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NOTA TECNICA 003/2021 CESMU/DASE/DPAIS/SESPA

ASSUNTO: ORIENTAGOES AO ATENDIMENTO DE MULHERES NO ENFRENTAMENTO AO
COVID-19

[ CONSIDERAGOES GERAIS ]

Considerando que a infeccdo pelo novo coronavirus (SARS-COV-2) é uma emergéncia de
salide publica global, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) declarou em 11/03/2020 que a
disseminacdo da COVID-19 configura uma pandemia, quando mais de 118 mil casos foram
registrados no mundo.

Sendo assim, de acordo com o Plano de Contingéncia do Estado do Para, na prevencgao e
no controle da pandemia, esta Nota Técnica objetiva nortear o atendimento assistencial para
garantir o acesso das mulheres a todos os niveis de atencdo a saude, com a¢des de promocao,
prevencao, assisténcia e recuperac¢do da saude da populagdo feminina.

[ TRANSMISSAO, PERIODO DE INCUBACAO ]

e A transmissdo ocorre, por goticulas respiratérias, ou quando se toca em superficie
contaminada pelo virus e apds, leva-se as maos até a boca, narinas ou até mesmos os olhos.

e Evidéncias cientificas ja mostram o potencial de transmissdao da COVID-19 por inalagdo do
virus através de particulas de aerossdis (particulas menores e mais leves que as goticulas).

e A transmissibilidade dos pacientes com COVID-19 é em média de 7 dias apds o inicio dos
sintomas, com periodo de incubacdo pode variar de 2 até 14 dias (com média de 5 dias).

e Dados preliminares da OMS sugerem que a transmissdo do SARS-COV-2 possa ocorrer,
mesmo sem o aparecimento de sinais e sintomas.

e Periodo de incubagdo O periodo de incubacdo da COVID-19, tempo entre a exposicdo ao
virus e o inicio dos sintomas, é, em média, de 5 a 6 dias, no entanto, pode ser de 1 a até 14
dias.

[ SINTOMAS, DIAGNOSTICO E NOTIFICACAO ]

e A manifestacdo clinica da infeccio pelo SARS-COV-2 pode variar de um estado
assintomdtico, um simples resfriado até uma insuficiéncia respiratéria grave e
potencialmente fatal. Sdo considerados casos suspeitos, pessoas com sindrome gripal,



GOVERNO DO

SAUDEPUBLICA BEZN ‘a
DIRETORIA DE POLITICAS DE ATENCAO INTEGRADA A SAUDE

DEPARTAMENTO DE ATENCAO A SAUDE
COORDENACAO ESTADUAL DE SAUDE DA MULHER

anosmia (perda total ou parcial do paladar), sintomas gastrointestinais, dor de garganta,
febre, tosse, dispnéia de intensidade progressiva, dor toracica, e sinais de baixa
oxigenagdo (por insuficiéncia respiratdria), como por exemplo, alteracdo do nivel de
consciéncia. Vide Orientagdes MS.

O inicio dos sintomas ocorre no estagio |, na fase de replicacao viral e se estende por 7 dias,
gue sao sintomas comuns como febre, tosse, dor de garganta e cabeca, coriza, perda de
olfato (anosmia), perda do paladar (ageusia), dor muscular e nas articulagdes e sintomas
gastrointestinais (Kayemet al.2020, Knight et al.2020, Matar et al.2020).

Ha casos que evoluem para o estagio Il, entre o 7° e 10° dia, que se caracterizam pelo
comprometimento pulmonar causando dispneia em pequenos movimentos.

No estdgio lll desenvolvem a resposta hiper inflamatéria necessitando de cuidados em
unidade intensiva.
A identificacdo precoce da gravidade da doenca em gestantes e puérpera possibilita
medidas adequadas.

