possivel realizar a investigagao laboratorial
especifica.

Caso descartado de infecgao humana pelo COVID-19: Caso suspeito que apresente
resultado laboratorial negativo para COVID-19 OU confirmagéo laboratorial para outro
agente etioldgico.

5. — NiVEIS DE RESPOSTA

Este Plano € composto por trés niveis de resposta: Alerta, Perigo Iminente e
Emergéncia em Saude Publica. Cada nivel € baseado na avaliagéo do risco do novo
Coronavirus afetar o Municipio de Vitéria do Xingu e o impacto na saude publica da
regiao.

Questdes importantes sdo consideradas nessa avaliagao:

v Transmissibilidade da doenca, como seu modo de transmissdo, eficacia da
transmissao entre reservatérios para humanos ou humano para humano, capacidade
de sustentar o nivel da comunidade e surtos;

v' Propagacgao geografica do COVID-19 entre humanos, animais, como a distribui¢gao
global das areas afetadas, o volume de comeércio e viagens entre as areas afetadas e
outras unidades federadas;

v Gravidade clinica da doenga, como complicagdes graves, internagées e mortes;

v Vulnerabilidade da populagéo, incluindo imunidade pré-existente, grupos-alvo com
maiores taxas de ataque ou maior risco de graves doencas;

v Disponibilidade de medidas preventivas, como vacinas e possiveis tratamentos; e

v' Recomendagdes da Organizagdo Mundial da Saude, Ministério da Saude e evidéncias
cientificas publicadas em revistas cientificas.

5.1 — Nivel de Resposta: ALERTA

O Nivel de resposta de ALERTA corresponde a situagdo em que o risco de
introdugdo do COVID-19 no Para é elevado e sem casos suspeitos no municipio de
Vitéria do Xingu.

Neste nivel de resposta, deve-se implantar a estrutura do Centro de Operagdes
Emergenciais para respostas ao COVID-19 (COE/CQOVID-19) vinculado ao Nucleo de
Vigilancia em Saude, de forma simplificado e atrelado aos 6rgédos e instituicbes mais
relacionados com a competéncia de detectar, investigar, manejar e notificar casos

potencialmente suspeitos da infecgcdo humana pelo novo Coronavirus.



Nesse momento inicial, varias doengas respiratérias comuns poderao ser fator
preocupante e que pode gerar duvidas nas pessoas. Para isso, &€ necessario dispor de
todas as definicoes de caso que contemplem situagdes possiveis, incluindo a defini¢ao
de caso excluido. Importante salientar a todos os servigcos que as definicbes seréo
suficientemente sensiveis no inicio e progridem para maior especificidade. No entanto,
mesmo no inicio, alguns casos podem nao se enquadrar na definicdo adotada. Nessas
situagbes, deve-se avaliar caso a caso, devendo prevalecer a conduta clinica local,
mesmo que o caso em questdo ndo seja incluido para investigagdo, no primeiro
momento.

Agdes a serem realizadas pelos setores/institui¢cées:

5.1.1. Vigilancia em Saude

v Implantar o Centro de Operagdes Emergenciais — COE/COVID-19;

v" Acompanhar a circulagdo/comportamento do COVID-19 no Brasil e no Para;
v Monitorar e avaliar os casos notificados de COVID-19 no municipio;

v Apoiar e assessorar as agdes das vigilancias epidemiolégicas frente a investigagao
de casos notificados de COVID-19 na esfera municipal;

v Emitir alertas, notas técnicas e boletins epidemiolégicos sobre COVID-19;
v’ Apoiar a elaboragao de boletins e alertas sobre a situagao epidemiolégica;

v’ Realizar reunides técnicas presenciais ou por meio de videoconferéncias com centros
regionais e outros municipios.

5.1.2. Laboratoério

v Garantir capacitagdo e orientagbes em coleta, armazenamento e transporte de
amostras para o diagnéstico de virus respiratoérios;

v' Garantir os insumos necessarios para coleta, armazenamento e envio de amostras
(swab, bomba aspiradora, meio de cultura, mascara PFF2).

5.1.3. Atengao Primaria em Saude

v Orientar os profissionais de saude dos estabelecimentos de atencéo primaria quanto
aos protocolos e fluxos estabelecidos para o atendimento, manejo e vigilancia
epidemiolégica do COVID-19 estabelecidos nacionalmente, para:

¢ Garantir a detecgdo oportuna de casos de sindrome gripal;

¢ Auvaliar todo caso de sindrome gripal quanto ao histérico de viagem e contatos,
conforme definicdo de caso;

¢ Notificar imediatamente a vigilancia epidemiolégica municipal;

e Garantir o manejo do paciente, conforme protocolo de manejo e tratamento de
sindrome gripal e respiratoria aguda grave.
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5.1.4. Urgéncia e Emergéncia/Unidades de Pronto Atendimento

v' Orientar os profissionais de salude dos estabelecimentos de urgéncia e emergéncia e
unidades de pronto atendimento quanto aos protocolos e fluxos estabelecidos para o
atendimento, manejo e vigilancia epidemiolégica do COVID-19 estabelecidos
nacionalmente, para:

e Garantir a detecgdo oportuna de casos de sindrome gripal;

¢ Auvaliar todo caso de sindrome gripal quanto ao histérico de viagem e contatos,
conforme defini¢céo de caso;

¢ Notificar imediatamente a vigilancia epidemiolégica municipal;

e Garantir o manejo do paciente, conforme protocolo de manejo e tratamento de
sindrome gripal e respiratéria aguda grave.

5.1.5. Assisténcia em Média e Alta Complexidade

v Orientar os profissionais de saude dos estabelecimentos de média e alta
complexidade quanto aos protocolos e fluxos estabelecidos para o atendimento,
manejo e vigilancia epidemiolégica do COVID-19 estabelecidos nacionalmente, para:

e Garantir a detecgdo oportuna de casos de sindrome respiratéria aguda grave;

e Avaliar todo caso de sindrome respiratéria aguda grave quanto ao histérico de
viagem e contatos, conforme definicao de caso;

¢ Notificar imediatamente a vigilancia epidemiolégica municipal,

e Garantir o manejo do paciente, conforme protocolo de manejo e tratamento de
sindrome respiratoria aguda grave;

e Realizar coleta de material bioldégico para diagnéstico de virus respiratorios,
conforme orientagdes técnicas divulgadas.

