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PROGRAMA DE 
TESTAGEM PELA VIDA 
COVID – 19 
ATENÇÃO PRIMÁRIA 

SERRA 

 
 

  PREMISSAS – PROTOCOLO OBRIGATÓRIO DO ESTADO  
 
 
 
 
 
 

É de extrema importância seguir os 

protocolos obrigatórios do Estado, 

pois as hospitalizações 

permaneceram em patamares 

elevados, será rápido para atingir o 

limite da ocupação hospitalar. 



 

OBJETIVO 

DETECTAR COM A MAIOR BREVIDADE POSSÍVEL OS CONTAMINADOS PELO COVID-19 (CONFORME PROTOCOLO DO 

ESTADO), BEM COMO MAPEAR E TESTAR AS PESSOAS PRóXIMAS NÃO VACINADAS (MORADORES DA MESMA RESIDÊNCIA 

, COLEGAS DE TRABALHO, ETC), CASO O RESULTADO SEJA POSITIVO. 

COM ESTA AÇÃO, É POSSÍVEL ATACAR A DOENÇA NOS PRIMEIROS DIAS DE CONTAMINAÇÃO, EVITANDO AGRAVAMENTOS 

, NOVOS COLAPSOS NA SAÚDE, VISANDO SEMPRE SALVAR VIDAS. 

SE QUEREMOS RETOMAR A NORMALIDADE DA ATIVIDADE ECONÔMICA, O CONVÍVIO SOCIAL E A PRESERVAÇÃO DE 

MUITAS VIDAS QUE ESTÃO SENDO CEIFADAS PELO COVID 19, DEVEMOS E PODEMOS ADOTAR COM SEGURANÇA 

UMA NOVA ESTRATÉGIA DE COMBATE A ESTA PANDEMIA, À EXEMPLO  DO QUE FIZERAM VÁRIOS 

PAÍSES E, TAMBÉM, REGIÕES DENTRO DO NOSSO PRÓPRIO PAÍS COM RESULTADOS ALVISSAREIROS.. 

TESTES – PARCERIA AMESNE SETOR PRIVADO 

HÁ VÁRIOS TIPOS DE TESTES PARA DIAGNÓSTICO DE COVID 19. 

a) RT- PCR COVID - Coleta via swab (nasal), indicado para ser realizado entre o 2º até o 8º dia de início dos sintomas. 

Considerado o exame padrão ouro para diagnóstico da infecção. Resultados de 2 a 10 dias. (INDICAÇÃO HOSPITALAR) 

b) TESTE DE ANTÍGENO - Coleta via swab, indicado para ser realizado entre o 4º até o 8º dia do início dos sintomas. O resultado 

fica pronto em até 15 minutos. 

c) TESTE DE SALIVA (Antígeno) - Coleta oral não invasiva (saliva), ideal para crianças, idosos e empresas. Indicado para ser 

aplicado entre o 4º até o 8º dia do início dos sintomas. O resultado fica pronto em até 15 minutos. 

d) SOROLOGIA IGG e IGM - Coleta de sangue destinada a detectar a presença de anticorpos. Indicado para ser aplicado a partir 

do 10º dia do início dos sintomas. 

e) TESTE PARA AVALIAÇÃO DA IMUNIDADE PóS VACINA - Coleta de sangue capilar (picada no dedo). O resultado fica pronto em 

até 15 minutos. É indicada a realização do teste 30 dias após a aplicação da primeira dose da vacina. 



 
 
 
 

 

  PROJEÇÃO  
 
 
 
 
 
 

 

Estamos chegando ao período de inverno, 

chuvas e o concurso de outras doenças infecciosas, 

como a gripe H1N1. O problema pode recrudescer. 

Há indícios que devido as tantas 

variantes do vírus poderemos a qualquer 

momento entrar numa ‘terceira onda’. 

ainda mais letal. 

Nos casos de testagem positiva para COVID- 

19, é necessário agir rápido, mapeando, 

testando e isolando as pessoas próximas que 

tiveram contato e prestar atendimento e 

acompanhamento aos contaminados. 

 

TESTAGEM ORGANIZADA INDÚSTRIA, COMÉRCIO E ESCOLAS. 

CASO POSITIVO, ENCAMINHAMENTO   AO SISTEMA DE 
SAÚDE E ACOMPANHAMENTO. 

É MAPEADO AS PESSOAS PRóXIMAS QUE O 
POSITIVIDO TEVE CONTATO NOS ÚLTIMOS 3 DIAS 

NÃO VACINADAS. 

AS PESSOAS IDENTIFICADAS SÃO TESTADAS E INICIAM 
O ISOLAMENTO IMEDIATO CASO POSITIVO. 

 
AS SINTOMATICAS SÃO ENCAMINHADAS AO 

ATENDIMENTO DE SAÚDE, MESMO AGUARDANDO O 
RESULTADO. 