No diagnéstico deve-se considerar a fase clinica em que a paciente se encontra para definir
os exames que apresentam os melhores perfis de desempenho para o suporte diagndstico
(Duarte & Quintana 2020). Considerando os recursos laboratoriais disponiveis, podem ser
usados testes de biologia molecular (RT-qPCR) e testes soroldgicos auferem a resposta
imune do organismo ao SARS-CoV-2 que detectam a presenca de anticorpos especificos IgM
e IgG usando diferentes métodos laboratdriais.

E obrigatdria a realizagdo de coleta de amostra, em casos graves, de aspirado de
nasofaringe ou swab combinado (nasal/oral), ou também amostra de secrecdo
respiratoria inferior (escarro ou lavado traqueal, ou lavado bronco aveolar), sempre que
ocorrer a identificacdo de caso suspeito de COVID-19. Se a coleta for com swab deverdo
ser trés amostras: uma de cada narina e uma da orofaringe.

O profissional que colher a amostra devera estar devidamente paramentado com gorro
descartdvel, mdscara N95, PFF2, ou equivalente, 6culos de protegdo ou protetor facial,
avental de mangas longas, impermeavel e descartavel, e luvas de procedimento
descartavel.

O meio de transporte viral, bem como swab e tubo serdo fornecidos pelo LACEN/PA. O
material deverd ser transportado em caixa isotérmica, com a Ficha Epidemioldgica
devidamente preenchida.

A tomografia computadorizada é considerada como padrao de referéncia para
diagnosticar as altera¢des pulmonares decorrentes da Covid-19 (Parekh et al,2020)

Para a realiza¢cdo de RX de térax como para a tomografia em gestante, deve-se atender
os principios classicos da radioprotecdo ao feto, protegendo o abdémen materno com
avental de chumbo (Wagner et al.1986; Damilakis et al., 2000; ACOG 2004)

As amostras clinicas deverdo ser cadastradas no GAL (Gerenciador de Ambiente
Laboratorial) AGRAVO INFLUENZA, e solicitar PESQUISA DE INFLUENZA COM OBSERVACAO
DE SUSPEITA DE CORONAVIRUS e encaminhada ao LACEN/PA, acompanhado de
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REQUISICAO DO GAL e da Ficha de Notificacdo RedCap, devidamente preenchidas pelo
profissional de saude que examinou a paciente.

e Realizacdo de higienizagdo das m&os com frequéncia, com agua e sabdo e/ou com alcool
em gel ou alcool liquido (70° Gay Lussac ou INPM ou 70%).

e Isolamento de casos e contatos e distanciamento social.

e Evitar tocar nos olhos, nariz e boca.

e Praticar a etiqueta respiratdria: ao tossir ou espirrar usar o cotovelo como anteparo, ou
lengo de papel, com descarte imediato deste.

e Usar mascara (artesanal ou cirurgica) de modo continuo, na presenca de sintomas
respiratorios.

e Incentivar uso de mascara artesanal quando necessitar sair de seu domicilio, seguindo as
recomendacdes do Ministério da Saude, com orientacdo das APS para confec¢do caseira.

e Oferecer orientagdo quanto a manutencdo de distancia social (no minimo 1m) tanto
guanto possivel.

e Para pacientes com sintomas respiratdrios, orientar uso de mascaras cirurgicas.

e |solamento tanto para a pessoa sintomatica quanto para as residem no mesmo endereco,
ainda que estejam assintomaticos.

e Os profissionais de saude que atenderem pacientes, a higiene das maos deve ocorrer
antes da colocagdo e remoc¢do dos equipamentos de protecdo em pacientes sem
sintomatologia, devem usar mdscara cirdrgica; e quando atenderem pacientes com
sintomatologia, uso de mascaras N95, devem usar oculos de protecdo, luva de
procedimento e avental descartavel.

ATENDIMENTO A MULHER EM TODO CILCO DE VIDA

E preconizada a garantia da atencdo a salde buscando a integralidade por meio da
realizacdo de agbGes de promogdo, protecao e recuperag¢do da saude e prevengao de agravos; e
da garantia de atendimento da demanda espontanea, da realizacdo das acGes programaticas,
coletivas e de vigilancia a saude, conforme orientagao do Ministério da Saude.

