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Infecção Humana pelo Novo Coronavírus (COVID-19) 

1- Antecedentes Epidemiológicos: 

 

Em 29 de dezembro de 2019, um hospital em Wuhan admitiu quatro pessoas 

com pneumonia e reconheceu que as quatro haviam trabalhado no Mercado Atacadista 

de Frutos do Mar de Wuhan, que vende aves vivas, produtos aquáticos e vários tipos 

de animais selvagens ao público. O hospital relatou essa ocorrência ao Centro de 

Controle de Doenças (CDC-China) e os epidemiologistas de campo da China (FETP-

China) encontraram pacientes adicionais vinculados ao mercado e, em 30 de 

dezembro, as autoridades de saúde da província de Hubei notificaram esse cluster ao 

CDC da China. A partir desse momento, uma série de ações foi adotada: 

 

2- Características gerais sobre a infecção humana pelo Novo Coronavírus 

(COVID-19) 

 

O Coronavírus foi isolado pela primeira vez em 1937, porém descrito apenas em 

1965. São vírus RNA da ordem dos nidovirales da família coronaviridae e subfamília 

betacoronavírus que inclui os vírus da SARS-CoV, MERS-CoV e 2019- nCoV, altamente 

patogênicos e responsáveis por causar síndrome respiratória e gastrointestinal.  

Além desses três, há outros quatro tipos de coronavírus que podem induzir 

doença no trato respiratório superior em imunodeprimido, bem como afetar crianças, 

jovens e idosos. Todos os coronavírus que afetam humanos tem origem animal, como 

camelos, gado, gatos e morcegos.  



Atualmente, um número crescente de pacientes relata não ter tido contato com 

animais, indicando a ocorrência de disseminação de pessoa para pessoa. No momento, 

não está claro o quão fácil ou sustentável esse vírus está se disseminando entre as 

pessoas. As autoridades chinesas relatam que a disseminação sustentada de pessoa 

para pessoa está ocorrendo na China.  

Quanto à disseminação de pessoa para pessoa que ocorreu com MERS-CoV e 

SARS-CoV, acredita-se que tenha ocorrido principalmente por meio de gotículas 

respiratórias produzidas quando uma pessoa infectada tosse ou espirra, semelhante à 

maneira como a influenza e outros patógenos respiratórios se espalham. A disseminação 

de MERS-CoV e SARS-CoV entre pessoas geralmente ocorre entre contatos próximos. 

O período médio de incubação da infecção por todos os coronavírus é de 5 dias, 

com intervalo que pode chegar até 16 dias e a transmissibilidade dos pacientes 

infectados por SARS-CoV-2 é em média de 7 dias após o início dos sintomas. No 

entanto, dados preliminares sugerem que a transmissão possa ocorrer, mesmo sem o 

aparecimento de sinais e sintomas.  

A suscetibilidade é geral, por ser um vírus novo, e não se sabe se a infecção em 

humanos gera imunidade contra novas infecções e se essa imunidade é por toda a vida. 

O espectro clínico da infecção pelos coronavírus é muito amplo, podendo variar de um 

simples resfriado até uma pneumonia severa. No caso de infecção pelo SARS-CoV-2, 

os dados mais atuais indicam sinais e sintomas respiratórios, principalmente febre, tosse 

e dificuldade para respirar. Até o dia 2 de janeiro, entre os pacientes internados em 

Wuhan, as complicações incluíram síndrome respiratória aguda grave (SRAG), lesão 

cardíaca aguda e infecção secundária, com letalidade de 15%.  

 

2- Objetivo do Plano de Contingência Municipal: 

 

• Reduzir o impacto da introdução e possível surto da COVID-19 no município de 

Santa Izabel do Pará quanto à morbidade e mortalidade. 

• Definir fluxos assistenciais para os casos suspeitos/confirmados da COVID-19 e 

medidas terapêuticas e controle dos contatos. 

• Garantir infraestrutura assistencial adequada para assistência aos casos 

suspeitos/confirmados da COVID-19. 

•  Discutir e executar respostas Intersetoriais de enfrentamento e proteção da 

população. 

• Otimizar os recursos existentes por meio de planejamento e programação de 

ações adequadas e oportunas aos objetivos. 

 

3- Definições operacionais:  

 4.1-CASO SUSPEITO DE DOENÇA PELO CORONAVIRUS-19 
 
● Situação 1 – VIAJANTE: pessoa que apresente febre E pelo menos um dos sinais ou 

sintomas respiratórios (tosse, dificuldade para respirar, produção de escarro, congestão 
nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturação de O2 
< 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e 
dispneia) E com histórico de viagem para país com transmissão sustentada OU área 
com transmissão local nos últimos 14 dias.  