5.1.6. Vigilancia Sanitaria

v Implementar as agdes de monitoramento diariamente via telefone aos
Estabelecimentos Assistenciais de Saude (EAS);

v' Observar e acompanhar as orientagées da OMS para pontos de entrada no municipio;

v Instituicdo de plantdo para a Vigilancia Sanitaria no Porto do Municipio por onde
desembarcam diariamente pessoas oriundas de diversas cidades do Estado e de
outros estados da Regiao Norte;

v Intensificar os procedimentos de limpeza e desinfecgdo nos terminais e meios de
transporte reforcando a utilizacao de EPI;

v Notificar imediatamente a Vigilancia Epidemiolégica Municipal e Estadual, conforme
fluxo de notificagcao estabelecido;

v Apoiar a Vigilancia Epidemiolégica Municipal e Estadual quanto a viabilizacao de listas
de viajantes com desembarque em Vitéria do Xingu, visando a investigacao de casos
suspeitos e seus contatos;



v Emitir alertas e sensibilizar os profissionais de saude atuante na Vigilancia
Sanitaria/CCIH’S e Segurang¢a do Paciente, quanto a detecgao de casos suspeitos e
ao cumprimento dos protocolos especificos;

v Integrar o COE/CQOVID-19, participando das acdes estratégicas de controle e
Vigilancia Epidemiolégica aos EAS’S cadastrados e notificantes do Formsus;

v/ Realizar reuniées técnicas internas da Vigildncia Sanitaria para atualizagdes e
socializagdo das informagdes dos boletins epidemiolégicos MS/SVS/COE e
SESPA/DEPI/COE.

5.1.7. Comité Municipal de enfrentamento ao novo Coronavirus — COVID-19

v Implementar mecanismos de articulacao intra e intersetorial;
v Captar informagdes de rumores referentes a casos de COVID-19 no Municipio;

v Receber e monitorar as notificagées imediatas, por meio de comunicagao mais rapido
disponivel, em até 24 horas a partir do conhecimento de caso que se enquadre na
definicdo de suspeito, como determina a Portaria de Consolidacdo N° 04, anexo V,
capitulo |, secado | (http://j.mp/ portariadeconsolidacao4ms).

v Monitorar a situagao epidemioldgica;
v Aprimorar e fortalecer o processo de produgédo e de gestdo de informagdes
estratégicas relativas ao COVID-19;

v Apoiar a coordenagdo de Vigilancia em Saude na resposta ao enfrentamento do
COVID-19;

v' Acompanhamento das informagdes e das articulagdes via Rede CIEVS Nacional e da
regidao Norte;

v' Manter atualizada a lista de pontos focais.

5.1.8. Comunicagao

v Prestar informagbes precisas e oportunas para a populagdo, com absoluta
transparéncia, sempre alinhadas com a estratégia de comunicagao da Secretaria de
Vigilancia em Saude do Ministério da Saude e com o Comité Técnico Assessor de
Informagdes Estratégicas e Respostas Rapidas a Emergéncia em Vigilancia em
Saude/SESPA, com vistas a preparagdo para o enfrentamento de um cenario de
insegurancga e evitar panico;

v' Manter a populacéo informada e evitar reagdes sociais contra os pacientes, motivadas
pela desinformacao;

v’ Contribuir no esclarecimento dos profissionais e trabalhadores da saude sobre quadro
clinico, manejo, Vigilancia Epidemioldgica, prevencao e controle;

v Apoiar na divulgacdo dos protocolos e fluxos de atendimento, hospitalizacdo e
vigilancia epidemioldgica na rede publica para casos notificados da doenga;

v' Monitorar boatos e mensagens em sites oficiais e ndo oficiais, além de redes sociais,
respondendo quando necessario.
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Avaliar todo caso de sindrome gripal quanto ao histérico de viagem €& contatos,

conforme definicdo de caso;

Garantir o uso de equipamentos de protecao individual (EPI) pelos pacientes
suspeitos e profissionais que realizarem o atendimento, conforme estabelecido nos
protocolos estabelecidos;

Notificar imediatamente a Vigilancia Epidemiolégica Municipal,

Avaliar o caso suspeito quanto a presenca de sinais de gravidade e necessidade
de hospitalizagdo, conforme Protocolo de Manejo Clinico para o Novo Coronavirus;

Garantir o acompanhamento dos casos suspeitos leves e orientar quanto a
instituicio de medidas de precaucdo domiciliar, até o descarte por critério
laboratorial,

Direcionar o paciente com sinais de gravidade para os estabelecimentos de
referéncia.

5.2.4. Urgéncia e Emergéncia/Unidades de Pronto Atendimento

v’ Orientar os profissionais de saude dos estabelecimentos de urgéncia e emergéncia e
unidades de pronto atendimento quanto aos protocolos e fluxos estabelecidos para o
atendimento, manejo e vigilancia epidemiolégica do COVID-19 estabelecidos
nacionalmente, para:

Garantir a deteccao oportuna de casos de sindrome gripal,

Avaliar todo caso de sindrome gripal quanto ao histérico de viagem e contatos,
conforme definicao de caso;

Garantir o uso de equipamentos de protecdo individual (EPI) pelos pacientes
suspeitos, profissionais que realizarem o atendimento e os que realizarem
procedimentos invasivos (intubacao e coleta de amostra), conforme estabelecido
nos protocolos estabelecidos;

Notificar imediatamente a Vigilancia Epidemiolégica Municipal;

Avaliar o caso suspeito quanto a presencga de sinais de gravidade e necessidade
de hospitalizagao, conforme Protocolo de Manejo Clinico para o Novo Coronavirus;

Garantir o acompanhamento dos casos suspeitos leves e orientar quanto a
instituicdo de medidas de precaucao domiciliar, até o descarte por critério
laboratorial;

Direcionar o paciente com sinais de gravidade para os estabelecimentos de
referéncia.

5.2.5. Assisténcia em Média e Alta Complexidade

v Orientar os profissionais de salde dos estabelecimentos de média e alta

complexidade quanto aos protocolos e fluxos estabelecidos para o atendimento,
manejo e vigilancia epidemiologica do COVID-19 estabelecidos nacionalmente, para:

Garantir a detecgao oportuna de casos de sindrome respiratoria aguda grave;

7
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e Avaliar todo caso de sindrome respiratoria aguda grave quanto ao Astonco de
viagem e contatos, conforme definicao de caso;

e Garantir o uso de equipamentos de protecao individual (EPI) pelos pacientes
suspeitos, profissionais que realizarem o atendimento e os que realizarem
procedimentos invasivos (intubacédo e coleta de amostra), conforme estabelecido
nos protocolos estabelecidos;

¢ Notificar imediatamente a vigilancia epidemiolégica municipal,

e Garantir o manejo do paciente suspeito, conforme Protocolo de Manejo Clinico para
o Novo Coronavirus;

e Realizar coleta de material biolégico para diagnéstico de virus respiratorios,
conforme orientagdes técnicas divulgadas.