1. PLANEJAMENTO REPRODUTIVO

Considerando a Nota Técnica N2 16/2020-COSMU/CGCIVI/DAPES/SAPS/MS a saude
sexual e saude reprodutiva, no contexto da pandemia, deve ser considerado como servigos
essenciais e ininterruptos a essa populacao.

Para isso, orienta-se:
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e Difundir amplamente, em todos os pontos de atengdo, informac¢des as usudrias sobre os
métodos contraceptivos e como acessa-los;

e Garantir a cadeia de insumos (contraceptivos modernos, materiais educativos e de
aconselhamento)

e Monitorar estoques dos métodos contraceptivos, evitando desabastecimento;

e Promover educacao permanente de forma a adequar os processos de trabalho, de acordo com
as normas vigentes para reducao e disseminacgao do virus;

e Aproveitar a presenga de usudrias em qualquer ponto de atencao para ofertar aconselhamento
em planejamento sexual e reprodutivo;

e Dispensar a pilula de emergéncia (levonorgestrel) de acordo com o protocolo de utilizagdo do
Ministério da Saude. Por ter carater emergencial, a necessidade da mulher que procura o servico
para este fim deve ser atendida imediatamente por profissional qualificado;

e Possibilitar que a prescricdo e dispensacdo dos métodos contraceptivos seja com validade
aumentada para 90 dias, evitando assim a necessidade da ida a UBS para este fim;

e Prover informagdes as usudrias de DIU de cobre que necessitam de troca por conta do
vencimento, que a eficdcia do mesmo esta garantida para até cerca de 1 ano apés o prazo de
validade;

e Manter o método contraceptivo em uso, evitando descontinuidades, uma vez que a interrupcao
ou troca de método, normalmente exige adaptacdes que podem levar a efeitos colaterais e ou
risco de gravidez indesejada;

e Fortalecer as acBes de planejamento sexual e reprodutivo em areas com maiores taxas de
gravidez na adolescéncia e alta prevaléncia de HIV

e Prover formas de atendimento as usuarias que apresentem reag¢des ndo desejadas a métodos
contraceptivos (telemedicina, videoconferéncias, servicos remotos oferecidos pela APS, entre
outros); avaliar a busca ativa desta mulher para consulta nos casos de sintomas graves.

Proposta de alternativas:

- Adocdo de diferentes estratégias para fortalecimento da adeséo das usuérias aos servicos, dentre elas,
a busca ativa das usuarias em idade fértil, gestantes e puérperas, assim como o seu cadastramento, ndo
se limitando ao atendimento da demanda espontanea

- Os ACS constituem os principais parceiros para a realizacdo destas acoes.

2. EXAMES DE RASTREAMENTO DE MAMOGRAFIA E CITOPATOLOGICO DE COLO DE
UTERO (PCCU)

e De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), as estratégias para a detecgdo
precoce sdo o diagndstico precoce e o rastreamento aplicado em populagdo assintomatica,
aparentemente saudavel, com objetivo de identificar lesGes sugestivas de cancer e
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encaminha-la para investigagdo e tratamento. A pandemia da doenga do coronavirus
(COVID-19) impactou os sistemas de salide em todo o mundo. Os procedimentos eletivos,
incluindo o rastreamento de cancer, foram suspensos na maioria dos paises pela
necessidade de priorizacao das urgéncias e reducdo do risco de disseminacdao do novo
coronavirus (SARS-CoV-2) nos servicos de saude.

e Pela heterogeneidade da situacdo da pandemia por COVID-19 no Estado, ndo é possivel
adotar uma recomendacdo Unica a esse respeito, dessa forma, o reinicio do rastreamento
de cancer demanda uma analise criteriosa dos riscos e beneficios envolvidos, considerando
o cenario epidemiolégico no contexto local.

e O servico deve ser gradual, priorizando o retorno de exames de rastreamento, seguindo
asdiretrizes vigentes, especialmente em relacdo as recomendac¢des de populagdo-alvo e
periodicidade (PCCU mulheres entre 25 a 64 anos e MAMOGRAFIA mulheres entre 50 a 69
anos).

