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Nota Técnica SMS/DVE/DAS - N2 03/2021

Fluxograma de Coleta de Gestantes para o COVID-19

(Revisado e Atualizado em 07 de Outubro de 2021)

Assunto: Orientagao para Coleta de Gestantes para o COVID-19 no Pré-Natal

As informagdes desta Nota Técnica Municipal, sdo baseadas na Nota Técnica Conjunta
N° 006/2021 - DAPS/SPS, DIVE/SUV e LACEN/SUV e Nota Técnica N° 007/2021 -
NAMCA/DAPS/SPS/SES atualizadas em 05 de Abril de 2021 e no Manual de Recomendagdes
para a Assisténcia a Gestante e Puérpera frente a pandemia de COVID-19 do Ministério da
Saude. Gostariamos de reforcar que os fluxos estdo sendo flexiveis e passiveis de atualizagéo,
conforme os documentos norteadores forem langados.

No més de Outubro de 2021, recebemos a nivel Estadual a Nota Técnica Conjunta
013/2021-  DAPS-DIVE-SES-SC, _revogando _a Nota  Técnica N° 007/2021 -
NAMCA/DAPS/SPS/SES, porém, vamos manter a Nota Técnica Municipal, por entender a
importancia do exame precocemente no pré-natal.

Considerando as estratégias de enfrentamento a Emergéncia de Saude Publica em
Santa Catarina e a transmissdo acelerada da COVID-19 com aumento no numero de casos
confirmados de internag6es hospitalares em todo o territorio catarinense;

Considerando a finalidade de diminuir a mortalidade materna por COVID-19 em todo o
territorio catarinense;

Considerando que as agdes voltadas as gestantes, puérperas e recém-nascidos devem
continuar sendo priorizadas, com ateng@o humanizada a gestagéo, ao parto e ao puerpério, bem
como, a crianga o direito ao nascimento seguro e ao crescimento e ao desenvolvimento
saudavel, recomenda-se:

O método RT-PCR para deteccdo do virus em gestantes com coleta de secrecdo
naso/orofaringe (swab) para TODAS as gestantes, de acordo com o Manual de
Recomendacdes para a Assisténcia a Gestante e Puérpera frente a pandemia de
COVID-19 do Ministério da Saude.
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. Sintomaticas:

Realizar o teste de RT-PCR em qualquer momento do ciclo gravidico puerperal na assisténcia ao
pré-natal na Atengéo Primaria a Saude (APS).

Il. Assintomaticas:

a) Realizar o teste RT-PCR entre a 372 e 38 semanas de gesta¢do com obtengéo de resultado
previamente ao parto.

b) Na internacéo clinica, cirirgica ou para parto normal, realizar o exame de RT-PCR para
SARS- CoV-2 no local, desde que ndo tenha tido diagnostico positivo prévio e ndo tenha
realizado o teste entre a 372 e 382 semanas de gestagéo.

ORIENTAGOES GERAIS:

No atendimento inicial as gestantes, puérperas e recém-nascidos (RN) deve-se notificar
imediatamente os casos suspeitos e os confirmados por critério laboratorial ou clinico-
epidemioldgico para Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG).

Para diagnostico laboratorial é recomendado o método RT-PCR com coleta de secrecéo
naso/orofaringe e para identificacdo de antigenos proteicos do SARS-CoV-2 séo realizados 0s
testes rapidos de antigeno com coleta também de secre¢é@o naso/orofaringe em fase aguda da
infeccdo quando a replicagao viral € maior (do 1° ao 7° dia apds inicio dos sintomas). Os testes
rapidos SARS-CoV-2 utilizado para deteccédo anticorpos IgM e IgG contra o coronavirus com
amostras humanas de soro, plasma e sangue total por meio de coleta venosa ou pungao digital
devem ser realizados a partir do 7° dia de doenca e tornam-se detectaveis a partir do 14° dia de
doenga. A Nota Técnica Conjunta n° 006/2021 (DAPS/SPS, DIVE/SUV e LACEN/SUV), orienta
sobre testagem para SARS-COV-2 em gestantes.

