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Resolugdo N° 172/02

A COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE, constituida através da
portaria n° 185 P de 24/08/93, reunida Ordinariamente em Vitéria na data de
30 de jutho de 2002.

¢ Considerando a situagdo epidemiolégica da Dengue no Estado do Espinito
Santo, com notificagdo de 25.854 (vinte e cinco mil, oitocentos e cingiienta
€ quatro) casos, destes, 66 com TFD e 9 (nove) que evoluiram para ébitos;

o Considerando a ocorréncia dos trés virus (DEN-1, DEN-2, DEN-3) em
nosso Estado, facilitando assim, a ocorréncia de casos graves da doenga,

e Considerando ainda, a realizagdo dos treinamentos e oficina sobre Febre
Hemorragica da Dengue, que vem ocorrendo desde o inicio do ano, com a
produgdo do protocolo de atendimento ao paciente com dengue.

Resolve:

Artigo 1° - Aprovar o protocolo de atendimento ao paciente com dengue
anexo | desta Resolugdo, bem como a implantagdo em 01 (uma) unidade de
saude de cada Municipio, com transmissdo comprovada, possibilitando o |
atendimento correto dos pacientes com dengue. |

Vitéria, 31 de julho de 2002.

Carlus José Cardoso
Presidente da Comissdo Intergestores Bipartite
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PROTOCOLO DE ATENDIMENTO A PACIENTE COM
DENGUE

HISTORICO:

Preocupados com a situagio atual da DENGUE no estado do Espirito Santo,
foi realizado no periodo de 22 & 24 de Abril de 2002 - Domingos Matins, o
curso de Capacitagdo em Febre Hemorragico da Dengue (FHD) ministrado
por Dr. Ivo... e Dra Sandra Berbet, com a presenga de 30 (trinta) médicos e
10 (dez) enfermeiros dos municipios de Vitdria, V. Velha, Cariacica, Serra,
Viana, Sdo Mateus, Colatina, Cachoeiro de [tapemirim, Alegre ¢ Guarapari.
Foi elaborada uma proposta de estruturagdo dos municipios nos servigos
primario, secundario e terciario especifico ao atendimento da Dengue.

Esta proposta esta sendo encaminhada com a finalidade de subsidiar a
estruturagéo, adaptado a realidade do municipio, do protocolo de atendimento
a Dengue. Posteriormente o municipio devera apresentar uma contra proposta
ao Comité€ da Dengue/SESA para anilise.

Objetivo Geral:
Apresentar uma proposta de atendimento a paciente de dengue que subsidie o
gestor municipal na adogdo de medidas para melhoria da qualidade do

atendimento.
Objetivo Especifico:
1- Definmir fluxo de atendimento;

2-  Propor uma estruturagdo das unidades de atendimento quanto a
recursos fisicos, materiais, humanos, técnicos e politicos.
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1.1 - FLUXO DE ATENDIMENTO

O fluxo de atendimento devera apontar para duas linhas de definigdo de
paciente: paciente de primeira vez e paciente de retorno:

e Paciente de primeira vez: é paciente que acessari a US pela demanda
espontanea

e Nenhum paciente com sintomas sugestivos de dengue devera retornar
sem atendimento médico.

e A unidade devera funcionar por 12 horas.

Devera ficar claro que no momento de epidemia a dengue devera ser
considerada atendimento prioritirio na US onde todos os profissionais
deverdio estar aptos e disponiveis para o seu atendimento.

O paciente ao dar entrada na US sera encaminhado a sala do dengue para
atendimento pela enfermagem que verificara a temperatura axilar, pressdo
arterial em 2 posigSes (deitado e sentado ou em pé), peso, realizara o prova
do lago e registrara devidamente no cartdo de atendimento proprio (anexo).

A seguir serd encaminhado ao médico assistente que procedera a avaliagdo
clinica do caso, procedera ao estadiamento e adotara a conduta apropriada, ou
seja:

o Terapia de Reidratagdo Oral (TRO)
e Hidratagdo Venosa e/ou internagdo
e Retorno

Os paciente de TRO e Hidratagdo Venosa deverdo ser encaminhados a sala
propna para este atendimento.

