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ATUALIZACAO

RECOMENDAGOES SOBED PARA RETOMADA DOS PROCEDIMENTOS ENDOSCOPICOS
DURANTE A PANDEMIA POR CORONAVIRUS

DOCUMENTO # 005/2020 - 15/06/2020

Desde o inicio da pandemia a SOBED, através de seu comité de Endoscopia Segura,
buscou conhecer, consolidar e difundir todas as informacdes relacionadas a pratica
endoscdépica no Brasil e no mundo, sempre levando em consideracdao que a evolugdo da
pandemia e a taxa de transmissdo do SARS-CoV-2 no pais é heterogénea devido as
diferengas socioecondmicas e a grande dimensao do territério brasileiro.

Neste exato momento toda a comunidade cientifica mundial procura reduzir os
efeitos da pandemia quer, através de centenas de pesquisas na busca de tratamentos
eficazes e seguros quer, através do desenvolvimento de vacinas que nos garanta seguranca
na retomada das nossas atividades.

As recomendacdes publicadas anteriormente por este comité buscaram oferecer
orientacdes diante da pandemia, sempre baseadas na seguranca do paciente e da equipe
assistente. Passados mais de trés meses do inicio da pandemia, observamos uma
adequacado crescente na oferta dos EPI, indices de utilizacdo do sistema de saude publica
muito diferentes entre as regidoes do pais e, a populacdo, em grande parte, aderindo as
medidas de protecdo diante das novas demandas de seguranca.

A reducdo das consultas, dos exames e cirurgias durante a pandemia com
indiscutivel aumento de uma demanda ja reprimida e, um grande nimero de pacientes
com graves problemas de saude ndo diagnosticados é fato relevante.
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Além disso ha que se levar em consideracdo a dificuldade de acesso dos pacientes
com doengas crénicas ja diagnosticadas (como os portadores de doenga renal crbnica,
cancer, diabetes e cardiacos) aos servigos de saide ndo emergenciais.

Muitos aspectos relativos a transmissao do SARS-CoV-2 permanecem incertos e
dados para apoiar as decisdes podem ser limitados. O comité de endoscopia segura oferece
as evidéncias cientificas disponiveis, recomendacdes recentes do CFM, da ANVISA e do
Ministério da Saude, opiniGes de consenso baseadas em diretrizes de sociedades de
endoscopia internacionais para o retorno seguro da endoscopia digestiva.

e Considerando a nota do CFM publicada em 02/04/2020 que recomenda que os
Conselhos Regionais de Medicina (CRM) avaliem a realizagdo ou ndo de
atendimentos eletivos em suas jurisdicdes (1).

e Considerando que grande parte da transmissdao do SARS-CoV-2 se da através de
portadores assintométicos, oligossintomaticos e n3o diagnosticados (2).

e Considerando que procedimentos endoscdpicos sdo potencialmente geradores de
aerossois (39).

e Considerando o prejuizo a saude decorrente do atraso diagnéstico e do ndo tratamento
de doengas ndao emergenciais.

e Oretorno as atividades endoscdpicas deve ocorrer de forma planejada, respeitando
as determinagGes das autoridades sanitarias locais, a capacidade assistencial local,
a capacidade do servico de endoscopia de cumprir integralmente as determinacdes
de biosseguranca preconizadas pela ANVISA e contidas na presente recomendacao,
além das recomendacdes dos conselhos regionais (Anexo 1).

e O retorno dos exames eletivos deve levar em conta a disponibilidade de
Equipamentos de Protecao Individual (EPI) para toda a equipe. Recomenda-se que
o servico tenha um estoque minimo de EPI suficiente para duas semanas. (10
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e Idealmente, o retorno deve ocorrer em regides que apresentam reducao
sustentada de novos casos por um periodo de 14 dias considerando um RO da
doenga proximo de 1.0, com adequada testagem e isolamento de individuos
positivos (& 10-13),

e Todos os pacientes devem receber contato previamente ao procedimento,
preferencialmente no dia anterior, e orientados a remarcar o exame caso
apresentem sintomas de infeccdo respiratdria, anosmia ou perda do paladar e o
exame seja de carater eletivo.