OU 
 ● Situação 2 - CONTATO PRÓXIMO: pessoa que apresente febre OU pelo menos um 
sinal ou sintoma respiratório (tosse, dificuldade para respirar, produção de escarro, 
congestão nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, 
saturação de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal 



e dispneia) E histórico de contato com caso suspeito ou confirmado para COVID-19, nos 
últimos 14 dias. 
 
 
 
 4.2- CASO PROVÁVEL DE DOENÇA PELO CORONAVIRUS-19 
 
● Situação 3 - CONTATO DOMICILIAR: pessoa que manteve contato domiciliar com 
caso confirmado por COVID-19 nos últimos 14 dias E que apresente febre OU pelo 
menos um sinal ou sintoma respiratório (tosse, dificuldade para respirar, produção de 
escarro, congestão nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, 
coriza, saturação de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem 
intercostal e dispneia). Nesta situação é importante observar a presença de outros sinais 
e sintomas como: fadiga, mialgia/artralgia, dor de cabeça, calafrios, manchas vermelhas 
pelo corpo, gânglios linfáticos aumentados, diarreia, náusea, vômito, desidratação e 
inapetência. 
 

4.3- CASO CONFIRMADO DE DOENÇA PELO CORONAVIRUS-19 
 

• LABORATORIAL: Caso suspeito ou provável com resultado positivo em RT-PCR em 

tempo real, pelo protocolo Charité; 

 

• CLÍNICO-EPIDEMIOLÓGICO: Caso suspeito ou provável com histórico de contato 
próximo ou domiciliar com caso confirmado laboratorialmente por COVID-19, que 
apresente febre OU pelo menos um dos sinais ou sintomas respiratórios, nos últimos 
14 dias após o contato, e para o qual não foi possível realizar a investigação 
laboratorial específica. 
 

          4,4- CASO DESCARTADO 
 

Caso que apresente resultado laboratorial negativo para a COVID-19 OU confirmação 
laboratorial para outro agente etiológico. 

 
4- NÍVEIS DE RESPOSTA 

  

A resposta à infecção por COVID-19 é composta por três níveis de resposta: 

Alerta, Perigo Iminente e Emergência em Saúde Pública. Cada nível é baseado na 

avaliação do risco do novo Coronavírus afetar o município de Santa Izabel do Pará e 

o impacto na saúde pública local. Questões importantes são consideradas nessa 

avaliação: 

 

• Transmissibilidade da doença, como seu modo de transmissão, eficácia da 

transmissão entre reservatórios para humanos ou humano para humano, 

capacidade de sustentar o nível da comunidade e surtos;  

• Propagação geográfica do SARS-CoV-2 entre humanos, animais, como a 

distribuição global das áreas afetadas, o volume de comércio e viagens entre as 

áreas afetadas e outras unidades federadas;  

• Gravidade clínica da doença, como complicações graves, internações e mortes;  

• Vulnerabilidade da população, incluindo imunidade pré-existente, grupos-alvo 

com maiores taxas de ataque ou maior risco de graves doenças;  

• Disponibilidade de medidas preventivas, como vacinas e possíveis tratamentos; 

e  



• Recomendações da Organização Mundial da Saúde, Ministério da Saúde e 

evidências científicas publicadas em revistas científicas.  

O risco será avaliado e revisto periodicamente, tendo em vista o 

desenvolvimento de conhecimento científico e situação em evolução, para garantir que 

o nível de resposta seja ativado e as medidas correspondentes sejam adotadas. 

 

5.1- NÍVEL DE RESPOSTA: PERIGO EMINENTE 

Corresponde a uma situação em que há ocorrência de caso suspeito, de 

acordo com a definição de caso estabelecida, conforme previsto no Capítulo IV, Seção 

I, Artigo 15 da Lei nº 8.080 de 19 de setembro de 1990, que dispõe sobre as condições 

para a promoção, proteção e recuperação da saúde, a organização e o funcionamento 

dos serviços correspondentes e dá outras providências:  

A União, os Estados, o Distrito Federal e os Municípios exercerão, em seu 

âmbito administrativo, as seguintes atribuições: XIII - para atendimento de necessidades 

coletivas, urgentes e transitórias, decorrentes de situações de perigo iminente, de 

calamidade pública ou de irrupção de epidemias, a autoridade competente da esfera 

administrativa correspondente poderá requisitar bens e serviços, tanto de pessoas 

naturais como de jurídicas, sendo-lhes assegurada justa indenização. 

