FAST-TRACK PARA A
ATENGAO PRIMARIA EM
LOCAIS COM TRANSMISSAO

COMUNITARIA
FLUXO RAPIDO | Versio 9

Para o manejo na APS/ESF, sera utilizada abordagem sindrémica de Sindrome Gripal para
todo paciente com suspeita de COVID-19

ALVO | Todos os servicos de APS/ESF.

OBJETIVO

Agilizar o atendimento de casos de Sindrome Gripal na APS, incluindo os casos de COVID-19,
priorizando pacientes em risco de infecgéo, principalmente idosos acima de 60 anos, e
evitar o contégio local com outros pacientes.

FERRAMENTA | Metodologia FAST-TRACK

Método derivado de protocolos de triagem em emergéncias, como o protocolo de Manchester.
Ferramenta de fluxo répido de triagem e atendimento de casos de Sindrome Gripal
(COVID-19). O trabalho ¢ integrado e regido pelo fluxograma do Fast-Track e deve ser
incorporado pelas equipes das UBS.

EQUIPE | Composicédo da equipe FAST-TRACK COVID-19
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE ~ * ACS como Primeiro Contato. Quem estiver

+ ENFERMEIRA(O) na recepgdo também pode ajudar, assim

« MEDICA(O) como outro profissional pode assumir o papel

+ AUXILIAR OU TECNICA(O) DE de Primeiro Contato, desde que treinado
ENFERMAGEM para integrar a equipe de Fast-Track.

O FLUXO DO FAST-TRACK deve ser sequencial e prioritario dentro da USF. O paciente
devera, preferencialmente, ser manejado pela proxima esfera da cascata de atendimento,
sem aguardar ou circular desnecessariamente por outros ambientes do servico. Pode-
se optar idealmente por utilizar uma sala na qual o paciente fica aguardando pelo
profissional responsavel por atendé-lo conforme escala definida em servico OU devera
ser encaminhado diretamente para a proxima sala (o servigo devera determinar espagos
estratégicos a fim de diminuir a circulagéo de doentes e o contato com outras pessoas).
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Formulario Agente Comunitario de Saude/
Recepcionista

|dentificagéo

Nome: Data de Nascimento:
Idade: Sexo: Tellcel: ()

Enderego:

CPF: Cartao Nacional SUS:

Motivo de procura da USF:

Queixa de sintomas de sindrome respiratéria (febre, tosse, dor de
garganta ou desconforto respiratério)? () SIM () NAO

Observagéo: Caso a pessoa apresente sintomas respiratérios, fornega
uma mascara cirurgica, oriente higienizagdo imediata das maos/forneca
alcool gel, solicite que evite tocar no rosto e em superficies e direcione
para atendimento do auxiliar ou técnico de Enfermagem/Enfermeiro(a) em
uma area separada ou sala especifica visando o isolamento respiratério. A
sala deve ser mantida com a porta fechada, janelas abertas e
ar-condicionado desligado.
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‘ Formulario Técnica(o) de Enfermagem

|dentificag@o
Nome: Data de Nascimento:

Motivo da consulta:

Sinais vitais: temperatura axilar (T.ax):

freqliéncia cardiaca (FC):

freqiiéncia respiratéria (FR):

saturagdo de oximetria (Sat):

pressao arterial (PA):

Anotar informagdes em prontuario.

Observagao: Caso a pessoa apresente sintomas respiratérios graves ou
outro sinal e sintoma preocupante, acione imediatamente enfermeiro e/ou
médico (a). Caso contrario, mantenha a pessoa com mascara cirurgica e
direcione para o atendimento do enfermeiro (a).




FAST-TRACK PARA A
ATENGAO PRIMARIA EM
LOCAIS COM TRANSMISSAO

COMUNITARIA
FLUXO RAPIDO | Versio 9

Para o manejo na APS/ESF, sera utilizada abordagem sindrémica de Sindrome Gripal para
todo paciente com suspeita de COVID-19

ALVO | Todos os servicos de APS/ESF.

OBJETIVO

Agilizar o atendimento de casos de Sindrome Gripal na APS, incluindo os casos de COVID-19,
priorizando pacientes em risco de infecgéo, principalmente idosos acima de 60 anos, e
evitar o contégio local com outros pacientes.