e Deve-se orientar que venham com o minimo de acompanhantes possivel e
utilizando mascaras de protecao.

e Readequar a sala de espera, mantendo uma distancia minima de 1 m entre as
poltronas. Locais com espera ao ar livre devem ser encorajados.

e Adequacdes no agendamento, permitindo um espacamento maior entre pacientes,
a fim de permitir adequada limpeza da sala de exames, bem como diminuir a
guantidade de pessoas nas salas de espera.

e Recomenda-se comunicagao visual para pacientes e acompanhantes encorajando
medidas de higiene frequente das maos, com dgua sabao e alcool 70%, além do uso
de mdscaras.

e Recomendamos afericdo da temperatura dos pacientes e acompanhantes na
admissdo e aplicacdo de um questiondrio de triagem contendo perguntas
especificas sobre sintomas respiratérios e contato com pacientes suspeitos ou
confirmados para COVID-19 nos ultimos 14 dias.

e Paciente admitidos no servico de endoscopia devem assinar termo de
consentimento, contendo informacgdes que esta ciente que o exame serad realizado
durante a pandemia de COVID-19 além do consentimento informado para o
procedimento endoscdpico ao qual o paciente sera submetido. Uma sugestdo de
termo de consentimento pode ser encontrada no anexo 2.
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EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO INDIVIDUAL

. . Mascara de protecao durante todo o periodo
Pacientes e acompanhantes ambulatoriais L ) .
de permanéncia do servi¢o de endoscopia

- Mdscara cirurgica

Recepg¢ao - Limpeza regular das maos
- Considerar barreira fisica
- Mdscara cirurgica

Triagem : ~
- Limpeza regular das maos

- Uso de roupa privativa
- Touca

Equipe que realiza o ato endoscdpico - Mascara N95 ou PFF2 + “Face shield”
- Avental impermedvel com mangas longas
- Luvas que cubram inclusive a regido do punho
- Propé descartavel ou calgado impermeavel
- Mdscara N95 ou PFF2
- Touca

. - Avental

Limpeza .
- Luvas de limpeza
- Protecdo ocular
- Botas impermedveis de cano longo

Observagdes importantes

e Recomenda-se manter o minimo de profissionais dentro da sala de exame
e A mascara N95 ou PFF2 ndo deve conter vélvula expiratéria

e Naindisponibilidade de face shield, utilizar éculos de protecdo e mdscara cirdrgica padrao
por cima da mdscara tipo respirador a fim de protegé-la contra goticulas. Descartar a
mascara cirurgica ao término de cada exame.
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e Segundo a NT 4 da ANVISA ©), avental impermeavel deve possuir gramatura minima de
50g/m?2.
e Algumas recomendacdes internacionais mantém a indicacdo de 2 pares de luvas (10-1%)

e A mascara cirurgica deve ser usada mesmo quando estiverem em areas sem contato com
os pacientes, como sala de descanso, postos de enfermagem, etc (1014

e Manter a distdncia minima de 1 m entre os profissionais (14

PASSO A PASSO DA COLOCAGAO DOS EPI

Propé

Touca

Higieniza¢cdo das maos

Colocar o avental impermeavel descartavel
Colocar a mascara facial

Colocar o face shield ou os 6culos de protecao

SoE bogm g e e

Colocar as luvas

Retirada dos EPI

e Ao término do exame, a remocdo do EPI é uma parte crucial do processo e precisa ser
realizado com cuidado a fim de evitar contaminacao.

PASSO A PASSO DA RETIRADA DOS EPI

1. Retirar as luvas

Dentro da sala de exame 2. Retirar do avental
3. Higienizar as maos

Higienizar as maos
Retirada dos dculos ou face shield

Fora da sala de exame Retirada da mascara e touca

b B oes

Higienizar as maos
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Os procedimentos endoscépicos devem ser considerados como potencialmente
geradores de aerossol, visto possibilidade de o paciente tossir durante o exame, e
também através das secrecdes dispersadas pelas valvulas e canal de trabalho.