e Realizar Busca ativa, através do Sistema de Informagdo do Cancer (SISCAM) de exames
alterados antes da pandemia para devido seguimento na rede de atencdo a saude.

e As unidades de saude devem organizar o servico evitando idas desnecessdrias das usuarias
as unidades de saude para fins de realizacdo de exames.

e Caso o perfil epidemioldgico ndo permita o retorno das ac¢des, a realizacdo de exames devem
ser postergados de acordo com a situacdo de cobertura do territério.

3. MULHERES COM AGRAVOS A SAUDE OU OUTRAS CONDICOES CRONICAS PRE-
EXISTENTES

As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) sdo atualmente um dos maiores desafios
em saude, seja pela alta prevaléncia, seja pelo destaque como principais causas de morte
prematura e perda de qualidade de vida no Brasil e no mundo (BRASIL, 2005). E tornam-se ainda
mais importantes no contexto da pandemia pelo novo Coronavirus, pois estdo relacionadas ao
agravamento dos quadros clinicos da Covid-19, pois a infec¢do se desenvolve rapidamente para
a sindrome do desconforto respiratério agudo, insuficiéncia respiratdéria aguda e outras
complicaces segundo dados da OMS.

Fumantes, asmaticos, hipertensos, diabéticos e idosos, doengas imunossupressoras,
independente do género, sdo os principais grupos de risco do covid-19 por serem mais
suscetiveis a contrair a enfermidade, tendo menor capacidade de responder a infecgdo
provocada.

Por isso orienta-se a retomada do acompanhamento dessa populagdo com regularidade
adequada dos programas de saude garantindo a estabilidade clinica, reduzindo as chances de
desfechos desfavoraveis durante o periodo de pandemia.

Considerar o uso de tecnologias a fim de evitar a infeccdo desse grupo populacional.
Além disso, possibilita a continuidade do cuidado de pessoas com condi¢des crbnicas e a
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identificacdo precoce de sinais e sintomas clinicos de agudizacao, além de evitar interrupg¢oes
no tratamento. (SART, 2020)

IMPORTANTE:

Em casos de agravo pela Covid-19, a mulher devera seguir o plano de cuidado
de Pessoa Adulta.

4, Mulher Vitima de Violéncia

A violéncia de género, ndo sé enquanto ato fisico, mas simbdlico de desvalorizagdo e
subjugacao social da mulher, € um fen6meno antigo e embora se ouca falar de sociedades que
eram lideradas por mulheres, a ampla maioria das civiliza¢cdes foi caracterizada por modelos
de poder e liderangca masculinos.

Na pandemia, o cendrio apresentou-se com fragilidades, materializando-se os efeitos da
covid-19, com o aumento dos casos de violéncia contra as mulheres.

Por isso, orienta-se como principais estratégias a serem adotadas nesse momento para
o enfrentamento da violéncia contra as mulheres paraenses nos dispositivos de saude:

e [E OBRIGATORIA a notificacdo de todos os casos de violéncia contra a mulher atendidos
pelos profissionais de salde, psicdlogos e outros, em territério nacional, segundo a Lei
Federal n? 10.778 de 24 de novembro 2003, tanto em servigos de saude publicos quanto
privados (Notificagdo Compulséria)

e A notificagdo tem fins epidemioldgicos e segue um processo interno dentro da Saude
Publica, servindo para a construgdo de perfis pelo Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificacdo-SINAN, os quais serdo utilizados na constru¢do de politicas publicas mais
eficazes.

e A ficha de notificacdo estd disponivel em todos os servicos de saude publica e deve ser
encaminhada para a vigilancia epidemioldgica de seu municipio.

e Devem ser notificadas todas as violéncias cometidas contra as mulheres: psicoldgica, fisica,
sexual, moral e patrimonial.