 

5- AÇÕES A SEREM REALIZADAS PELOS SETORES/INSTITUIÇÕES: 

 

6.1 Vigilância Epidemiológica Municipal 

• Acompanhar a circulação/comportamento do 2019-nCoV no Estado, no Brasil, e no 

mundo; 

• Monitorar e avaliar junto a APS os casos suspeitos de 2019-nCoV no município; 

•  Apoiar e assessorar as ações frente à investigação de casos suspeitos de 2019-nCoV 

na esfera municipal;  

• Intensificar a emissão de alertas sobre 2019-nCoV no município diariamente; 

• Realizar reuniões técnicas presenciais para a discussão e monitoramento dos 

acompanhamentos dos casos suspeitos; 

• Reuniões técnicas presenciais com a Comissão de Operações Emergenciais municipal 

para busca de estratégias para combate do 2019-nCov; 

 

6.2  Laboratórios/Epidemiologia 

• Garantir os insumos necessários para coleta, armazenamento e envio de amostras 

(swab, bomba aspiradora, meio de cultura, máscara PFF2); 

• Garantir o encaminhamento das amostras para o Laboratório de Referência 

Estadual; 

6.3 Atenção Primária Municipal 

Orientar os profissionais de saúde dos estabelecimentos de atenção primária quanto 

aos protocolos e fluxos estabelecidos para o atendimento, manejo e vigilância 

epidemiológica do 2019-nCoV estabelecidos, para:  

• Garantir a detecção oportuna de casos de síndrome gripal;  

•  Avaliar todo caso de síndrome gripal quanto ao histórico de viagem e contatos, 

conforme definição de caso;  



• Garantir o uso de equipamentos de proteção individual (EPI) pelos pacientes 

suspeitos e profissionais que realizarem o atendimento, conforme estabelecido 

nos protocolos estabelecidos; o Notificar imediatamente a vigilância 

epidemiológica municipal;  

• Avaliar o caso suspeito quanto à presença de sinais de gravidade e necessidade 

de hospitalização, conforme Protocolo de Manejo Clínico para o Novo 

Coronavírus; 

• Garantir o acompanhamento dos casos suspeitos leves e orientar quanto à 

instituição de medidas de precaução domiciliar, até o descarte por critério 

laboratorial;  

• Direcionar o paciente com sinais de gravidade para os estabelecimentos de 

referência municipal; 

• Utilizar as Unidades Básicas de Saúde para atendimentos de demanda 

espontâneas;  

 

6.4 Urgência e Emergência/ Pronto Atendimento 

 

 Orientar os profissionais de saúde dos estabelecimentos de urgência e emergência 

e unidades de pronto atendimento quanto aos protocolos e fluxos estabelecidos para o 

atendimento, manejo e vigilância epidemiológica do 2019-nCoV estabelecidos, para: 

• Garantir a detecção oportuna de casos de síndrome gripal; 

• Avaliar todo caso de síndrome gripal quanto ao histórico de viagem e 

contatos, conforme definição de caso;  

• Garantir o uso de equipamentos de proteção individual (EPI) pelos 

pacientes suspeitos, profissionais que realizarem o atendimento e os que 

realizarem procedimentos invasivos (intubação e coleta de amostra), 

conforme estabelecido nos protocolos estabelecidos; 

• Notificar imediatamente a vigilância epidemiológica municipal;  

• Avaliar o caso suspeito quanto à presença de sinais de gravidade e 

necessidade de hospitalização, conforme Protocolo de Manejo Clínico para 

o Novo Coronavírus;  

• Garantir orientação dos casos suspeitos leves quanto à instituição de 

medidas de precaução domiciliar, até o descarte por critério laboratorial;  

• Direcionar o paciente com sinais de gravidade para os estabelecimentos de 

referência 

 

 6.5 Assistência em média e alta complexidade  

 Orientar os profissionais de saúde dos estabelecimentos de média e alta complexidade 

quanto aos protocolos e fluxos estabelecidos para o atendimento, manejo e vigilância 

epidemiológica do 2019-nCoV estabelecidos, para:  

• Garantir a detecção oportuna de casos de síndrome respiratória aguda grave;  

• Avaliar todo caso de síndrome respiratória aguda grave quanto ao histórico de 

viagem e contatos, conforme definição de caso;  

• Notificar imediatamente a vigilância epidemiológica municipal; 

• Garantir o manejo do paciente, conforme protocolo de manejo e tratamento de 

síndrome respiratória aguda grave;  



• Realizar coleta de material biológico para diagnóstico de vírus respiratórios, 

conforme orientações técnicas divulgadas 

 

 

6.6.  Assistência Farmacêutica 

 

• Realizar triagem clinica 

• Orientar medidas terapêuticas para casos gripais leves. 