A quantidade de tempo que o ar dentro de uma sala permanece potencialmente
infeccioso com o COVID-19 é desconhecida e depende do nimero trocas de ar por hora
(ACH), da natureza e duragdo do procedimento e se o paciente tossiu ou espirrou (*°)

Nesse sentido, intervengdes para aumentar a troca de ar ou adicionar purificadores de ar
com filtragem HEPA (High Efficiency Particulate Air) podem ser bem-vindas (&).

A NT 7 da ANVISA recomenda manter o ambiente ventilado (janelas abertas ou exaustao)
(14)

Até o momento, ndo existem guidelines especificos definindo o intervalo necessario entre
os procedimentos de endoscopia. Portanto, a logistica e o intervalo entre exames deve
ser definido por uma comissao local de cada instituicdo.

O senso comum sugere que periodos mais longos entre os procedimentos sdo mais
seguros, principalmente em areas de transmissdo comunitdria, em que podem existir
portadores assintomaticos (10-13. 16,17),

Além de permitir um tempo suficiente para limpeza e descontaminacdo de todas as
superficies, telas, teclado, cabos, monitores e aparelho de anestesia, essa medida ajuda
a diminuir contato entre pacientes e acompanhantes no setor.

Alternar salas entre os exames também é uma alternativa razoavel.

A NT 6 da ANVISA recomenda que, nos casos suspeitos ou confirmados de COVID-19, os
procedimentos geradores de aerossdis devem ser realizados em salas de pressdo
negativa, com filtro HEPA ). No entanto, a SOBED reconhece que existe escassez deste
recurso tanto nos servicos publicos quanto privados. Portanto, a indisponibilidade da sala
de pressao negativa, ndo deve impedir o médico de prestar socorro a pessoa enferma,
desde que caracterizado situacdo de risco a vida do doente.

Em procedimentos endoscépicos que necessitem de intubacdo orotraqueal, recomenda-
se que durante a intubacdo ou extubacdo do paciente pela equipe de anestesia, a equipe
de endoscopia aguarde do lado de fora da sala de exame, caso ndo esteja adequadamente
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paramentada. Se a equipe de endoscopia ja estiver adequadamente paramentada,
podera permanecer dentro da sala. O deslocamento desnecessario da equipe para fora
da sala pode dispersar aerossois para o corredor.

e Pacientes submetidos a exames de colonoscopia ndo necessitam remover suas mascaras
durante a realizagdo do exame, ja que as mesmas ndo promovem prejuizo para o uso de
cateter de 02

e A estacdo de trabalho deve ser readequada com quantidade minima de objetos de forma
a viabilizar a limpeza com alcool 70% ou sanitizantes apds cada exame.

Como retirar acessorios do canal de trabalho do endoscopio (etapa do procedimento com
alto risco de contaminagdo por secregoes)

e Utilizar técnica da dupla gaze, onde o(a) endoscopista segura uma gaze junto ao canal de
trabalho e o auxiliar remove o acessoério limpando toda a extensao do “corpo” do mesmo
com outra gaze, mantendo pouca distancia da mao do(a) endoscopista.

e Cuidado extra ao final para evitar efeito “chicote” do acessério com potencial de
respingar secrecdes no ambiente.

Como desacoplar o aparelho de endoscopia da processadora

e Ao término do exame, o(a) endoscopista coloca o aparelho em bandeja apropriada e
identificada como contaminado (SUJO).

e O técnico com luvas novas (limpas) e EPI obrigatérios desconecta o aparelho da
processadora, desliga os botdes da mesma (conforme rotina do servico) e leva a bandeja
para a area de desinfeccao.