Apesar de mulheres gravidas ndo serem mais propensas a contrair a infec¢@o do que a
populacdo em geral, evidéncias revelam maior incidéncia de infec¢do confirmada pelo
SARSCoV-2 em mulheres grévidas negras, com sobrepeso e obesidade, comorbidades crénicas
e particularmente no terceiro trimestre.

A maioria das gestantes sintomaticas apresentam sintomas leves ou moderados, sendo
mais comuns a febre e a tosse. No entanto, as gestantes tém menor probabilidade de relatar
febre e mialgia em comparagdo com as mulheres ndo gestantes em idade reprodutiva. E
importante observar que sintomas como febre, dispneia, sintomas gastrointestinais e fadiga
podem se sobrepor a outros sintomas devido as adaptagdes fisiologicas da gestagdo ou a
eventos adversos da gestagdo. Importante destacar que gestantes com COVID-19 sintomaticas
tem risco duas a trés vezes maior de nascimento prematuro, principalmente iatrogénico. Outro
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fator preocupante é a mortalidade materna, sendo revelado que em gestantes e puérperas com
COVID-19, 8% s&o casos graves e aproximadamente 1% sdo casos criticos com répida
evolugao.

Todos os profissionais de saude envolvidos no atendimento as gestantes, puérperas e
RN devem utilizar Equipamentos de Protegao Individual (EPI). As medidas de prevencéo e
controle a serem adotadas durante a assisténcia aos casos suspeitos ou confirmados pela
COVID-19 sédo apresentadas na Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020 (atualizada
em 25/02/2021/ANVISA).

ATENDIMENTO NO PRE-NATAL

Na Unidade Basica de Saude (UBS) o atendimento destinado a gestantes com suspeita
ou confirmagao para COVID-19 deve ser identificado e separado do atendimento de rotina, com
entradas distintas; sinalizagdo com orientagdes para sintomas da infecgéo, etiqueta respiratéria e
uso de mascaras cirdrgicas por pacientes sintomaticos. O fluxo devera ser diferenciado em todas
as dependéncias do servigo da UBS.

O pré-natal de todas as gestantes deve ser garantido, podendo haver espagamento
entre as consultas. Recomenda-se incluir as coletas de exames e ultrassonografias no dia da
consulta presencial. O intervalo de tempo entre as consultas devera ser determinado, levando
em consideragdo a idade gestacional, a presenga ou ndo de doencas maternas ou fetais,
comorbidades e a evolugdo da gestagdo. Com o intuito de espacar as consultas mantendo o
cuidado, pode-se considerar a utilizagdo da teleconsulta (médico e enfermeiro) com o adequado
registro no prontuario. A gestante identificada como caso suspeito deve ser classificada segundo
0 grau de gravidade recomendado no Manual de Recomendagdes para Assisténcia a Gestante e
Puérpera frente a pandemia de COVID-19.

A estratificagao de gravidade dos casos de SG deve ser realizada tanto para gestante de

baixo risco, medio ou alto risco e os casos graves devem ser imediatamente encaminhados para
o centro de referéncia/urgéncia/hospitais para avaliagdo e possiveis intervengbes. Os
encaminhamentos ao Ambulatorio de Atencao Especializada (AAE) devem seguir as pactuagdes
previstas nos planos de agao regionais.
As gestantes que apresentem SG, devem ter seus procedimentos eletivos (consultas e exames
de rotina), adiados em 10 dias e quando necessario, serem atendidas em local isolado dos
demais pacientes. Os procedimentos adiados por consequéncia do isolamento devem ser
reagendados em tempo habil, de modo que nédo haja prejuizo ao seguimento pré-natal.

Desestimular a presenga de acompanhante durante as consultas, sendo aconselhavel
neste momento o pré-natal do parceiro a distancia. O agendamento prévio de cada consulta
deve ser via telefone.
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As gestantes devem ser orientadas a se manterem hidratadas e ativas, com uma
avaliagdo de risco para tromboembolismo venoso (TEV) durante a gravidez. A infec¢do por
COVID-19 deve ser considerada um fator de risco para TEV.