• Orientar os profissionais de saúde dos estabelecimentos de atenção primária 

quanto ao estabelecimento de processo de trabalho que proporcione proteção 

ambiental e ocupacional, minimizando riscos de contaminação nas farmácias, 

• Adquirir, armazenar e distribuir medicamentos e produtos para a saúde. 

• Renovar receitas de medicamentos de uso continuo a pacientes assintomáticos 

com doenças crônicas não transmissíveis controladas; 

 

6.7. Regulação Municipal 

•  Indicar os Hospitais de referência aos casos graves da COVID-19 com a reserva 

de leitos de isolamento; (ANEXO 1) 

•  Divulgar o Fluxo estabelecido para Regulação de casos graves ao hospital 

selecionado como referência.  

 

6.8 Vigilância Sanitária Municipal 

•  Desenvolver as ações de monitoramento dos Estabelecimentos Assistenciais 

de Saúde (EAS);  

• Programar intersetorialmente o processo de vistoria integrada para a 

conformidade aos protocolos específicos da segurança do paciente e controle de 

infecção hospitalar frente ao SARS-CoV-2;  

• Apoiar e assessorar as unidades de saúde municipais quanto aos protocolos 

específicos da segurança do paciente e controle de infecção hospitalar do SARS-

CoV-2;  

• Emitir/disponibilizar nota técnica especifica para as unidades municipais em 

conformidade com o Plano de Contingência Municipal para Infecção Humana pelo 

SARS-CoV-2 seguindo a NOTA TÉCNICA 04/2020 GVIMS/GGTES/ANVISA;  

•  Emitir alertas e sensibilizar os profissionais de saúde atuante na Vigilância 

sanitária/CCIH’S e Segurança do Paciente, quanto à detecção de casos suspeitos 

e ao cumprimento dos protocolos específicos;  

•  Realizar reuniões técnicas internas da vigilância sanitária para atualizações e 

socialização das informações dos boletins epidemiológicos MS/SVS/COE e 

SESPA/DEPI/COE.  

6.9 - Comunicação Municipal 

• Prestar informações precisas e oportunas para a população, com absoluta 

transparência, sempre alinhadas com a estratégia de comunicação da Secretaria de 

Vigilância em Saúde do Ministério da Saúde e com o Comitê Técnico Assessor de 

Informações Estratégicas e Respostas Rápidas à Emergência em Vigilância em 

Saúde/SESPA, com vistas à preparação para o enfrentamento de um cenário de 

insegurança e evitar pânico;  



• Manter a população informada e evitar reações sociais contra os pacientes, 

motivadas pela desinformação;  

• Contribuir no esclarecimento dos profissionais e trabalhadores da saúde sobre 

quadro clínico, manejo, vigilância epidemiológica, prevenção e controle;  

• Apoiar na divulgação dos protocolos e fluxos de atendimento, hospitalização e 

vigilância epidemiológica na rede pública para casos confirmados da doença;  

• Monitorar boatos e mensagens em sites oficiais e não oficiais, além de redes 

sociais, respondendo quando necessário. 

6.10 - Gestão/Secretário 

• Implantar Comitê Municipal de Enfrentamento a COVID-19 com o intuito de 

discutir as ações Intersetoriais a serem adotadas frente aos diversos cenários 

epidemiológicos do município. 

• Discutir e implantar medidas de controle populacionais não farmacológicas.  

• Garantir a aquisição oportuna de equipamentos de proteção individual 

considerando o alto risco de infecção e transmissão viral pelos profissionais 

de saúde. 

• Garantir a aquisição oportuna de material técnico médico/hospitalar para o 

manejo dos pacientes e acompanhamento dos contatos. 

• Garantir a aquisição oportuna de materiais saneantes para os atendimentos 

das demandas assistências considerando o alto risco de infecção e 

transmissão viral nas unidades de saúde. 

• Garantir a substituição imediata de profissionais de saúde mediante 

adoecimento.  

• Discutir o ordenamento de ações de saúde e realizar publicação de portarias 

assistências. 

 

6.11 – Demais Secretarias, órgãos e entidades 

• Ações educativas promovidas pela Secretaria Municipal de Transito em 

terminais de transporte municipal e intermunicipal de ônibus, vans e outros transportes 

alternativos de passageiros, bem como orientações e esclarecimentos para taxistas, 

moto taxistas e profissionais do transporte público municipal. 

• Monitoramento de bares, restaurantes, eventos públicos e/ou privados e 

quaisquer pontos de concentração de pessoas pela Guarda Municipal em parceria 

com a Polícia Militar, a fim de se fazer cumprir as legislações aprovadas pelos poderes 

executivo e/ou legislativo, no âmbito da contenção da COVID-19. 