Desinfecgdio dos aparelhos de endoscopia

N3o ha recomendacbes especificas para a descontaminacdo dos aparelhos durante o
surto de SARS-CoV-2. As recomendacdes sao as mesmas para a desinfec¢ao de alto nivel dos
aparelhos de endoscopia, devendo-se reforcar o treinamento e realizar reuniées com os
colaboradores reforcando a importancia de seguir rigorosamente a politica de
reprocessamento do endoscépio como um método seguro e eficiente para evitar a
propagacdo da infeccdo viral.
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A limpeza da sala deve seguir os protocolos estabelecidos pelas respectivas instituigoes.
O comportamento do novo coronavirus em superficies inanimadas ainda ndo é
completamente conhecido. Superficies como o trolley de endoscopia, processadora, mesa de
trabalho e o piso devem ser higienizados ao término de cada exame. A maca deve ser
higienizada impreterivelmente ao término de cada exame.

e 0O endoscopista ndo deve ter contato com computador ou objetos da estagao de trabalho
antes da desparamentacao.

e Em relagdo a cuidados na sala de recuperagao, recomenda-se manter o distanciamento
de 1,0 m entre os pacientes. Caso ndo seja possivel, considerar fazer a recuperagao do
paciente na sala de endoscopia com posterior liberacao.

e Algumas diretrizes de especialidades cirlrgicas tém recomendado testes para os pacientes
em pré-operatério (24-72h antes do procedimento cirurgico).

e Essa estratégia ndo é vidvel no contexto da endoscopia digestiva no Brasil, tanto para os
pacientes, quanto para os membros da equipe de endoscopia, e pode levar a uma falsa
sensacdo de seguranca. Deve-se levar em consideragao a limitacao da sensibilidade dos testes
diagnésticos disponiveis e que estudos demonstram que uma avaliacdo clinica e
epidemioldgica adequada pode ser equivalente a testagem nos cendrios médicos que
envolvem procedimentos eletivos (101819)

e Testes soroldgicos com avaliacdo de anticorpos ndo sdo recomendados como testes de
triagem e resultados negativos desses testes ndo podem ser considerados resultados
absolutos

e Todos os pacientes, funciondrios e membros da equipe médica devem ser considerados como
potenciais portadores da Sars-CoV-2 e por esse motivo, o uso dos EPIs deve ser feito de forma
rigorosa.

e O comité de Endoscopia Segura da SOBED recomenda a checagem diaria de sintomas (febre,
mialgia, artralgia, tosse, anosmia, diarreia de inicio subito, dentre outros) de todos os
membros do setor de endoscopia.

e N3o ha até o momento, certeza da geragcdo da imunidade apds a contaminacdo e do tempo
de imunidade, portanto, o uso de EPIs deve ser feito, inclusive, por membros da equipe que
ja tenham sido contaminados (%°)
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e Casoalgum membro da equipe seja contaminado ou apresente sintomas, a conduta deve ser
definida com base em estratégia a depender da disponibilidade de teste (Tabela 2)2%

Tabela 2. Recomendagdes para retorno ao trabalho

MODELO BASEADO EM TESTE MODELO SEM TESTE
e Resolucgdo da febre sem uso de e 3 dias apds resolucdo da febre sem uso
antitérmicos de antitérmicos
E E
e Melhora de sintomas respiratérios e Melhora dos sintomas respiratdrios
E E
e Teste molecular (swab) negativo e 14 dias apods o inicio dos sintomas

CONSIDERAGOES FINAIS

e Este é um material desenvolvido pelo COMITE DE ENDOSCOPIA SEGURA SOBED. Serd atualizado
periodicamente de acordo com as recomendagGes das autoridades de salde brasileiras (ANVISA, AMB,
CFM e MS) e guidelines internacionais. Trata-se de uma recomendacdo SOBED para a protecdo do
médico (a) endoscopista, equipe de apoio e pacientes, porém ndo é uma diretriz que torna protocolos
obrigatodrios.

e Deve-se considerar a interrupgao dos exames eletivos caso haja mudanga no cenario epidemiolégico
local.

e O uso adequado dos EPI e a incorporagdao dos novos processos para a limpeza e desinfec¢do no
ambiente de trabalho para Endoscopia segura em tempos de pandemia sdo as medidas mais
importantes para evitarmos a contaminag¢do do paciente e da equipe de endoscopia.