5.2.6. Vigilancia sanitaria

v Implementar as agdes de monitoramento diariamente via telefone aos
Estabelecimentos Assistenciais de Saude (EAS);

v Observar e acompanhar as orientagées da OMS para pontos de entrada no municipio;

v Instituicdo de plantdo para a Vigilancia Sanitaria no Porto do Municipio por onde
desembarcam diariamente pessoas oriundas de diversas cidades do Estado e de
outros estados da Regido Norte;

v Intensificar os procedimentos de limpeza e desinfecgdo nos terminais e meios de
transporte reforgando a utilizagao de EPI,

v Notificar imediatamente a Vigilancia Epidemiolégica Municipal e Estadual, conforme
fluxo de notificagéo estabelecido;

v’ Apoiar a Vigilancia Epidemiolégica Municipal e Estadual quanto a viabilizagéo de listas
de viajantes com desembarque em Vitéria do Xingu, visando a investigagao de casos
suspeitos e seus contatos;

v Emitir alertas e sensibilizar os profissionais de saude atuante na Vigilancia
Sanitaria/CCIH’S e Seguranc¢a do Paciente, quanto a detec¢ao de casos suspeitos e
ao cumprimento dos protocolos especificos;

v Integrar o COE/COVID-19, participando das acgbes estratégicas de controle e
Vigilancia Epidemiolégica aos EAS’S cadastrados e notificantes do Formsus;

v Realizar reunides técnicas internas da Vigilancia Sanitaria para atualizagbes e
socializacdo das informagées dos boletins epidemiolégicos MS/SVS/COE e
SESPA/DEPI/COE.

5.2.7. Comité Municipal de enfrentamento ao novo Coronavirus — COVID-19
v' Captacao diaria de rumores referentes a casos de COVID-19 no estado;

v' Receber e monitorar as notificagées imediatas, por meio de comunicagao mais rapido
disponivel, em até 24 horas a partir do conhecimento de caso que se enquadre na
definicdo de suspeito, como determina a Portaria de Consolidagédo N° 04, anexo V,
capitulo |, secao | (http://j.mp/ portariadeconsolidacao4ms). /}l

v Monitorar a situagao epidemioldgica;
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v’ Colaborar com a producéao e gestao de informagdes estratégicas relativas ao COVID-
19;

v Apoiar a coordenacgao de Vigilancia em Saude na resposta ao enfrentamento do
COVID-19;

v Apoiar o servigo Hospitalar para detecgcdo de casos suspeitos e resposta aos casos
de COVID-19;

v' Manter atualizada a lista de pontos focais.

5.2.8. Comunicagao

v Prestar informagbes precisas e oportunas para a populagdo, com absoluta
transparéncia, sempre alinhadas com a estratégia de comunicagédo da Secretaria de
Vigilancia em Saude do Ministério da Saude e com o Comité Técnico Assessor de
Informagdes Estratégicas e Respostas Rapidas a Emergéncia em Vigilancia em
Saude/SESPA, com vistas a preparagdo para o enfrentamento de um cenario de
inseguranca e evitar panico;

v Manter a populagao informada e evitar reagdes sociais contra os pacientes, motivadas
pela desinformacéo;

v Contribuir no esclarecimento dos profissionais e trabalhadores da saude sobre quadro
clinico, manejo, Vigilancia Epidemioldgica, prevencao e controle;

v Apoiar na divulgagdo dos protocolos e fluxos de atendimento, hospitalizagdo e
Vigilancia Epidemiologica na Rede Publica para casos suspeitos da doenca;

v' Monitorar boatos e mensagens em sites oficiais e nao oficiais, além de redes sociais,
respondendo quando necessario.

5.3 — Nivel de Resposta: EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA (ESP)

Corresponde a uma situacdao em que ha confirmagao de transmissao local do
primeiro caso de COVID-19. Neste nivel de resposta a estrutura do COE atingira seu
nivel maximo e seu funcionamento podera ser presencial se estendendo fora do horario
comercial, feriados e finais de semana.

Acdes a serem realizadas pelos setores/instituicées:

5.3.1. Vigilancia em Saude

v' Acompanhar a circulagdo/comportamento do COVID-19 no Brasil e no Par3;
v Monitorar e avaliar os casos suspeitos e confirmados de COVID-19 no Municipio;

v Apoiar e assessorar as agbes da Vigilancia Epidemiolégica municipal frente a
investigacao e respostas frente aos casos suspeitos e confirmados de COVID-19 na
esfera municipal;

v Intensificar a emissao de alertas sobre COVID-19; /22'1(,



v Realizar reunides técnicas presenciais ou por meio de videosconféréncias com
centros regionais e municipios.

v' Apoiar os municipios na investigagcdo dos casos suspeitos e confirmados;

5.3.2. Laboratoério

v' Garantir os insumos necessarios para coleta, armazenamento e envio de amostras
(swab, bomba aspiradora, meio de cultura, mascara PFF2);

v Garantir o diagnéstico de virus respiratérios do painel para diagnostico de exclusao
em casos suspeitos de COVID-19;

v Garantir o encaminhamento das amostras para o Laboratério de Referéncia Estadual.

5.3.3. Atencao Primaria a Saude

v Orientar os profissionais de salude dos estabelecimentos de Atengao Primaria quanto
aos protocolos e fluxos estabelecidos para o atendimento, manejo e Vigilancia
Epidemiolégica do COVID-19 estabelecidos nacionalmente, para:

¢ Garantir a detecgdo oportuna de casos de sindrome gripal;

e Avaliar todo caso de sindrome gripal quanto ao histérico de viagem e contatos,
conforme defini¢céo de caso;

e Garantir o uso de equipamentos de protecdo individual (EPI) pelos pacientes
suspeitos e profissionais que realizarem o atendimento, conforme estabelecido nos
protocolos estabelecidos;

¢ Notificar imediatamente a Vigilancia Epidemiolégica municipal,

e Avaliar o caso suspeito quanto a presenca de sinais de gravidade e necessidade
de hospitalizacédo, conforme Protocolo de Manejo Clinico para o Novo Coronavirus;

e Garantir o acompanhamento dos casos suspeitos e confirmados leves e orientar
quanto a instituicdo de medidas de precaugéo domiciliar;

¢ Garantir o monitoramento dos contatos de casos confirmados até o fim do periodo
de incubacéo da infecgdo humana por COVID-19;

e Direcionar o paciente com sinais de gravidade para os estabelecimentos de
referéncia.