•  Discussão e apoio conjunto de todas as secretarias, conforme definições e 

deliberações do Comitê Municipal de Enfrentamento a COVID-19. 

 

 

 

  

6-  NÍVEL DE RESPOSTA: PERIGO EMERGÊNCIA EM SAÚDE PÚBLICA, 

 

• EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA- corresponde a uma situação em que há 

confirmação de transmissão local do primeiro caso. 



Conforme previsto no Capítulo IV, Seção I, Artigo 15 da Lei nº 8.080 de 19 de setembro de 

1990, que dispõe sobre as condições para a promoção, proteção e recuperação da saúde, a 

organização e o funcionamento dos serviços correspondentes e dá outras providências: 

União, os Estados, o Distrito Federal e os Municípios exercerão, em seu âmbito administrativo, 

as seguintes atribuições: XIII - para atendimento de necessidades coletivas, urgentes e 

transitórias, decorrentes de situações de perigo iminente, de calamidade pública ou de 

interrupção de epidemias, a autoridade competente da esfera administrativa 

correspondente poderá requisitar bens e serviços, tanto de pessoas naturais como de 

jurídicas, sendo-lhes assegurada justa indenização.  

• Emergência de Saúde Pública (ESP) - corresponde a uma situação em que HÁ 

CONFIRMAÇÃO DE TRANSMISSÃO LOCAL DO PRIMEIRO CASO DE COVID-19. 

Neste nível de resposta a estrutura do Comitê municipal/COE atingirá seu nível máximo 

e seu funcionamento poderá ser presencial se estendendo fora do horário comercial, 

feriados e finais de semana.  

Tanto no nível de resposta PERIGO IMINENTE quanto EMERGÊNCIA EM 

SAÚDE PÚBLICA, as ações acima citadas serão desenvolvidas, porém acrescidas de: 

 

• Ações de monitoramento e acompanhamento dos CASOS CONFIRMADOS E 

OCORRÊNCIA DE ÓBITOS; 

• Articulação intersetorial para a garantia de rede de atenção qualificada para 

manejo com paciente com complicações. 

 

7- NOTIFICAÇÃO 

 

A infecção humana pelo SARS-CoV-2 é uma Emergência de Saúde Pública de 

Importância Internacional (ESPII), segundo anexo II do Regulamento Sanitário 

Internacional. Portanto, trata-se de um evento de saúde pública de notificação imediata. 

 

Como Notificar ao Centro de Informações Estratégicas em Vigilância em 

Saúde (CIEVS) 

A notificação imediata deve ser realizada pelo meio de comunicação mais rápido 

disponível, em até 24 horas a partir do conhecimento de caso que se enquadre na 

definição de suspeito, como determina a Portaria de Consolidação Nº 04, anexo V, 

capítulo I, seção I http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0004_03_10_2017.html. 

 

Meio telefônico 

 

Segundo a hierarquia do SUS, como a secretaria de saúde do município dispõe 

de estrutura e fluxos para receber as notificações de emergências epidemiológicas e 

casos suspeitos do novo Coronavírus, inclusive nos finais de semana, feriados e período 

noturno, o profissional deverá notificar, preferencialmente, a CIEVS PARA (91) 4006 

4812 / 99179-1860, VS MUNICIPAL 3744-2216 

 

Meio telefônico (nacional) 

 

O CIEVS oferece aos profissionais de saúde o serviço de atendimento, gratuito, 

24 horas por dia durante todos os dias da semana, denominado Disque Notifica (0800-

644-6645). Por meio deste serviço, o profissional de saúde será atendido por um técnico 

capacitado para receber a notificação e dar encaminhamento adequado conforme 

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0004_03_10_2017.html


protocolos estabelecidos no SUS para a investigação local, por meio da Rede CIEVS 

(Rede Nacional de Alerta e Resposta às Emergências em Saúde Pública) 

 

 

 

 

Meio eletrônico 

E-notifica (notifica@saude.gov.br): notificação por meio do correio eletrônico do 

CIEVS.meio da Rede CIEVS (Rede Nacional de Alerta e Resposta às Emergências em 

Saúde Pública) 

 

FormSUScap 2019-nCoV https://redcap.saude.gov.br/surveys/?s=TPMRRNMJ3D: Este 

formulário deve ser utilizado para envio das informações padronizadas sobre casos 

suspeitos do novo Coronavírus pelos serviços públicos e privados. Todas as informações 

inseridas serão disponibilizadas em tempo real para a Rede CIEVS que será responsável 

para encaminhar para a autoridade local responsável. 

Por determinação da Organização Mundial da Saúde, os países devem enviar 

informações padronizadas de casos suspeitos que ocorram no seu território. 