e As recomendacOes contidas deste documento devem servir de apoio para a adog¢do de
medidas de seguranga juntamente com as recomenda¢bes da ANVISA. Entretanto as
instituicdes e clinicas podem adotar seus proprios protocolos de seguranga contra a
disseminacdo do coronavirus.
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Anexo 1 — Pareceres e recomendacdes dos CRMs em relacdo a atendimentos eletivos —
Pandemia Covid-19 (atualizada até 11/06/2020)

PARECERES E RECOMENDAGOES DOS CRMs EM RELACAO A ATENDIMENTOS ELETIVOS — PANDEMIA

COVID-19
ESTADO (CONSELHO) | TIPO DE DOCUMENTO RESUMO DAS RECOMENDACOES
REGIAO NORTE
AMAZONAS (CRM-AM) | DESTACA AS v" Suspensdo de todas as consultas e
RECOMENDAGCOES DO CFM procedimentos médicos eletivos. Caso
nao seja possivel, a realiza¢cdo deve ser
feita com a concordancia das autoridades
locais e o diretor técnico da unidade.
PARA (CRM-PA) RECOMENDACAO v"  Recomenda que consultas e
N.04/2020 (05/06/2020) procedimentos eletivos sejam realizadas

observando critérios de biosseguranca e
legislagao estadual e das autoridades
sanitdrias

v" Recomenda o uso de mascaras e luvas

v" Recomenda que profissionais da satde
s6 atendam pacientes de risco para
COVID-19 com uso de EPI

v" Recomenda que procedimentos e
cirurgias que sejam inadidveis sejam
realizadas com o maximo possivel de
seguranga

v" Importancia do TCLE especifico para o
periodo de pandemia
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SERGIPE (CREMESE) RECOMENDACAO v' Atendimento médico ambulatorial,
N.01/2020 realizacdo de consultas e procedimentos
(06/04/2020) eletivos que ndo gerem ocupacio de

leitos hospitalares indispensaveis podem
ser mantidos, como forma de desafogar
unidades de pronto atendimento e
servicos hospitalares

v" Destaca o atendimento a todas as
normas e recomendacgGes de segurancga
expedidas pelas autoridades sanitarias

v" Destaca EPIs e uso de N95 para
procedimentos geradores de aerossois

PERNAMBUCO RECOMENDACAO v Portaria SES n.107 (24/03/2020) que
(CREMEPE) CREMEPE N.04/2020 determina a suspensdo de cirurgias
(04/2020) eletivas, consultas e procedimentos

diagndsticos ambulatoriais. Ficam
mantidos procedimentos que dao
suporte a pacientes internados. Sdo
excegoes: tratamentos oncoldgicos,
tratamento de doencas
infectocontagiosas, hemodidlise,
tratamento pré-natal, cirurgias cardiacas,
oncoldgicas e transplantes.

v" CREMEPE recomenda a suspensao de
cirurgias e procedimentos eletivos,
consultas e demais procedimentos
eletivos ambulatoriais, conforme portaria

SES.
BAHIA (CREMEB) RECOMENDACAO v" Recomenda que atendimento médico
N.02/2020 ambulatorial, consultas e procedimentos
(05/05/2020) sejam mantidos de forma a desafogar as

unidades de pronto atendimento e as
unidades hospitalares

v" Coloca que consultas e procedimentos
nao presenciais, através de recursos de
telemedicina e telessaude podem ser
realizados quando couber

v E responsabilidade do RT zelar pelo
cumprimento de todas as normas de
biosseguranca durante a pandemia

v" Aindicac3o de cirurgias eletivas e da
necessidade de tratamento cirurgico
cabe ao médico assistente

v" Recomenda aplicacdo de TCLE especifico
para periodo da pandemia
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CEARA (CRM-CE) RECOMENDACOES v" Suspensdo tempordria dos
(20/03/2020) atendimentos ambulatoriais e
procedimentos eletivos (exames
complementares e cirurgias), de
acordo com as recomendacgdes do