FERRAMENTA | Metodologia FAST-TRACK

Método derivado de protocolos de triagem em emergéncias, como o protocolo de Manchester.
Ferramenta de fluxo répido de triagem e atendimento de casos de Sindrome Gripal
(COVID-19). O trabalho ¢ integrado e regido pelo fluxograma do Fast-Track e deve ser
incorporado pelas equipes das UBS.

EQUIPE | Composicédo da equipe FAST-TRACK COVID-19
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE ~ * ACS como Primeiro Contato. Quem estiver

+ ENFERMEIRA(O) na recepgdo também pode ajudar, assim

« MEDICA(O) como outro profissional pode assumir o papel

+ AUXILIAR OU TECNICA(O) DE de Primeiro Contato, desde que treinado
ENFERMAGEM para integrar a equipe de Fast-Track.

O FLUXO DO FAST-TRACK deve ser sequencial e prioritario dentro da USF. O paciente
devera, preferencialmente, ser manejado pela proxima esfera da cascata de atendimento,
sem aguardar ou circular desnecessariamente por outros ambientes do servico. Pode-
se optar idealmente por utilizar uma sala na qual o paciente fica aguardando pelo
profissional responsavel por atendé-lo conforme escala definida em servico OU devera
ser encaminhado diretamente para a proxima sala (o servigo devera determinar espagos
estratégicos a fim de diminuir a circulagéo de doentes e o contato com outras pessoas).

S BRASIL

svsmgm SAUDE el




¢ Formulario Enfermeira(o)
c‘f
-
|dentificagéo
Nome: Data de Nascimento:

Apresenta sintomas respiratorios (tosse, dor de garganta, falta de ar,
esforgo ou desconforto respiratério)? ( ) SIM () NAO

Apresenta ou apresentou febre? ( ) SIM ( ) NAO

Apresenta outros sinais e sintomas relevantes : ( ) SIM () NAO
Se sim, descreva:

CASO SUSPEITO DE SINDROME GRIPAL?
()SIM ( )NAO

NOTIFICAGAO IMEDIATA
Avaliagédo Geral:

Apresenta condiges clinicas de risco? ( ) sim ( ) ndo
Se sim, descreva:

Medicamentos de uso continuo ( ) sim ( ) néo
Se sim, descreva:

Apresenta alergias de medicamentos ( ) sim ( ) ndo
Se sim, descreva:

Histéria de cirurgias prévias ou internagdes recentes ( ) sim ( ) ndo
Se sim, descreva:

Anotar informagdes em prontuario.

Observagao: Caso a pessoa apresente sintomas respiratoérios graves ou
outro sinal e sintoma preocupante, acione imediatamente o médico (a).
Caso contrario, mantenha a pessoa com mascara cirurgica e direcione
para o atendimento do médico(a). Notificar imediatamente via formulario
pelo e-SUS VE https://notifica.saude.gov.br/.
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Qe? Formulario Médica(o)

Identificacao
Nome: Data de Nascimento:

Revisado da histéria clinica (sintomas de sindrome gripal com ou sem
febre). Avaliar outros sinais e sintomas, diagndsticos alternativos,
descompensacéo de comorbidades, etc.

Classificagdo de gravidade

CASO GRAVE - ESTABILIZAGAO ENCAMINHAMENTO PARA CENTRO
DE REFERENCIA/ATENGAO ESPECIALIZADA

CASO LEVE - avaliar condigdes clinicas de risco que indicam avaliagédo
em centro de referéncia/atengédo especializada (ver protocolo clinico).

Se possivel acompanhar na APS, realizar manejo clinico apropriado
(medicamentos sintomaticos, prescrever oseltamivir para pessoas com
condigdes de risco para complicagdes, etc.), orientagcdes de isolamento
domiciliar e monitoramento a cada 24h em pessoas com mais de 60 anos
e portadores de condigdes clinicas de risco e a cada 48h nos demais,
preferencialmente por telefone. Caso seja necessario, realizar atendimento
presencial, idealmente no domicilio.

Fornecer atestado médico de 14 dias para propiciar o isolamento domiciliar
(CID-10: J11 - Sindrome gripal ou B34.2 - Infecgéo por coronavirus ou
U07.1 - COVID-19) e seus contatos da casa (CID 10: Z20.9 - Contato com
exposigdo a doencga transmissivel ndo especificada).

Anotar informagdes no prontuario.

Observagao: Caso a pessoa apresente sinais de gravidade ou condigdes
clinicas de risco que indicam avaliagdo em centro de referéncia/atengao
especializada, coordenar transferéncia segura, com transporte apropriado
e com precaugao de contato.