TODAS as gestantes assintomaticas devem realizar teste RT-PCR entre 372 a 382 semanas de
gestacdo para obtencdo do resultado previamente ao parto (deve ser identificado na requisicao
do exame a solicitacdo de urgéncia para o resultado).

A equipe de saude deve comunicar a unidade obstétrica do hospital de referéncia as
gestantes suspeitas ou confirmadas para COVID-19, antes da chegada a institui¢do, para que os
profissionais envolvidos possam prestar o atendimento adequado, conforme arranjo institucional.
Esta comunicagdo se dard através do adesivo na carteira de gestante, ou alguma piora no
quadro clinico da gestante.

ATENDIMENTO NA ATENGAO HOSPITALAR

Os hospitais e maternidades de baixo risco/alto risco devem manter o atendimento a
gestante conforme as referéncias pactuadas. As gestantes com SG sem sinais de gravidade,
que apresentem outras condigdes clinicas obstétricas sem alto risco e que requeiram internagéo,
devem ser encaminhadas para maternidade de baixo risco. As gestantes com SG e com sinais
de gravidade, independente da estratificagdo em baixo ou alto risco, s&o consideradas
emergéncia obstétrica e devem ser encaminhadas para internagdo hospitalar em maternidades
com leitos de Unidade de Terapia Intensiva de retaguarda.

TODAS as mulheres deverdo, no momento da internagao clinica, cirurgica ou para parto
normal, realizar exame de RT-PCR para SARS-CoV-2 desde que n&do tenham tido diagndstico
positivo prévio.

Os acompanhantes também devem passar pela triagem, ndo podem ser de grupo de
risco e caso apresentem sintomas de SG ou infecgdo respiratoria comprovada para COVID-19
ou contato proximo e recente com pessoas que apresentaram tais sintomas, indicar o isolamento
domiciliar, ndo sendo permitido acompanhar a paciente. Recomenda-se para cada
gestante/parturiente/puérpera a presenca de acompanhante Unico e permanente durante a
internagdo. A Lei Federal n° 11.108, de 07 de abril de 2005, dispde sobre o direito ao
acompanhante durante todo o periodo de trabalho de parto, parto e pds-parto. As equipes de
saude devem mobilizar-se para garantir as pacientes suspeitas ou confirmadas para COVID-19 a
presenca do acompanhante, com restricdo de circulagdo no local, respeitando as precaugdes
padréo de contato, goticulas, aerossois e distanciamento social.

Para garantir a seguranga do RN, puérpera e acompanhante deveréo estar de mascara
no quarto do alojamento conjunto e observar medidas de higiene. Para as gestantes que estdo
internadas por motivos clinicos e ndo para parto, a presenga do acompanhante deve ser
individualizada. As visitas a maternidade devem ser suspensas. Contudo, caso a puérpera nao
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possua acompanhante, recomenda-se uma Unica visita diaria, com duragdo maxima de uma
hora.

No intuito de garantir melhor qualidade na assisténcia, considera-se a utilizagdo do plano
de parto individualizado. Recomenda-se a monitorizagéo intraparto continua do feto em
gestantes suspeitas ou confirmadas para COVID-19. Parturientes em boas condi¢des gerais,
sem restrigao respiratéria e elevada taxa de oxigenagao podem se beneficiar do parto vaginal.
Recomenda-se para parturientes sintomaticas manter a manuten¢do do clampeamento em
tempo oportuno do corddo umbilical ao nascimento, o contato pele a pele e o aleitamento
materno na primeira hora de vida. O RN pode ser secado com o corddo intacto, ndo sendo
necessario banho. O aleitamento materno deve ser iniciado apds serem adotadas medidas de
higiene para prevengéo da contaminagéo do RN.