e O estabelecimento de saude deve priorizar a saiude de meninas e mulheres vitimas de
violéncia, ndo sendo obrigatdrio que tenham realizado registro de ocorréncia policial.


https://brasilescola.uol.com.br/sociologia/poder.htm
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e Capacitar os profissionais de saude para identificar casos de violéncia doméstica e orientar
as vitimas quanto aos servicos disponiveis na localidade para seu atendimento.

e Capacitar os profissionais de saude para abordagem sobre violéncia sexual e os diversos
tipos de violéncia, com orientacdo sobre a rede intersetorial de atencdo as mulheres nestas
situagOes;

e Garantir o atendimento obrigatdrio e integral e multidisciplinar para profilaxia para ISTs e
HIV e contracepg¢do de emergéncia, conforme disposto na Lei 12.845/2013.

e Reiterar a continuidade dos servicos de assisténcia aos casos de violéncia sexual e aborto
legal;

e Capacitar os profissionais de salde com o objetivo de evitar que as mulheres sejam
revitimizadas durante o atendimento no estabelecimento de salde e seguimento deste.

e Os casos de violéncia em situagdes em que a vida da mulher corra risco, ou ainda a de seus
filhos, ou de pessoas proximas devem ser acompanhadas por equipe multidisciplinar. Nesse
caso, considerar a comunicacdo externa, onde se constitui como denuncia e,
diferentemente da notificagdo, segue um procedimento interno, é enviada para o exterior
dos servicos de saude e aciona a Policia, a Justica e o Ministério Publico (conforme avaliagdo
individual de cada caso).

PLANO ESTADUAL DE VACINACAO COVID-19

PARA POPULACAO FEMININA

O Governo do Pard, por meio da Secretarias de Estado de Saude Publica (SESPA),
disponibilizou o Plano Paraense de Vacinacdo para a Covid-19, que traz informagdes estratégicas
sobre as vacinas, grupos prioritarios, periodo de campanha de vacinagao, precaugdes e
contraindicagdes da vacina, vigilancia de eventos adversos pds-vacina, registro de doses
aplicadas e operacionalizagao da campanha de vacinagao.

O planejamento da vacina¢do nacional e estadual é orientado em conformidade com o
registro e licenciamento de vacinas, que no Brasil é de atribuicdo da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (Anvisa), conforme Lei n? 6.360/1976 e regulamentos técnicos como RDC n2
55/2010, RDC 348/2020 e RDC n? 415/2020. Ressalta-se ainda a RDC n2 444, de 10 de dezembro
de 2020, que estabelece a autorizagdo temporaria de uso emergencial, em cardter experimental,
de vacinas COVID-19 para o enfrentamento da emergéncia de salde publica de importancia
nacional, decorrente do surto do novo coronavirus (SARS-CoV-2).

A SESPA vem realizando diversas acbes com o enfoque de manter o controle da
ocorréncia de novos casos da doencga e entende que a imuniza¢do é uma agdo eficaz, e que deve
ser garantida a popula¢do de forma equanime e de qualidade.

- 12 Fase: Trabalhadores de Saude; pessoas com mais de 60 anos que vivem em instituicGes de
longa permanéncia e indigenas aldeados.
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- 22 Fase: profissionais da Seguranca Publica na ativa; idosos de 60 a 79 anos de idade; idosos a
partir de 80 anos e povos e comunidades tradicionais quilombolas.

- 32 Fase: pessoas com comorbidades (doencas como diabetes, hipertensdo e obesidade).

- 42 Fase: trabalhadores da Educacdo; Forcas Armadas; funciondrios do sistema penitenciario;
populacdo privada de liberdade e pessoas com deficiéncia permanente severa.

Desta forma, os servicos publicos, sejam eles federais, estaduais ou municipais,
presentes no territério paraense, devem estar atentos a atualizacdo do Plano Estadual de
Imunizacdo do Estado do Pard, para correta orientacdo das Mulheres quanto ao seu grupo
prioritario e o momento correto de procurar a vacina nas Unidades Vacinadoras.
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