Considerando a inexistência de sistema de informação que contemple essas 

informações, o Ministério da Saúde recomenda que todos os casos notificados aos 

Estados, Distrito Federal e Municípios, sejam transcritos para esse formulário em até 24 

horas a partir do conhecimento do caso. Caso desejar, ao final da submissão, o 

formulário permite que seja gerado um arquivo eletrônico e pode ser salvo pelo usuário. 

CID 10 - Infecção humana pelo novo Coronavírus (2019-nCoV): o código 

para registro de casos, conforme as definições, será o U07.1 – Infecção 

pelo novo Coronavírus 2019-nCoV). Email:cievs@sespa.pa.gov.br 
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Secretaria de Estado de Saúde Pública do Pará. BOLETIM EPIDEMIOLÓGICO 04/2020: 

Infecção pelo Novo Coronavírus (2019-nCoV). Atualizado em 04/03/2020. 

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/marco/04/2020-03-02-Boletim-Epidemiol--

gico-04-corrigido.pdf 

 

ANEXO 1 - HOSPITAIS DE REFERÊNCIA PARA A ASSITÊNCIA AOS CASOS GRAVES 
DA COVID-19 

NOME  ENDEREÇO  TELEFONES  E-MAIL  

Hospital universitário João de 
Barros Barreto  
Diretora:  

R. dos Mundurucus, 4487 - 
Guamá, Belém - PA, 66073-
000  

NVEH (91) 32001- 6625  
(91) 98717 1661  

Lourival.masola@ebser
h.gov.br  

https://redcap.saude.gov.br/surveys/?s=TPMRRNMJ3D
https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/fevereiro/11/protocolo-manejo-coronavirus.pdf
https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/fevereiro/11/protocolo-manejo-coronavirus.pdf
https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/marco/04/2020-03-02-Boletim-Epidemiol--gico-04-corrigido.pdf
https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2020/marco/04/2020-03-02-Boletim-Epidemiol--gico-04-corrigido.pdf


Hospital Regional Abelardo 
Santos (Belém)  
Diretor: Alex Marques Cruz  

Avenida Augusto Montenegro 
Km 13, S/N Agulha - Campina 
de Icoaraci.  
Belém - PA, 66811-000  

Geral: (91) 3199-9860  
Diretor: (18) 99660-7121  

Fundação Santa Casa de 
Misericórdia (Belém)  
Diretor: Bruno Mendes 
Carmona  

Rua Bernal do Couto nº 988 – 
Umarizal, Belém  

NVEH: (91) 99141-0163/ 4009-
0341  
Diretor: (91) 98119-7130  

NVEH: 
sentinelasta@yahoo.co
m.br  

Hospital Regional do Baixo 
Amazonas (Santarem)  
Diretor: Hebert Moreschi  
NVEH: Maria Zilza de A. 
Batista  

Av Sérgio Henn nº 1364 – 
Diamantino, Santarém - PA  

NVEH: (93) 2101-0700/ 99131-
6878  
Diretor: (93) 98122-6500  

NVEH: 
zilzabatista@gmail.com  

Hospital Regional do Sudeste 
do Pará (Marabá)  
Diretor: Valdemir Fernille 
Girato  
NVEH: Paula Thereza Santos 
Dorighetto  

Rodovia PA 150, Km 7, s/n - 
Nova Marabá, Marabá - PA, 
68506-670  

NVEH: (94) 981097438  
Diretor: (94) 98171-0246  
(94) 98171-0246  

NVEH: 
epidemiologia@hrsppr
osaude.org ou 
paula.dorighetto@hrsp
prosaude.org.br  

Hospital Regional de 
Conceição do Araguaia  
NVEH: Luciana Paraense  

Tv Pará, 840 - Centro, 
Conceição do Araguaia - PA, 
68540-000  

NVEH: (94) 99169-2168  NVEH: 
nuvehepidemiologia@y
ahoo.com.br  
lucianaparaense@hotm
ail.com  

Hospital Regional Público do 
Araguaia (Redenção)  
Diretor: Pedro Ribeiro Anaisse  
NVEH: Renata Michele  

Av. Brasil, Quadra 30, s/n - 
Park dos Buritis, Redenção - 
PA, 68550-005  

Diretor: (94) 99262-0777  
NVEH: (94) 9169-2168  

NVEH: 
ccih.hrpa@aselc.org.br  

Hospital Regional Público da 
Transamazônica (Altamira)  
Diretor: Edson Gonçalves 
primo  