A transmissao vertical pode ocorrer no periodo pré-natal ou intraparto. A capacidade de
transmissdo do SARS-CoV-2 pelo sangue é incomum. Se ocorrer, parece nao ser afetado pelo
tipo de nascimento, clampeamento tardio do cordao umbilical contato pele a pele, amamentagéo
ou no alojamento conjunto.

ALOJAMENTO CONJUNTO

Puérperas € RN devem permanecer juntos no periodo pds-parto, se ndo exigirem
cuidados maternos ou neonatais intensivos. O aleitamento materno deve ser mantido, seguindo
as precaugdes recomendadas e desde que a mde deseje amamentar e esteja em condi¢des
clinicas adequadas para fazé-lo.

No caso de maes sintomaticas com suspeita clinica ou confirmada para COVID-19 o
alojamento conjunto estd indicado em acomodagdes privativas. A mée deve utilizar mascara
durante a realizagdo dos cuidados e da amamentagdo, precedida pela higienizagdo adequada
das méos antes e ap6s o contato com o RN.

Medidas para reduzir o risco de transmissao do virus através de goticulas respiratorias
durante o contato com a crianga, incluindo a amamentagao:

1) Lavar as maos por pelo menos 20 segundos antes de tocar o RN ou antes de
retirar o leite materno (extragao manual ou na bomba extratora);
2) Usar mascara facial (cobrindo completamente nariz e boca) durante as
mamadas e evitar falar ou tossir durante a amamentagao;
3) A mascara deve ser imediatamente trocada em caso de tosse ou espirro ou a
cada nova mamada;
4) Em caso de opgado pela extragdo do leite, as puérperas deverdo receber
orientagoes da equipe de saude;
5) Seguir rigorosamente as recomendagdes para limpeza das bombas de
extracao de leite apés cada uso;
6) Deve-se considerar a possibilidade de solicitar a ajuda de alguém que esteja
saudavel para oferecer o leite materno em copinho, xicara ou colher;
— 7) E necessario que a pessoa que va oferecer ao RN aprenda a fazer isso com a ica
ajuda de um profissional de satide. -y
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No atendimento ao RN de mé&e suspeita ou confirmada para COVID 19 deve-se manter a
realizagdo da Triagem Neonatal (Teste do Reflexo Vermelho (Teste do Olhinho), oximetria de
pulso (Teste do Coragaozinho) e a Triagem Neonatal Auditiva (Teste da Orelhinha) a todos os
RN com condigdes clinicas favoraveis.

N&o esta indicada a triagem laboratorial para investigagdo do SARS-COV-2 em RN
assintomatico cuja mae seja suspeita clinicamente ou confirmada para COVID-19.

Na alta hospitalar orientar as mées sobre o0s sinais de alerta de adoecimento do RN e a
procurar assisténcia de acordo com o fluxo estabelecido na regiéo.

N&o ha indicagdo para postergar a alta domiciliar, além de 48-72 horas, exceto por
indicagao clinica do bindmio ou situagdes identificadas de vulnerabilidade social que precisam
ser resolvidas antes da alta. Em casos suspeitos ou confirmados da COVID-19, orientar a
manutenc¢&o do isolamento domiciliar apds 10 dias do inicio dos sintomas, desde que permanega
afebril sem o uso de medicamentos antitérmicos ha pelo menos 24 horas e com remissao dos
sintomas respiratérios. Assegurar o transporte seguro para o domicilio na alta do binémio,
evitando a utilizagdo de transporte publico coletivo.

Nas situagbes em que a mde ou o RN internado apresentem necessidade de
permanéncia em acomodacgdes de UTI, seguir as normas vigentes, com atengao aos protocolos
em caso de SG em curso.

UNIDADE NEONATAL (UTIN, UCINCo, UCINCa)

Para maes e pais assintomaticos € que nao tenham historia de contato proximo e
recente com pessoas com sintomas de infecg@o respiratoria, a maternidade deve seguir a
conduta habitual (contato pele a pele, permanéncia da mae junto ao RN, acesso do pai a
unidade a qualquer momento).