5.3.4. Urgéncia e Emergéncia/Unidades de Pronto Atendimento

v Orientar os profissionais de saude dos estabelecimentos de urgéncia e emergéncia e
unidades de pronto atendimento quanto aos protocolos e fluxos estabelecidos para o
atendimento, manejo e Vigilancia Epidemiolégica do COVID-19 estabelecidos
nacionalmente, para:

e Garantir a detecgéo oportuna de casos de sindrome gripal;

e Avaliar todo caso de sindrome gripal quanto ao histérico de viagem e contatos,
conforme definicao de caso;
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Garantir o uso de equipamentos de protecao individual (EPI /pelos pacientes
suspeitos, profissionais que realizarem o atendimento e os que realizarem
procedimentos invasivos (intubagao e coleta de amostra), conforme estabelecido
nos protocolos estabelecidos;

Notificar imediatamente a vigilancia epidemiolégica municipal,

Avaliar o caso suspeito quanto a presenca de sinais de gravidade e necessidade
de hospitalizagao, conforme Protocolo de Manejo Clinico para o Novo Coronavirus;

Garantir o acompanhamento dos casos suspeitos e confirmados leves e orientar
quanto a instituicdo de medidas de precaugao domiciliar;

Garantir o monitoramento dos contatos de casos confirmados até o fim do periodo
de incubacéo da infecgdo humana por COVID-19;

Direcionar o paciente com sinais de gravidade para os estabelecimentos de
referéncia.

5.3.5. Assisténcia em Média e Alta Complexidade

v Orientar os profissionais de saude dos estabelecimentos de Meédia e Alta
Complexidade quanto aos protocolos e fluxos estabelecidos para o atendimento,
manejo e Vigilancia Epidemioldgica do COVID-19 estabelecidos nacionalmente, para:

Garantir a detecgao oportuna de casos de sindrome respiratoria aguda grave;

Avaliar todo caso de sindrome respiratéria aguda grave quanto ao histérico de
viagem e contatos, conforme definicao de caso;

Garantir o uso de equipamentos de protecao individual (EPI) pelos pacientes
suspeitos, profissionais que realizarem o atendimento e os que realizarem
procedimentos invasivos (intubagado e coleta de amostra), conforme estabelecido
nos protocolos estabelecidos;

Notificar imediatamente a vigilancia epidemiolégica municipal;

Garantir o manejo do paciente suspeito ou confirmado, conforme Protocolo de
Manejo Clinico para o Novo Coronavirus;

Realizar coleta de material biolégico para diagnéstico de virus respiratérios,
conforme orientagdes técnicas divulgadas;

Garantir o monitoramento dos contatos de casos confirmados até o fim do periodo
de incubacéo da infecgdo humana por COVID-19.

5.3.6. Vigilancia Sanitaria

v Implementar as acdes de monitoramento diariamente via telefone aos
Estabelecimentos Assistenciais de Saude (EAS);

v' Observar e acompanhar as orientagcdes da OMS para pontos de entrada no municipio;

v Instituicdo de plantdo para a Vigilancia Sanitaria no Porto do Municipio por onde
desembarcam diariamente pessoas oriundas de diversas cidades do Estado e de
outros estados da Regiao Norte;



v Intensificar os procedimentos de limpeza e desinfecgdo nos terminais & meios de

transporte refor¢ando a utilizagéo de EPI;

v Notificar imediatamente a Vigilancia Epidemiolégica Municipal e Estadual, conforme
fluxo de notificagcao estabelecido;

v' Apoiar a Vigilancia Epidemioldgica Municipal e Estadual quanto a viabilizagao de listas
de viajantes com desembarque em Vitdria do Xingu, visando a investigacao de casos
suspeitos e seus contatos;

v' Emitir alertas e sensibilizar os profissionais de saude atuante na Vigilancia
Sanitaria/CCIH’S e Seguranga do Paciente, quanto a deteccao de casos suspeitos e
ao cumprimento dos protocolos especificos;

v Integrar o COE/COVID-19, participando das agbes estratégicas de controle e
Vigilancia Epidemiolégica aos EAS’S cadastrados e notificantes do Formsus;

v Realizar reuniées técnicas internas da Vigilancia Sanitaria para atualizagbes e
socializagdo das informagbes dos boletins epidemiolégicos MS/SVS/COE e
SESPA/DEPI/COE.

5.3.7. Comité Municipal de enfrentamento ao novo Coronavirus — COVID-19
v Captacao diaria de rumores referentes a casos de COVID-19 no estado;

v' Receber e monitorar as notificagées imediatas, por meio de comunicagao mais rapido
disponivel, em até 24 horas a partir do conhecimento de caso que se enquadre na
definicdo de suspeito, como determina a Portaria de Consolidagdo N° 04, anexo V,
capitulo |, secao | (http://j.mp/ portariadeconsolidacao4ms).

v Monitorar a situagdo epidemiolégica;

v Colaborar com a producéo e gestao de informacées estratégicas relativas ao COVID-
19;

v Apoiar a coordenacao de Vigilancia em Saude na resposta ao enfrentamento do
COVID-19;

v Apoiar o servico Hospitalar para detec¢ao de casos suspeitos e resposta aos casos
de COVID-19;

v' Manter atualizada a lista de pontos focais.

5.3.8. Comunicagao

v Prestar informagbées precisas e oportunas para a populagdo, com absoluta
transparéncia, sempre alinhadas com a estratégia de comunicagao da Secretaria de
Vigilancia em Saude do Ministério da Saude e com o Comité Técnico Assessor de
Informagdes Estratégicas e Respostas Rapidas a Emergéncia em Vigilancia em
Saude/SESPA, com vistas a preparagao para o enfrentamento de um cenario de
inseguranca e evitar panico;

v' Manter a populacao informada e evitar reagdes sociais contra os pacientes, motivadas
pela desinformacao;

v' Contribuir no esclarecimento dos profissionais e trabalhadores da saude sobre quadro
clinico, manejo, Vigildncia Epidemiolégica, prevengéao e controle; )I‘f



vigilancia epidemiolégica na rede publica para casos confirmados da doenca;

v Monitorar boatos e mensagens em sites oficiais e ndo oficiais, além de redes sociais,
respondendo quando necessario.

6. — Ajustes no Nivel de Resposta

Em situagdes epidémicas, as etapas iniciais da resposta sao realizadas com
base em poucas ou frageis evidéncias. A avaliagdo de riscos nessas circunstancias
requer flexibilidade e, possivelmente, erros por precaucdo. O nivel de resposta sera
ajustado adequadamente quando uma melhor avaliagéo de risco puder ser feita a luz de
mais informacgdes disponiveis.

