COVID-19 INFO

12 de marco de 2020
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INTRODUCAO

A epidemia de COVID-19 esta a -

desafiar as capacidades dos SlTUACAO ATUAL

sistemas de saude do mundo

inteiro e a por & prova a sua A Guiné-Bissau continua a ndo PLANO DE
resiliéncia e robustez. registar nenhum caso até a data de -

A 7 de margo de 2020, a barra dos 12 de margo de 2020, mas varios CONTINGENCIA
100,000 casos foi ultrapassadae all paises do continente ja declararam
de margo de 2020 a Organizagdo varios casos de COVID-19.

Mundial da Saude (OMS) declarou o

estado de pandemia por COVID-19, Vérias atividades estavam Preparacao e Resposta a
tendo em conta o numero de casos programadas, entre as quais: Pandemia de COVID-19 é um

afetados e a gravidade da situacgdo.. 1 A preparacdo de uma enfermaria s ver imelhomda atusiiadoe

para isolamento de casos suspeitos
e tratamento de casos confirmados; adaptado. na medida do possivel
e sempre que necessario, para o

2. O estabelecimento da ajustar as necessidades locais e as

capacidade de diagnéstico recomendacdes da OMS.
laboratorial local

O Plano de Contingéncia para a

3. A formagio de médicos o O Plano de Contingéncia esta
enfermeiros para a abordagem de orcado em cerca de S00, 000,

Casos; 000 Francos CFA.

4. A vigilancia epidemiolégica, ' }
incluindo o seguimento \L
domicilidrio de passageiros .
provenientes de zonas afetadas; ~

5. A elaboracdo, impressiao e difusdo

de mensagens de mobilizagao

social e prevencao:

. . *
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PLANO DE CONTINGENCIA
PARA PREPARACAO E
RESPOSTA AO COVID-19

Prevencao e Controlo da Infecgdo
(PCI)

1.Promoc¢ao de PCl a nivel
comunitério;

2.Reforgo de capacidades de PCI
a nivel de diagnéstico e
prestacao de cuidados de
saude;

3.Refor¢o de gestdo de PCl a
nivel das estruturas de saude e
dos PdE.

Gestdo Clinica de Casos

1.Refor¢o de capacidades para a
garantia da seguranca do
paciente;

2. Seguimento adequado de
pacientes durante e apés o

Resumo das principais estratégias

internamento;
3. Equipamento das unidades de
saude designadas com 1.COORDENAC A0
material necessario auma
gestdo adequada de casos. 2.VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICO
PRECISA DE
£c1sa o W 3.LABORATORIO
4.COMUNICACAO E PARTICIPACAO COMUNITARIA
5.CONTROLO E PREVENCAO DAS INFECOES
Ugse 1919 (MTN) 6.GESTAO CLINICA
a5 2030 (Orenge) o
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PLANO DE CONTINGENCIA
PARA PREPARA
RESPOSTA AO CO

OBJETIVO GERAL

Prevenir a propagacao da epidemia
no pais, reduzir a mortalidade através
de uma gestdo adequada dos
doentes e limitar o impacto negativo
no sistema de saude, na vida social e
na economia.

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

1.Coordenar, monitorizar e avaliar as
actividades para uma resposta
rapida e eficaz;

2. Aumentar o grau de vigilancia
naclonal a nivel dos Pontos de
Entrada (PdE) das estruturas de
saude e dos laboratérios para a
deteccao precoce de casos:

3. Disseminar as mensagens de
prevencao e controlo de COVID-19,
e garantir a participacao
comunitaria nas actividades de
prevencao e preparacao da
resposta;

4.Diminuir o risco de propagacao de
Pessoa a pessoa, através da
dinamizag¢ao da plataforma saude
unica no pais e na sub-regido:

S.Carantir o tratamento adequado de
casos detectados.

ESTRATEGIAS

Coordenacio

1.Coordenacao continua do COES
nacional para a validagao das
acoes e orientagao dos COES
Regionais;

2.Suporte e monitoria dos niveis
de preparacao e resposta
nacional;

3.0rganizacao Sistema Nacional
de Saude e da comunidade para
uma situacdo de epidemia;

4.Organizacao do Sistema
Nacional de Saude e da
comunidade para o periodo poés-
epidémico.

Vigilancia Epidemiolégica

1.Reforgar o sistema nacional de
vigilancia epidemiolégica
permitindo a deteccgao,
investigacao, gestao e
notificacdo de casos;

2.Reforco da capacidade dos
técnicos de saude.

AOE
iD-19

Laboratério

1.Refor¢o da capacidade
laboratorial, ao nivel de recursos
humanos, equipamentos,
material, reagentes e de
funcionamento.

gmag 8&? e Participacdo

1.Reforgo da advocacia junto aos
oérgdos estatais, da comunidade
e dos parceiros
nacionais/internacionails:

2 Reforco da mobilizacao social,
da comunicacao e da educagao
em saude;

3.Melhoria e promocgdo de acgoes
de comunicagdo interpessoal;

4.Capacitacao dos técnicos de
saude, lideres comunitarios e
partes interessadas:

5.Reforco de acgdes de apoio
psicossocial junto aos
profissionais de saude, pacientes
e seus familiares
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