Av. Brg. Eduardo Gomes, s/n - 
Esplanada do Xingu, Altamira - 
PA, 68371-163  

NVEH: (93) 3515-8457/ 99127-
2633  

NVEH: 
nhe@hrtprosaude.org.
br/ 
janete_briana@hrtpros
aude.org.br  

Hospital Regional Público do 
Leste (Paragominas)  
Diretor: Thiarle Dassi  

Rua Adelaide Bernardes, S/N - 
Bairro Nova Conquista, 
Paragominas - PA, 68627-454  

Diretor: (94) 99134-0344  NVEH: 
scih.hrpl@indsh.org.br  

Hospital Regional de Tucuruí  
Diretor: Valdenize da Cunha 
Farias  

Av. Dos Amazônidas, S/n - Vila 
Permanente, Tucuruí - PA, 
68464-000  

Diretora: (94) 98123-1640  Diretora: 
valdenizecunha@yahoo
.com.br  
NVEH: 
nucleoepidemiologicot
uc@yahoo.com.br  

Hospital Regional Público do 
Marajo  
Diretora: Rejane Xavier Soares 
Gomes  
NVEH: Higor José de O Tostes  

Av. Rio Branco nº 1266, 
Centro, Breves - PA  

Diretor: (91) 98419-5201  
NVEH: (91) 99160-2329/ 3783-
2140 (Ramal: 359)  

NVEH: 
scih.hrm@indsh.org.br  
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1 INTRODUÇÃO 

A covid-19 é a maior pandemia da história recente da humanidade 

causada pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2), que causa infecção respiratória 
aguda potencialmente grave. Trata-se de uma doença de elevada 

transmissibilidade e distribuição global. A transmissão ocorre principalmente 

entre pessoas por meio de gotículas respiratórias ou contato com objetos e 

superficies contaminadas. 

A suscetibilidade ao vírus SARS-CoV-2 égeral, por ser um vírus novo, e 

não se sabe se a infecção em humanos gera imunidade contra novas infecções 

e se essa imunidade é por toda a vida. O espectro clínico da infecção pelos 

Coronavírus é muito amplo, podendo variar de um simples resfriado até uma 

pneumonia severa. 

O planejamento da vacinação nacional e estadual é orientado em 

conformidade com o registro e licenciamento de vacinas, que no Brasil é de 

atribuição da Agência Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa), conforme Lei n° 

6.360/1976 e regulamentos técnicos como RDC n° 55/2010, RDC 348/2020 e 

RDC n°415/2020. Ressalta-se ainda a RDC n° 444, de 10 de dezembro de 2020, 

que estabelece a autorização temporária de uso emergencial, em caráter 

experimental, de vacinas COVID-19 para o enfrentamento da emergência de 

saúde pública de importância nacional, decorrente do surto do novo coronavirus 

(SARS-CoV-2). 
A Prefeitura Municipal de Santa Izabel do Pará por meio da Secretaria 

Municipal de Saúde, vem realizando diversas ações com o enfoque de manter o 

controle da ocorrência de novos casos da doença e entende que a imunização 

é uma ação eficaz, e que deve ser garantida a população de forma equânime e 

de qualidade, portanto, vem por melo deste Plano, descrever as ações de 

operacionalização da campanna de vacinaçao contra a COVID-19 no municipio 

de Santa lzabel do Pará. 
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2 OBJETIVO 

2 10bjetivo Geral 

Planejar e executar as açðes e estratégias para a operacionalização da 

vacinação contra a COVID-19 em Santa lzabel do Pará em sua segunda etapa 

22 Objetivos Especificos 

Informar a população-alvo e grupos prioritários para vacinação para a 

populaçao Izabelense 
Planejar os recursos existentes por meio de programação especifica para 

operacionalização da vacinação em Santa lzabel do Pará, 

Apoiar as equipes de saúde na execução do Plano Municipal de Vacinação 
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3 META 

A meta é vacinar, pelo menos, 95% de cada um dos grupos prioritários contra COVID-19. 

Público-Alvo População 
Profissionais de Saúde 923 

Pessoas de 80 anos ou mais 794 

353 Povos e Comunidades 
Tradicionais Ribeirinha 

Povos e Comunidades 
1676 

Tradicionais Quilombola 

Comorbidades 1558 

Pessoas de 75 a 79 anoos 
727 

Pessoas de 70 a 74 anos 
1092 

Pessoas de 65 a 69 anos 1501 

Pessoas de 60 a 64 anos 2059 

Pessoas com Deficiencia 2129 

População Privada de Liberdade 
5781 

Trabalhadores de Educação do Ensino Básico 768 

Total: 19.361 
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4 PUBLICo-ALVO 

A meta é vacinar, pelo menos, 95% do público-alvo contra a COVID 19, 

em duas doses, com intervalo a ser definido pelo fabricante da vacina. 