O risco sera avaliado e revisto periodicamente, tendo em vista o
desenvolvimento de conhecimento cientifico e situagdo em evolugéo, para garantir que
o nivel de resposta seja ativado e as medidas correspondentes sejam adotadas.
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ANEXO 1 A
DEFINICOES DE CASO A SEREM UTILIZADAS PELAS VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA DA COVID-19, CONFORME PLANO DE CONTINGENCIA
ESTADUAL

cAsAoPRovat;é

Qualquer sintoma
: nesplratono, dentro _f

ultimo contata mm 0
paciente 5

FEBRE: Temperatura 37,8°C

SINAS/SINTOMAS RESPIRATORIOS: Tosse, dificuldade para respirar, produgio de escarro,
congestio nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturagao
de 0,<95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, triagem intercostali e dispneia.




RECOMENDACOES PARA PESSOAS QUE PREENCHAM A DEFI

ISOLAMENTO

1. Os pacientes suspeitos
devem utilizar mascara
cirurgica desde o momento
em que forem identificados
na triagem até sua chegada
ao local de isolamento, que
deve ocorrer o mais rapido
possivel. :

2. Qualquer pessoa que
enfrar no quarto de
isolamento, ou entrar em
contato com o0 caso
suspeito, deve utilizar EPI
(preferencialmente

mascaras Ng5, nas
exposigbes por um tempo
mais prolongado e

procedimentos que gerem
aerolizagao; eventualmente
mascaras cirirgicas em
exposicbes eventuais de
baixo risco; protetor ocular
ou protetor de face; luvas;
capote/avental).

ANEXO 2

SUSPEITO

AVALIACAO

1. Realizar coleta de

amostras respiratorias.

Z prestar

primeiros
cuidados de assisténcia.

ENCAMINHAMENTO

1. Os casos graves
devem ser
encaminhados a um
Hospital de Referéncia
para isolamento e
tratamento.

2. Os casos leves
devem ser
acompanhados pela
Atengao Primaria em
Saude (APS) e
instituidas medidas de
precaucao domiciliar.



ANEXO 3

FLUXO DE ATENDIMENTO AOS CASOS SUSPEITOS DE NOVO CORONAVIRUS -

COVID-19

CASO SUSPEITO POR
CORONAVIRUS (COVID-19)

NOTIFICACAO IMEDIATA
SMS DE VITORIA DO XINGU
Fone: (93) 99129-0410
Vigilancia em Saude Municipal
Informar:

Dados do paciente (nome, idade)
Sintomas (caracteristicas e datas)
Viagem recente? (local e
tempo/data)

Situacdo 1 — VIAJANTE: pessoa que apresente febre + pelo menos um dos sinais ou
sintomas respiratorios (fosse, dificuldade para respirar, producdo de escarro, congestéo
nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturagdo de O2 <
95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia}, e com
histérico de viagem para pais com transmissdo sustentada OU area com transmissao local
nos ultimos 14 dias; OU

Situagdo 2 - CONTATO PROXIMO: Pessoa que apresente febre OU pelo menos um sinal
ou sintoma respiratorio (tosse, dificuldade para respirar, produgdo de escarro, congestao
nasal ou conjuntival, dificuidade para degiutir, dor de garganta, coriza, saturagao de O2
<95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia) + histérico
de contato com caso suspeito ou confirmado para COVID-19, nos Uitimos 14 dias.

Caso provavel de COVID-19

Situagao 3 - CONTATO DOMICILIAR: Pessoa que manteve contato domiciliar com caso
confirmado por COVID-19 nos ultimos 14 dias e que apresente febre OU pelo menos um
sinal ou sinfoma respiratorio (fosse, dificuidade para respirar, producdo de escarro,
congestéo nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturagédo
de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia).
Nesta situacdo € importante observar a presenga de outros sinais e sintomas como: fadiga,
mialgia/artralgia, dor de cabega, calafrios, manchas vermelhas pelo corpo, ganglios
Linfaticos aumentados, diarreia, ndusea, vomito, desidratagdo e inapeténcia.

Investigacao do caso (Vigilancia Epidemiolégica Municipal em parceria com o
Estado)

iSOLAR O PACIENTE: o paciente
devera usar mascara cirdrgica
desde o momento em que for
identificado na triagem até sua
chegada ao local de isolamento, que

deve ocorrer o mais rapido possivel.

COLETAR AS DUAS AMOSTRAS
de secregdes respiratdrias —
observando as recomendacoes do
Plano Estadual.

Acondicionar a amostra e
ENCAMINHAR AO LACEN-PA de
acordo com recomendacgoes

descritas no Plano Estadual

v

' AVALIAGAO CLINICA DO PACIENTE ]

e T~

Com Sinais de Gravidade I l Sem Sinais de Gravidade

Contatar Estabelecimento de )
ISOLAR O DOMICILIAR do paciente

POR 16 DIAS.

referéncia municipal para avaliar

internacao e remogao.

Remog3o ao Hospital com o Recomenda-se MEDIDAS DE
Servicos de Remocao definido. PRECAUGAO, acompanhamento
I pela ATENCAO BASICA.
Manter paciente ém ISOLAMENTO |
MONITORAMENTO pela Vigilancia
| Epidemioldgica do Municipio.

Contatar Central de Regulagao para
remocgéao ao Hospital Regional, case

necessario.

™
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ANEXO 4 ,
FICHA DE MONITORAMENTO DOS CONTATOS PROXIMOS

DADOS DO CASO

Nome:

Nome da Mae: Dt de Nascimento: / /
Telefone: Municipio de Residéncia:
N° da Notificacao: Data da Notificagao: / /

DADOS DO CONTATO
Nome:

Nome da Mae: Sexo: ( ) Masculino ( ) Feminino
Data de Nascimento: __ / / Telefone: Municipio:

TIPO DE CONTATO
( ) Profissional de Saude
( ) Familia
( ) Amigo
( ) Outros. Especificar:

LUGAR DE CONTATO
( ) Hospital

() Domicilio

( ) Outros. Especificar:

Data da Primeira Exposigao: __ / [/ Data da Ultima Exposigao: ___/__ |/

CHECK LIST ~[)IA'\RIOS DE SINTOMAS
(OBSERVAGCAO: Preencher com N quando n&o houver sinais ou sintomas e com S
quando houver. Favor ndo deixar os campos em branco.)