CFM
PARAIBA (CRM-PB) POSICIONAMENTO v Seguindo as recomendacbes do CFM e a
recomendacdo 03 da SOBED
MARANHAO RECOMENDACAO v" Recomendacio de suspensdo dos

procedimentos eletivos e atendimentos
ambulatoriais

RIO GRANDE DO NORTE | RECOMENDAGCAO N.01 v’ Evitar consultas médicas presenciais
camara técnica de v
enfrentamento a Covid-19
do CREMERN

Cirurgias e procedimentos invasivos
eletivos em doengas benignas devem ser
evitados, exceto procedimentos
oncoldgicos, cirurgias cardiacas,
transplantes, neurocirurgias, cirurgias
vasculares arteriais com risco de perda
de membros, oftalmoldgicas e uroldgicas
com risco de perda de érgaoe
procedimentos hemodinamicos
v’ Evitar cirurgias e procedimentos em
pacientes com idade superior a 50 anos
ou em casos em que haja a necessidade
de leitos de terapia intensiva
v" Hospitais que desejem realizar os
procedimentos devem estabelecer um
ambiente livre da Covid-19 e fornecer um
TCLE especifico para esse periodo de
pandemia

ALAGOAS (CRM-AL) AGUARDANDO
POSICIONAMENTO CRM
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MINAS GERAIS (CRM-
MG)

NOTA TECNICA
(30/05/2020)

v

Atendimentos eletivos em consultérios e
procedimentos devem ser avaliados caso
a caso, observando-se a realidade local
(nimero de leitos e casos na regido)
Observar as recomendacdes técnicas das
autoridades sanitdrias e do executivo
local.

Decisdo de realizar procedimentos
eletivos é do médico assistente
Necessdria aplicagdo de TCLE especifico
para tempos de pandemia

SAO PAULO (CREMESP)

RECOMENDACOES
(19/03/2020)

Cirurgias, exames e consultas eletivas
devem ser adiados, como forma de
priorizar o tratamento dos pacientes
infectados por Covid-19, salvaguardando
recursos humanos, EPIs, equipamentos e
leitos.

Exce¢les incluem tratamentos
oncoldgicos, por exemplo

ESPIRITO SANTO (CRM-
ES)

RECOMENDACOES
(20/03/2020)

Suspensdo temporaria dos atendimentos
ambulatoriais e procedimentos eletivos
(exames complementares e cirurgias) em
pacientes com doencas benignas.
Excegdo: tratamentos oncoldgicos e
obstétricos

RIO DE JANEIRO
(CREMERY)

RECOMENDACAO CREMERIJ
(09/04/2020)

OBS.: CREMERJ estd em
fase final de homologacao
e aprovagdo de uma
resolugao sobre realizagao
de endoscopias durante a
pandemia

Em caso de exame ou procedimento de
urgéncia: o atendimento médico deve ser
mantido, no entanto, o médico assistente
deve emitir relatério fundamentando o
carater de urgéncia. Além disso, um TCLE
especifico para o contexto de epidemia
por Covid-19 deve ser obtido

Devem ser mantidos atendimentos
relacionados ao pré-natal, obstetricia,
pos operatorio, atendimento a doentes
cronicos, tratamentos oncoldgicos e
psiquiatricos.

Em municipios em que a capacidade de
atendimento e de EPI ndo tenha sido
superada em mais de 50% os
atendimentos ambulatoriais devem ser
preservados, considerando as normas de
seguranca vigentes

Em procedimentos ou exames invasivos
nos quais o tempo nao influencia no
desfecho da doenga a recomendacgdo é o
adiamento até 31/05/2020

Assodagio Médica Brasieira
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GOIAS (CREMEGO)

ORIENTACOES SOBRE
ATENDIMENTOS ELETIVOS
EM GOIAS
(RECOMENDACOES
N/03/2020 publicadas em
17/04/2020)

v

Orienta a liberagdo de consultas e de
procedimentos eletivos a partir do dia
20/04/2020, considerando as
recomendacgGes prévias n 01 e 02 e seguindo
a Nota Técnica da SES n.07

