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PROPOSTA DO FLUXO RAPIDO

Estabelecer acolhimento na chegada do paciente a unidade (preferencialmente, por profissional
ou trabalhador de satde capacitado e conforme Fluxograma para atendimento e deteccao
precoce de COVID-19 em pronto atendimento, UPA 24 horas e unidade hospitalar nao definida
como referéncia).

Encaminhar pacientes com sintomas respiratorios, por meio de fluxo diferenciado, para area
exclusiva destinada a espera pelo atendimento. A gestdao podera utilizar um espaco dentro da
unidade ou adotar uma estrutura auxiliar externa em anexo (por exemplo: tendas ou containers)
para estruturagao desse fluxo.

AREA EXCLUSIVA

Sala de espera, instalacbes sanitarias, lavatorios e ambiente assistencial exclusivo para
atendimento aos pacientes com sintomas respiratérios. E importante que se agrupe tais espacos
na unidade, minimizando o fluxo de circulacado e possivel cruzamento entre pacientes com
sintomas respiratorios e os demais.

O ideal é que a area exclusiva conte com ambientes ventilados e identificacdo visual.
O gestor deve avaliar a estrutura existente no servico de satde, identificando possiveis espacos

(areas e ambientes) que possam ser flexibilizados para se transformar nos ambientes exclusivos de
atendimento aos pacientes com sintomas respiratorios.

O ambiente assistencial deve contar com classificagao de risco, consultorio e area de atendimento
com observagao do paciente, podendo coexistir num mesmo ambiente ou estar localizado em
ambientes distintos .

ATENDIMENTO

A premissa prioritaria é de que haja uma equipe assistencial exclusiva para atendimento ao
paciente com sintomas respiratérios, composta por médico, enfermeiro e técnico de enfermagem,
evitando assim o transito de pacientes pelos diversos ambientes do servico.

O atendimento deve ser sequencial conforme estratificacao de risco, rapido para diminuir o
tempo de contato entre os pacientes e diminuir disseminacao da doenca.

Os Fluxos de Manejo Clinico disponibilizados pelo Ministério da Satide poderao ser adotados para
tomadas de decisao clinica.

*0 atendimento de “CHEGADA" no PS. da Unidade Hospitalar deve seguir as mesmas orientacées
citadas acima para as unidades de urgéncia ndo hospitalares.