Dia — Data de inicio do
monitoramento 1/2(3|4|5|6|7 8|9 1|11 12|13

14

Febre

Tosse

Falta de ar (dispneia)

Sinais de esforgo respiratério
(batimento de assas nasais,
triagem intercostal, cianose,
hipoxemia)

Outros. Especificar:

Data de inicio dos sintomas: __ / /

COLETA DE AMOSTRAS BIOLOGICAS

() SIM. Data da coleta: . Y |
( ) NAO
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Nota Técnica SEI n° 12774/2020/ME

Assunto: Contabilizacio de Recursos Destinados ao Enfrentamento da Emergéncia de Saude
Publica de Importincia Internacional Decorrente do Coronavirus (COVID-19).

SUMARIO EXECUTIVO

1. Trata-se de orientagdes aos entes da Federagdo quanto a contabilizagdo e ao tratamento
fiscal dos recursos recebidos e aplicados no enfrentamento da emergéncia de satde ptblica de importancia
internacional decorrente do coronavirus (COVID-19).

CONTEXTUALIZACAO

2. Dada a situagdo de emergéncia de saude publica de importancia internacional relacionada
ao coronavirus (Covid-19) os entes da Federagdo se deparam com a necessidade de incluir em seus
respectivos orgamentos dotagdo suficiente para fazer frente ao enfrentamento da pandemia, bem como
transferir ou registrar adequadamente os valores recebidos para este fim. Neste contexto, o Tesouro
Nacional tem recebido questionamentos acerca dos instrumentos adequados para a alteragdo do
orgamento, a adequada contabilizagdo e os controles e impactos fiscais decorrentes destas despesas.

3. Dentre as questdes recebidas, destacam-se:

a) Qual o instrumento adequado 2 alteragdo do or¢amento? Trata-se de hipétese de
abertura de crédito extraordinirio ou deve-se utilizar outra modalidade de crédito
adicional?

b) O crédito aprovado (seja ele especial, suplementar ou extraordinario) deve reforgar
acdes de satide ja existentes, ou deve ser criada agdo especifica com o fim de identificar os
gastos relacionados ao Covid-19?

¢) Como deve ser realizado o controle das transferéncias recebidas destinadas a aplicagao
no enfrentamento da emergéncia de satde pablica de importancia internacional relacionada
ao coronavirus (Covid-19)? O Tesouro Nacional ira criar fonte especifica para esse fim ou
para fins de envio dos dados por meio da Matriz de Saldos Contabeis (MSC)?

d) Quais as regras da LRF sdo dispensadas em razdo do decreto de calamidade?

€) Qual tratamento devera ser dado aos recursos provenientes da Medida Provisoria n°
938, de 2 de abril de 2020?
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4. Com o intuito de auxiliar os entes da Federagdo a solucionar tai toes;-seguem as
consideragdes desta 4rea técnica. o
ANALISE

3. A Constituicdo Federal restringe a abertura de crédito extraordinario as despesas

imprevisiveis e urgentes, como as decorrentes de guerra, comog¢do interna ou calamidade publica,
observado o disposto em seu art. 62 (art. 167, §3).

6. A Lein ©4.320/1964 trata das modalidades de créditos adicionais nos arts. 41 a 46:

Art. 40. S3o créditos adicionais, as autorizagdes de despesa ndo computadas
ou insuficientemente dotadas na Lei de Orgamento.

Art. 41. Os créditos adicionais classificam-se em:

I - suplementares, os destinados a refor¢o de dotag@o orgamentaria;

II - especiais, os destinados a despesas para as quais ndo haja dotagdo or¢amentaria
especifica;

I1I - extraordindrios, os destinados a despesas urgentes e imprevistas, em caso de guerra,
comogdo intestina ou calamidade publica.

1 Considerando o cenario atual, o Congresso Nacional decretou estado de calamidade publica
para a Unido, sendo adotada medida analoga pelas Assembleias Legislativas de Estados e Municipios.
Assim, para os casos nos quais houve a decretacido de estado de calamidade publica, entende-se que
se a situacio de emergéncia de saiide piiblica ora em anilise se amolda as hipéteses autorizadas pela
legislagdio para a abertura de crédito extraordinario.

8. Enquanto a abertura de créditos suplementares ou especiais exige autorizagao legislativa e a
indicagdo de recursos disponiveis, os créditos extraordinarios prescindem de tais exigéncias (Lei °
4.320/1964, art. 42 e 43).

Art. 44. Os créditos extraordinarios serdo abertos por decreto do Poder Executivo,
que déles dara imediato conhecimento ao Poder Legislativo.

9. Considerando que alguns entes tém recebido transferéncias de recursos para aplicagdo em
despesas direcionadas ao combate da pandemia havendo, portanto, como indicar, a0 menos em
parte, os recursos disponiveis para a abertura do crédito adicional, surgiram questionamentos se tal
situagdo descaracterizaria o crédito extraordinario. Considerando que o intuito da legislagdo ao dispensar a
indicacdo dos recursos foi facilitar a abertura do crédito para atendimento de despesas dado seu carater de
imprevisibilidade e urgéncia, a mera possibilidade de indicagdo do recurso ndo inviabiliza a abertura do
crédito extraordinario ou exige a utilizagio de outra modalidade (especial ou suplementar). Dito de outra
forma, a legislagdo nio veda a indicaciio dos recursos para a abertura do crédito extraordinério, quando tal
indicagdo for possivel.

10. Considerando ainda que parcela das despesas que serdo realizadas em virtude
da situagdo de emergéncia de saide publica de importdncia internacional relacionada
ao coronavirus (Covid-19) referem-se a agdes de saude para as quais ja existia dotagdo prévia, questiona-
se se o crédito extraordinario devera suplementar as dotagdes ja existentes ou se deve ser criada agéo
especifica voltada ao controle das agdes com a pandemia. E o caso, por exemplo, de despesas com a
aquisi¢io de material de consumo, como equipamento de protegdo individual (roupas de protegio,
mascaras, entre outras) ¢ material permanente (respiradores, leitos, entre outros), para as quais ja poderia
haver previsio orgamentaria, em valor inferior a necessidade atual.

11. Dadas as diversas propostas de alteragdes legislativas em trimite no Congresso
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quanto medidas destinadas a ampliar a transparéncia e controle dos gastos realizados, recomenda-se que
seja criado programa ou ac¢do orcamentiria especifica para as despesas relacionadas ao Covid-
19. Essa medida podera facilitar tanto a gestdo dos recursos como a futura prestacio de contas.

12. No tocante ao recebimento, por parte de Estados € Municipios, de transferéncias para fazer
frente as despesas com o enfrentamento da pandemia e aos questionamentos sobre a criagdo
de fonte/destinagdo de recursos especifica para este fim, esclarecemos que o mecanismo fonte/destinagdo
de recursos € obrigatdrio, devido ao previsto no art. 8°, paragrafo unico, e art. 50, inciso I da Lei
Complementar n® 101/2000 (Lei de Responsabilidade Fiscal).