Sugere-se para a entrada na Unidade Neonatal a realizag&o de triagem diéria para SG,
conforme rotina local. Caso positivo, considerar conduta para casos suspeitos. Visitas ao RN, na
unidade neonatal, que ndo sejam o pai e a mae devem ser evitadas.

Mées e pais que apresentarem sintomas compativeis a SG ou com historia de contatos
proximos e recentes com pessoas sintomaticas ndo devem ter acesso a unidade neonatal por,
no minimo 10 dias, periodo de transmissibilidade da COVID-19.

Na impossibilidade da presenca da mae ou do pai na unidade neonatal, a familia pode
indicar um cuidador substituto assintomatico e sem histéria de contato proximo e recente com
pessoas sintomaticas respiratorias, para acompanhar o RN na unidade neonatal.

Deve-se respeitar as distancias entre os leitos e incubadoras. As discussdes a beira do
leito e atividades coletivas na unidade neonatal devem ser suspensas. Informag6es sobre 0 RN
deverédo ser fornecidas aos pais por meio telefénico ou virtual.
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Méaes sintomaticas ou contactantes ndo poderdo ser encaminhadas a UCINCa até que
se tornem assintomaticas e tenham passado o periodo de transmissibilidade da COVID-19.
Devem ser apoiadas e auxiliadas na extragao de leite para o préprio filho.

As consultas de acompanhamento de RN prematuros assintomaticos pela equipe de
neonatologia no ambito hospitalar podem ser adiadas. Cabe a UBS a avaliagdo sobre
oportunidade terapéutica, demanda por imunizagdo de rotina, e vigilancia do crescimento e
desenvolvimento.

ATENDIMENTO A PUERPERA E RECEM-NASCIDO POS-ALTA HOSPITALAR

As consultas de puericultura na APS e as imunizagbes devem ser mantidas de acordo
com o calendario recomendado pelo Ministério da Saude (MS) e Secretaria de Estado da Saude.
Deve ser dada atengéo especial a primeira semana de vida do RN, visto que esta é a fase de
maior risco para os obitos infantis. As condigbes de saude da crianga, 0 apoio ao aleitamento
materno e a triagem neonatal sdo agbes importantes e indispensaveis neste periodo.

Em relagdo a Triagem Neonatal Bioldgica (Teste do Pezinho), sugere-se as equipes de
saude a criagdo de agendas individualizadas, respeitando a data de coleta entre 0 3° e 0 5° dia
de vida, conforme preconizado pelo MS.

Recomenda-se que seja mantida a 12 consulta puerperal (até 10 dias apds o parto) e a
consulta de puerpério tardio (até 42 dias pos-parto). Caso nédo ocorra o contato com o bindémio
(via telefone ou presencial) para a realizagdo da triagem neonatal e das consultas em tempo
oportuno, faz-se necessaria a busca ativa pela UBS vinculada. As visitas domiciliares de
familiares e amigos a mé e ao RN mesmo ao final do periodo de isolamento, devem ser
desestimuladas.

Observagao: As informagdes geradas nesse documento podem sofrer alteragbes de acordo

com novas condutas recomendadas pela Secretaria de Estado da Salude de Santa Catarina,
Ministério da Saude, Orgéos Internacionais e estudos cientificos.

Fluxos atualizados em 07 de Outubro de 2021, passiveis de atualizacoes e adequacoes.

Prusclla Paola Viera
Diretora
Matricula 2184404

Diretora da Vlgllanqié Epldemuolog|ca

/
!
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GESTANTE SINTOMATICA

* Procurar Atendimento médico em qualquer periodo gestacional e seguir todas as
recomendacoes solicitadas pela equipe de saude;

* Se prescrito exames, encaminhar a paciente para agendamento no telefone 3247 9739 ou )
WhatsApp 3249 5522, informando que é gestante e realizar o seu exame no antigo CTA, ao

lado do laboratdrio municipal, anexo ao CIS na hora e data agendada; y

-
* Em até 48 horas, apos a coleta, a gestante recebera o resultado via WhatsApp e serd
monitorada pela Unidade de Sadde e Central de Monitoramento da COVID-19;