 

OS POSITIVADOS SÃO MONITORADOS E QUALQUER 
SINAL DE AGRAVAMENTO, DIRECIONA-SE PARA O 

ATENDIMENTO DE SAÚDE OU HOSPITAL. 



EVITAR AGRAVAMENTO E INTERNAÇÕES TARDIAS 

 

ATENDIMENTO NO 1º SINTOMA. 

DIRECIONAMENTO PARA 
ATENDIMENTO MEDICO; 
ACOMPANHAMENTO POR 14 DIAS. 

ASSINTOMÁTICOS SINTOMÁTICOS 

NEGATIVOS POSITIVOS 

LIBERADOS PARA RETORNO ÀS 
ATIVIDADES, COM 
ORIENTAÇÕES DOS 

PROTOCOLOCOS ESSENCIAIS. 

MUNICÍPIOS ENCAMINHAM PARA UNIDADE REFERÊNCIA ATENDIMENTO COVID 

 
 
 
 
 
 

 

O PROGRAMA TESTAGEM SERRA – PARCERIA PÚBLICO X PRIVADO 
 

Trata-se de adotar uma estratégia de atenção primária ao COVID 19, incluindo testagem, JUNTAMENTE COM 
VACINAÇÃO, objetivando a diminuição da circulação do vírus. 

 

• Buscar trabalhadores com síndrome gripal, 
encaminhar ao atendimento de saúde e testar no 4º 
dia de sintoma. 

• As Escolas devem comunicar sempre que um aluno 
é suspeito, usar testagem da sala e buscar 
contactantes do aluno para testagem. 

• Identificar o grupo de pessoas contactadas pelos 
positivados nos últimos três dias NÃO VACINADAS, 
orientar e fornecer polivitamínicos para o 
fortalecimento da imunidade. 

• Promover o ‘isolamento’ dos casos positivados por 
um período de 14 dias como medida de segurança. 

• Testar todos imediatamente e recomendar o 
isolamento temporário também deste grupo. 
Geralmente os primeiros sintomas aparecem em 
três a quatro dias após o contato. Não convém 
esperar os sintomas para realizar o teste e medicar 

• Quando houver sintomáticos, então, para esses, 
prescrever um tratamento imediato. Não esperar o 
agravamento. 

• Quando do agravamento, direcionar ao 
atendimento hospitalar. 

 
 
 
 
 
 

FLUXO DO PROGRAMA ATENÇÃO PRIMÁRIA COVID19 
 
 
 
 
 
 

IDENTIFICAÇÃO E 
TESTAGEM 

CONTACTANTES: 
(FAMILIARES, COLEGAS DE 

TRABALHO). 

REALIZAM A TESTAGEM 



 
 
 
 
 

A IMPORTÂNCIA DO PROGRAMA – ISOLAR CONTAMINADOS E NÃO COMPROMETER ATIVIDADES 
ECONÔMICAS COM FECHAMENTO 

500 
CONTAMINADOS POR DIA NA SERRA 

(LIMITE SERRA) 

 

3500 
NOVOS CONTAMINADOS POR SEMANA 

 

350 
HOSPITALIZAÇÕES 

(MÉDIA HISTóRICA DA PANDEMIA DE 10%) 

 

 

70 UTI 
(MÉDIA HISTóRICA DA PANDEMIA 

DE 20%) 

 

 
 

 
É NECESSÁRIO DIMINUIR URGENTE 

A CIRCULAÇÃO DO VÍRUS. 
IMPLANTAR PROGRAMA DE 

TESTAGEM 
 

CAPACIDADE DA SERRA: 
70 LEITOS DE UTI 

280 LEITOS CLÍNICOS 

AÇÕES SERRA 

IMPLANTAR   PROGRAMA   DE   TESTAGEM   EM   NÃO 
VACINADOS – PARCERIAS: PÚBLICO X PRIVADO 

AUMENTAR A FISCALIZAÇÕES DOS PROTOCOLOS 
OBRIGATóRIOS 

CONCIENTIZAÇÃO DA POPULAÇÃO: CUIDADOS 
PREVENTIVOS E SINTOMAS. 

 
CASOS SINTOMÁTICOS DEVEM SER ISOLADOS, 

ORIENTADOS A PROCURAR O ATENDIMENTO DE 
SAÚDE E ACOMPANHAR POR 14 DIAS. 

TODOS NA SERRA CONTRA O VÍRUS 

280 LEITO CLÍNICO 
(MÉDIA HISTóRICA DA PANDEMIA 

DE 80%) 

SE NÃO AGIRMOS RAPIDAMENTE, 
TESTANDO E ISOLANDO OS 
CONTAMINADOS E AS PESSOAS QUE 
TIVERAM CONTATO, TEREMOS UM 
NOVO COLAPSO NAS UTIS EM BREVE. 