1. Ressaltamos que, apesar de tal classificagio ser obrigatéria, ndo hd um
modelo padronizado a ser adotado por toda a Federagdo. Todavia, recomenda-se que sejam
observadas as classificagoes ja utilizadas para o tipo de transferéncia recebida ou
recurso arrecadado. Nesse sentido, os recursos recebidos por meio do SUS, por exemplo, devem ser
classificados na mesma codificagdo ja utilizada para essa finalidade, mesmo que os recursos sejam
utilizados no enfrentamento a pandemia relacionada ao Covid-19, de forma que seja possivel prestar
contas da utilizagdo desses recursos ao SIOPS. Adicionalmente, sendo possivel, pode ser criado um
detalhamento na classificacio por fonte de recursos que permita identificar a destinacido do
recurso ao enfrentamento a pandemia, possibilitando também o controle das despesas utilizadas
nesse enfrentamento.

14. Quanto ao envio dos dados ao Tesouro Nacional por meio da Matriz de Saldos Contabeis
(MSC), ressalta-se que ndo ha possibilidade de alterar o layout vigente para o exercicio de 2020. Por esta
razdo e, como se trata de uma situagio excepcional, em principio ndo havera inclusdo de codigo especifico
de detalhamento da fonte de recurso (FR). O envio/recebimento pela matriz sera realizado por meio do
procedimento "de-para" para fontes ja existentes no layout.

18. Em relagdo as classificagdes por natureza da receita e da despesa, orientamos também que
sejam utilizadas as classificagdes existentes, de forma a se identificar a origem dos recursos e o objeto do
gasto, sem a necessidade de se criar classificagdes especificas para essa finalidade. Em relagdo aos
recursos recebidos no ambito do SUS, indicamos as classificagdes do ementario da receita, dispostos a
seguir:

e 1.7.1.8.03.90 - Transferéncia de Recursos do SUS — Outros Programas Financiados por
Transferéncias Fundo a Fundo

e 1.7.1.8.04.6.0 - Outras Transferéncias de Recursos do Sistema Unico de Satide — SUS, ndo
detalhadas anteriormente

e 2.4.1.8.03.9.0 - Transferéncia de Recursos do SUS — Outros Programas Financiados por
Transferéncias Fundo a Fundo

e 2.4.1.8.04.6.0 - Outras Transferéncias de Recursos do Sistema Unico de Sadde — SUS, ndo
detalhadas anteriormente