—

& : m
T w25  SAUD SUS =
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| ECRETARL HILIMICIEAL DF
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GESTANTE ASSINTOMATICA

Entre 372 e 382 Semana Gestacional

-
Na hora da coleta, a equipe se responsabilizara pela notificagao da

gestante. Em até 48 horas apds a coleta, a gestante recebera seu

resultado via WhatsApp e a Vigilancia Epidemiologica registrara no

fistama do HMMKE para facilitar a leitura dos resultados; y

'I

Caso a gestante na hora do parto, no tenha o resultado em maos ou
no sistema, o Hospital realizara a coleta de KT-FCR;

- -

e

As Unidades de Sande terdo acesso a uma planilha em Drive,
alimentada pela Vigllancia Epidemicldgica para acompanhar o
_resultado destas gestantes; y

Pt v  SAUDE SUS -
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INFORMACOES IMPORTANTES

pgle.com/spreadsheets/d/1Y sDBOrAgijgifXjaylaj3M-ZLTwDt5T3

‘usp=sharing

| SECRETARA MUNIORAL DE -

=2 SAUDE SUS .
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Drive das Gestantes

Mome a3 Cestanie oot | e Erseragn Bawrn
Teasone B o Reteranca e Asmnzoranca | Local os Cowia | Data aa Costa — Daca Aeswmaac
'ﬂlhﬂ

o ———

'“'-E._- | SECHE ||.-_ %, PRI I, " -
B ==rs | | SAUDE SUS ?

Acesso a planilha de Gestantes no GOOGLE DRIVE:
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1Y _sDBOrAgijeifXjaylaj3M-ZLTwDt5T3-aq23RDklo/edit?usp=sharing
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Tela de agendamento de consultas

1) O campo Especlalidades dewve ser preenchidae com a opgdo 1001 - COMSULTA ER
EM FERPMLAGE M

Especialidade

1001 - COMNSLIL I 10301 - COMNSLULTA ENFERMACZEM

S becioree uima E speeciisl e

100 COMNSLILTA ERM EMNFERMAIGE R }

2) O campo UPS Destino dewve ser preenchido com a opgdo 8 - CRESCEM

Especialidade
| 1001 - CONSUL ~ |
UPS DSt

I'ﬂ - CRESCEM 8- CRESCEM

(1001 - CONSULTA EM ENFERMAGEM

\_‘!:___ SECHE |.-\.|:_ B HILMICRAL Oif irdus: hffgs/icharrrias bl e -
s GT? =25 | SAUDE “EEe SUS e
[FE ITAJA i

Secretaria Municipal de Saude/ Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica
Rua Leodegario Pedro da Silva » 300 * Imarui

Telefone: (47) 3249-5546
88305-600 ¢ ltajai « Santa Catarina



MUNICIPIO DE -

= ITAJAI

3) O campo profissional deve ser preenchido com a opgdo 25495 - TESTAGEM PARA

SARSCOV
1001 - CONSULw| 1001 - CONSULTA EM ENFERMAGEM | Upropra
|B-CRESCEM v|  |8-CRESCEM | | Hist Pac | Pesquew |
Profssional -
] e . [ Saao Coms [ Nomhgerds |
Dia da Semana 2788 - ENFERMAGEM CRESCEM énicia | Pacientes em 085 | | Agendas de Hoe |

w 254095 - TESTAGEM PARA SARSCCY

&__ SECRETARMA MUNICOPAL DO Cowdax it ichamaros gt sres -
i ) e 5US
sl T %2 | SAUDE T —
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A partir deste ponto, o agendamento ocarre como qualguer outro realizado pelas unidades,

bastando selecionar o dia da semana, data & turno
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E importante lembrar que o processo de agendamento ocorre como qualquer outra agenda de atendimento. Apenas
trocando os 3 primeiros campos, que sdo a espacialidade, a UPS (local) @ o profissional do atendimento, os demais

campos a partir deste ponto seguem a mesma logica de sempre,
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