O retorno sera marcado para 24 horas, 48 horas ou outro determinado pelo
médico assistente.

A internagdo devera ter como ponto fundamental & definigdo prévia de
referéncia formal para servigo de maior complexidade, estas 1dg 0
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1.1.1 - Apoio Laboratorial: 0 médico assistente solicitard os exames de
rotina para dengue (conforme anexo) e¢ encaminhara junto ao paciente
para a sala de coleta.

A US ndo precisard manter laboratério proprio, desde que haja um sistema
implementado de coleta, transporte do material coletado e¢ envio dos
resultados.

1.1.2 - Paciente de retorno

O paciente 20 retornar sera atendido na sala da dengue onde seré atendido pela enfermagem
para verificar a temperatura axilar, PA em 02 posigbes, peso, prova do lago e registrar no
cartdo de atendimento.

A seguir o médico avalia clinicamente o paciente e os seus resultados
laboratonais e procede o estadiamento e adota a conduta necessaria conforme
Hluxograma de atendimento.

1.2 - ESTRUTURA
1.2.1 - Espaco fisico:

O espago fisico ideal sera de trés salas, podendo haver uma adaptagio para
02 (duas) salas de acordo com a situagdo e disponibilidade de cada
municipio.

As salas serfo assim divididas:

e (1] sala tnagem

e 01 sala terapta de reidratagdo oral (TRO)

e (1 sala hidratagdo venosa e coleta

As salas de TRO, hidratagdo venosa e coleta poderdo ser a mesma.

1.2.2 - Material:

Todas as unidades deverdo estar providas de:

a) Material Hospitalar:

e Kit dengue (SRO, soro fisioldgico, soro glicosado ¢ ringer lactate, dipirona

ou paracetamol (gotas e comprimidos), scalp, equipo macrogotas e
medicamentos injetaveis (dipirona, protetor de mucosa gastrica e

antiemético)
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Cadeiras confortaveis para reidratagdo oral

Macas com colchonete

Termémetros

Aparelho de pressido

Estetoscopio

Escada hospitalar com 02 graus

Matenial para coleta (tubos, seringas, agulhas,garrote, gelo e isopor)
Suporte para soro

Balanga

Roupa de cama

b) Material Administrativo:

¢ Linha telefonica

e Fax

+ Impressos proprios ( anexo I)

* Material de escritério (carimbos, carbonos, lapis, borrachas, canetas, papel
oficio, etc.).

e Veiculos ( ambulancias, motos).

1.2.3 - Recurso Humanos:

® Pessoal de apoio administrativo para servigo expediente (recebimento e
envio de fax, comunicagdo entre servigo, providéncia de material:de
consumo, arquivo, etc),

e Técnico ou auxiliar de enfermagem e enfermeiro para SALA DA
DENGUE, e sala de reidratagio;

e Técnico de coleta laboratorial( quando existente);

Enfermeiro (quando disponivel) e
e Médicos, com atendimento durante doze horas diarias.

1.2.4 - Recursos Técnicos:

e (Capacitagdo de recursos humanos: as US deverdo promover treinamento e
reciclagem do seu corpo técnico;

»  Transportes: cada municipio deverd prover suas US de sistema de
transporte de pacientes através de ambulincias (de preferéncia),
motocicletas para o atendimento de exames (coletas / resultados);




. Referencia: os municipios deverdo definir sistema de referencia para
paciente que necessite de nivel de maior complexidade;

o Comunicagdo: cada municipio devera estabelecer um canal direto com
a midia, promovendo assim a divulgagdo dos atendimento, locais e
situagdo epidemiologica e orientagfio a populagdo;

. Faturamento por procedimentos.

1.2.5 -Recursos Politicos:

As US através de seu nivel hierarquico superior deverd discutir a situagéo
epidemiologica presente com autoridades (prefeitos, vereadores, secretarios
municipais, liderangas comunitarias, igrejas, sociedade civil constituida e
outros grupos) a fim de juntos estabelecer melhores e unicas alternativas para
o combate a epidemia.
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SALA DE DENGUE
Verificar PA em 02 posicoes;
Temperatura axilar;
Peso;
Prova de lago;
Preencher ficha de investigacio (itens 01
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