16. Em relagdo a suspensdo de regras estabelecidas na LRF, destacamos o disposto no art. 65
da citada lei.

Art. 65. Na ocorréncia de calamidade publica reconhecida pelo Congresso Nacional, no
caso da Unido, ou pelas Assembléias Legislativas, na hipétese dos Estados e
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Municipios, enquanto perdurar a situagao: Rt T,
I - serdo suspensas a contagem dos prazos € as dlsposu;oes estabele
31e70;
II - serdo dispensados o atingimento dos resultados fiscais e a limitagdo de empenho
prevista no art. 9o.

~~~~~
4 - - -

17. Com base nesses dispositivos, tendo em vista o reconhecimento do estado de
calamidade pelo Congresso Nacional e havendo também esse reconhecimento pelas Assembleias
Legislativas, a Unido, os Estados, o DF € os Municipios terdo suspensos os prazos de reenquadramento e
as disposicoes relacionadas ao descumprimento dos limites da despesa com pessoal e da divida
consolidada, previstos nos arts. 23 e 31 da LRF, respectivamente. Da mesma forma, esses entes estardo
dispensados de promover a limitagio de empenho e movimentagdo financeira ao se verificar a
possibilidade de descumprimento das metas de resultado primdrio ou nominal, conforme regra
estabelecida no art. 9° da LRF.

18. Ressaltamos que a dispensa do atingimento dos resultas fiscais na ocorréncia de calamidade
ndo eximem os entes da Federagdo de estabeleceram as metas fiscais para o exercicio de 2021 no Anexo
que acompanha o projeto de lei da Lei de Diretrizes Or¢amentirias (LDO) 2021. No entanto,
como o projeto da LDO sera elaborada num periodo de incertezas quanto as projegdes para o exercicio de
2021, podera ser inserido dispositivo nesse projeto prevendo a atualizagdo das metas fixadas no momento
de envio do projeto da lei orgamentaria.

19. Também quanto & suspensdo de regras previstas na LRF, destacamos a medida cautelar
concedida em face da A¢do Direta de Inconstitucionalidade — ADI 6357 MC/DF:

Diante do exposto, CONCEDO A MEDIDA CAUTELAR na presente agdo direta de
inconstitucionalidade, ad referendum do Plendrio desta SUPREMA CORTE, com base
no art. 21, V, do RISTE para CONCEDER INTERPRETACAO CONFORME A
CONSTITUICAO FEDERAL, aos artigos 14, 16, 17 e 24 da Lei de Responsabilidade
Fiscal e 114, caput, in fine e § 14, da Lei de Diretrizes Or¢amentarias/2020, para,
durante a emergéncia em Saude Publica de importancia nacional e o estado
de calamidade publica decorrente de COVID-19, afastar a exigéncia de demonstragdo
de adequacdo e compensagdo orcamentdrias em relagdo a criagdo/expansdo de
programas publicos destinados ao enfrentamento do contexto de calamidade gerado
pela disseminagao de COVID-19.

Ressalto que, a presente MEDIDA CAUTELAR se aplica a todos os entes federativos
que, nos termos constitucionais e legais, tenham decretado estado de calamidade
publica decorrente da pandemia de COVID-19.

20. Essa decisdo afasta a exigéncia de demonstragdo de adequagdo € compensagao
or¢camentarias em relagdo a criagdo ou expansio referentes a:

e incentivo ou beneficio de natureza tributdria da qual decorra remincia de receita, prevista no art. 14
da LRF

e acdo governamental que acarrete aumento da despesa, prevista no art. 16 da LRF;

e atos que criarem ou aumentarem despesa obrigatéria de cardter continuado a despesa corrente
derivada de lei, medida proviséria ou ato administrativo normativo que fixem para o ente a
obrigacdo legal de sua execugdo por um periodo superior a dois exercicios, conforme art. 17 da
LRF;

https:llsei.fazenda.gov.br/sei/comrolador.php?acao:document...01d6469fec3b366dc43b561392b48fdecd5a1ec437044d173cf67294e828 Pagina 4 de 6

Rt



s i oH i
SEI/ME - 7399117 - Nota Técnica AR v m 20 11’59

.-
""""""""""
----------

e concessdo de beneficio a quem satisfaga as condigdes de habilitag@o prevista na legislago -
pertinente, expansao quantitativa do atendimento e dos servigos prestados e reajustamento de valor
do beneficio ou servigo, a fim de preservar o seu valor real, conforme art. 24 da LRF.

21, Ressalta-se, porém, que a exigéncia dispensada pela ADI 6357 MC/DF refere-se a gastos
ou beneficios fiscais destinados especificamente as despesas emergenciais decorrentes da pandemia de
COVID-19. Portanto, para as demais situacdes os comandos legais continuam sendo exigidos
integralmente.

22, Quanto ao apoio financeiro aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios, previsto na
Medida Proviséria n° 938 de 2 de abril de 2020, com base em orientagdes emitidas pelo Orgdo Central de
Contabilidade da Unido em relagdo aos repasses efetuados anteriormente com a mesma
finalidade, entendemos que esse apoio financeiro ndo se confunde com a receita recebida por meio
dos fundos de participagdo dos estados e dos municipios. Trata-se de transferéncia de recursos da
Unido aos estados, DF e municipios e devera ser registrada na Natureza de Receita 1.7.1.8.99.1.0 - Outras
Transferéncias da Unido.

RECOMENDACAO

23, Recomenda-se a ampla divulgag@o da presente Nota, com o intuito de orientar os entes da
Federagio quanto a contabilizagdo e ao tratamento fiscal dos recursos recebidos e aplicados no
enfrentamento da emergéncia de saude publica de importincia internacional decorrente
do coronavirus (COVID-19).

A consideracao superior.

Documento assinado eletronicamente

CLAUDIA MAGALHAES DIAS RABELO DE

Documento assinado eletronicamente

ANA KAROLINA ALMEIDA DIAS

SOUSA
Gerente de Normas e Pr(?cedlment,os Contabeis, Gerente de Normas ¢ Procedimentos de Gestio
Substituta Fiscal

De acordo.

Documento assinado eletronicamente
RENATO PEREZ PUCCI

Coordenador de Suporte as Normas de Contabilidade Aplicadas a Federagao
De acordo. A consideragio superior.

Documento assinado eletronicamente
LEONARDO SILVEIRA DO NASCIMENTO
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Coordenador-Geral de Normas de Contabilidade Aplicadas a Federagdo
De acordo. Publique-se.
Documento assinado eletronicamente

GILDENORA BATISTA DANTAS MILHOMEM

Subsecretaria de Contabilidade Publica

Documento assinado eletronicamente por Ana Karolina Almeida Dias, Gerente de Normas e
Procedimentos Contiabeis Substituto, em 06/04/2020, as 11:00, conforme horério oficial de
Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n° 8.539, de 8 de outubro de 2013.
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eletronica

Documento assmado eletronicamente por Renato Perez Pucc1 Coordenador(a) de Suporte as

Normas de Contabilidade Aplicadas a Federacdo, em 06/04/2020, as 11:30, conforme horério

oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n® 8.539, de 8 de outubro de
201 5

assmaxura ﬁ
eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Leonardo Sllvelra do Nascnmento Coordenador(a)

Geral de Normas de Contabilidade Aplicadas a Federacéo, em 06/04/2020, as 15:26,

conforme hordrio oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n® 8.539, de 8
de outubro de 2015.

assma(un d
eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Gildenora Batista Dantas Milhomem,
Subsecretério(a) de Contabilidade Publica, em 06/04/2020, as 16:40, conforme horério oficial
de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n°® 8.539, _dﬁ_S_d_e_Qlellm_dﬁ_ZD_li
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eletrdnica

Documento assinado eletronicamente por Claudia Magalhaes Dias Rabelo de Sousa Gerente
de Normas e Procedimentos de Gestéo Fiscal, em 06/04/2020, as 18:39, conforme horério
oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n° 8.539. de 8 de outubro de
2015.

i assmatuu Lj
eletrénica

v A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
‘ httD //961 fazenda.gov br/sei/controlador externo. DhD°

Referéncia: Processo n° 17944.101767/2020-50. SEI n® 7399117

https://sei.fazenda.gov.br/sei/controlador,php?acao=document...md6469fec3b366dc43b561392b48fdecd531ec437044d173cf67294e828 Pégina 6 de 6

M



5.2 — Nivel de Resposta: PERIGO IMINENTE /

Corresponde a uma situagdo em que ha ocorréncia de caso suspeito, de
acordo com a definicdo de caso estabelecida, conforme previsto no Capitulo IV, Segéo
I, Artigo 15 da Lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢cdes
para a promogao, protecdo e recuperagdo da saude, a organizagdo e o funcionamento
dos servigos correspondentes e da outras providéncias.

Neste cenario, o municipio ira desenvolver atendimentos de necessidades
coletivas, urgentes e transitérias, conforme fluxograma anexo a este documento.

O COE/COQVID-19 tera sua estrutura ampliada neste nivel de resposta com a
presenca de o6rgaos fora do setor saude, mas que tenham relacdo com a resposta
coordenada ao evento.

Acdes a serem realizadas pelos setores/instituigoes:

5.2.1. - Vigilancia em Saude
v Acompanhar a circulagdo/comportamento do COVID-19 no Brasil e no Para;
v Monitorar e avaliar os casos notificados de COVID-19 no municipio;

v Apoiar e assessorar as ages das vigilancias epidemiolégicas frente a investigagao
de casos notificados de COVID-19 na esfera municipal;

v Intensificar a emissao de alertas sobre COVID-19;

v Realizar reuniées técnicas presenciais ou por meio de videosconferéncias com
centros regionais e municipios.

v' Apoiar 0 municipio na investigagao dos casos suspeitos;

5.2.2. Laboratorio

v/ Garantir os insumos necessarios para coleta, armazenamento e envio de amostras
(swab, bomba aspiradora, meio de cultura, mascara PFF2);

v Garantir o diagnéstico de virus respiratérios do painel para diagnostico de exclusao
em casos suspeitos de COVID-19;

v Garantir o encaminhamento das amostras para o Laboratério de Referéncia Estadual.

5.2.3. Atencao Primaria a Saude

v" Orientar os profissionais de saude dos estabelecimentos de Atengéo Primaria quanto

aos protocolos e fluxos estabelecidos para o atendimento, manejo e Vigilancia
Epidemioldgica do COVID-19 estabelecidos nacionalmente, para:

e Garantir a detecgao oportuna de casos de sindrome gripal;
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