Neste momento estaremos vacinando o grupo prioritário de idosos acima 

de 90 anos, de forma domiciliar após seguiremos a nossa vacinação conforme 

o recebimento das vacinas e os grupos prioritários previstos na segunda fase de 

vacinação 
Segue o quantitativo da população de idosos de Santa Izabel do Pará: 

PUBLICO ALVO POPULAÇÃO 
140 

IDOSO (90 anos a mais) 
IDOSO (80 anos a 89 anos) 654 
IDOSO (70 anos a 79 anos) 1819 
IDOSO (60 anos a 69 anos) 3560 

Total: 6173 

OBS: Entramos na segunda fase de vacinação, porém a primeira fase ainda não 

foi completada com todas as doses dos grupos prioritários, de modo que o 

municipio vem seguindo o fluxo de liberação das vacinas recebidas pela 

Secretaria de Saúde Pública do Estado do Pará. 
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5 UNIDADES DE VACINAÇÃO 

5.1 CRONOGRAMA DA 2 FASE DE VACINAÇÃO CONTRA A COVID-19 PARA 
IDOSOS ACIMA DE 90 ANOS 

Para o inicio desta fase a Secretaria Municipal de Saúde deste municipio 

receberáo quantitativo de 170 doses da vacina contra sars-cov2, assim como 

170 seringas. De acordo com as normas técnicas do Ministério da Saúde e do 

Plano Estadual de Vacinação, que comtempla neste primeiro momento os idosos 

acima de 90 anos e mais. Segue cronograma abaixo das Unidades da Atenção 

Basica deste municipio. Reforçamos que conforme forem liberadas mais doses 

da vacina os demais idosos receberão as suas doses. 

DATA/PERÍODO ESTRATEGIA LOCAL 
1. ESF TRIÂNGULO 

ESF NOVA DIVINÉIA 
09.02.2021/ EQUIPE VOLANTE COM 

MANHA E TARDE VACINAÇÄÃO 
DOMICILIAR 

2. 

3. ESF JARDIM MIRAI 10.02.2021/MANH EQUIPE VOLANTE COM 

VACINAÇÃO 
DOMICILIAR 

4. ESF JUAZEIRO 

5. ESF ESF SAGRADA FAMÍLIA 

6. ESF BAIRRO NOVO 10.02.202 1/TARDE EQUIPE VOLANTE COM 

7. ESF SANTA LÚCIA VACINAÇÃo 
DOMICILIAR 

8. CENTRO DE SAUDE 11.02.2021/ EQUIPE VOLANTE COM 
9. ESF JARDIM DAS ACÁCIAS MANHA E TARDE VACINAÇ
10. ESF JARDIM DAS GARÇAS DOMICILIAR 
11. ESF NOVO HORIZONTE 

12. ESF SANTA RITA 

13. ESF SÃO RAIMUNDO 

14. ESF CARAPARU 

12.02.2021/ EQUIPE VOLANTE COM 
MANHA E TARDE VACINAÇÃ0 

15. ESF CONCEIÇÃO DO ITÁ DOMICILIAR 

16. ESF KM 60 

17. ESF AMERICANOIEII 
18. ESF FEREIRA PENA 

15.02.2021/ 
MANHA E TARDE 

19. ESF TACÁJOS EQUIPE VOLANTE COM 
VACINAÇÃ0 
DOMICILIAR 
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20. PONTO DRIVE THRU NA 16.02.2021 EQUIPE FIXA PARA 

08 AS 12:00 HS VACINAÇÃO DOS PRAÇA MATRIZ DE SANTA 

IZABEL DO PARÁ IDOSOS QUE 
CHEGAREM POR 

DEMANDA 

ESPONTANEA. 

5.2 CRONOGRAMA DA 2 FASE DE VACINAÇÃO CONTRA A COVID-19 PARA 
2 DOSE DOS PROFIsSIONAIS DE SAUDE. 

LOCAL DATA/PERIODOO ESTRATEGIA 
1. HOSPITAL MUNICIPAL DE 11.02.2021/ EQUIPE FIXA PARA 

SANTA IZABEL DO PARÁ - TARDE VACINAÇÃO 
HMEA 

2. CENTRO DE SAÚDE DE 11.02.2021/ 
SANTA IZABEL MANHA E TARDE 

3. ESF AMERICANO IE 
1. CENTRO DE SAÚDE DE 12.02.2021/ EQUIPE FIXA PARA 

SANTA 1ZABEL TARDE VACINAÇÃO 

Todo este plano está sujeito a alterações conforme forem as 

determinações do Ministério da Saúde, 2 Centro Regional de Saúde e demais 

órgãos competentes. 
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