No caso de consultérios orienta a
distribuicdoo de mascaras cirurgicas aos
pacientes, independente da presenca de
sintomas e respeito da distancia minima de
2m na sala de espera entre os individuos e
intervalo de 30 minentre os atendimentos
Destaca a importancia do uso de EPI e seguir
normas de segurancga, com especial
destaque para procedimentos geradores de
aerossois

DISTRITO FEDERAL
(CRM-DF)

RECOMENDACOES
(18/03/2020)

AR

Destaca uso racional de EPIs

Recomenda adiamento de cirurgias e
procedimentos invasivos eletivos, exceto em
caso de cirurgias cardiacas, oncoldgicas ou
urgéncias/emergéncias

MATO GROSSO DO SUL
(CRM-MS)

POSICIONAMENTO

Seguindo as recomendag¢des do CFM
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REGIAO SUL
RIO GRANDE DO SUL RESOLUCAO CREMERS Regulamenta as recomendacdes da SOBED
(CREMERS) (25/03/2020) para endoscopia segura durante Pandemia —

Covid-19, recomendando a suspensao de
todos os procedimentos eletivos e
reiterando a importancia das medidas de
protecdo com o uso de EPIs, readequacao
dos agendamentos, assinatura de TCLE
especifico, vigilancia dos pacientes

PARANA (CRM-PR)

ORIENTACOES AOS
MEDICOS (20/03/2020)

Destaca a importancia de seguir as
orientacdes do MS, SES e Secretarias
Municipais)

Recomenda a postergacao de consultas e
exames eletivos

Atendimentos devem obedecer as normas e
fluxos de seguranga, destacando a
importancia de orientagdes aos pacientes e
uso adequado de EPIs

Destaca que os servigos publicos de saude
(UBS, UPA e hospitais) além de servigos
filantropicos e universitarios ndo podem ser
descontinuados

SANTA CATARINA
(CREMESC)

ORIENTACAO EM RELACAO
AO RETORNO DE
PROCEDIMENTOS
ELETIVOS (05/04/2020)

CREMESC se posiciona favoravel a portaria
da SES 223, considerando viavel o retorno de
atividades eletivas, respeitando-se todas as
medidas de prevencgao estabelecidas

Em caso de procedimentos em vias
aerodigestivas superiores e procedimentos
oftalmolégicos, o CREMESC recomenda
seguir as orientagdes técnicas das
sociedades de especialidade (SOBED)
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Anexo 2
CONSENTIMENTO INFORMADO PARA EXAMES E PROCEDIMENTOS
ENDOSCOPICOS DURANTE A PANDEMIA POR CORONAVIRUS

Nome do paciente: Prontudrio:
Data do exame: Solicitado por:
Médico
Clinica/Hospital: i
/Hosp Responsavel:
Tel. do paciente: Tel. testemunha:

1. Eucompreendi que serei submetido um PROCEDIMENTO ENDOSCOPICO durante uma pandemia por
coronavirus.

2. Declaro que ndo apresentei nos ultimos 14 dias quadro de febre, (temperatura > 37,5), falta de ar,
cansaco, tosse ou coriza.

3. Declaro que ndo tive contato com qualquer pessoa que tenha apresentado esses sintomas nos
ultimos 14 dias

4. Declaro que se apresentar febre (>37,5), falta de ar, cansaco, tosse ou coriza nos proximos 14 dias,
entrarei em contato com o Servico de Endoscopia no qual realizei o PROCEDIMENTO ENDOSCOPICO

5. Eu compreendi que terei minha temperatura corporal aferida antes de entrar no Servico de
Endoscopia Digestiva e me responsabilizo pelas informagdes acima prestadas.

Declaro que me foram fornecidas todas estas informagdes em linguagem clara e que todas as duvidas em
relacdo ao procedimento foram sanadas.

'y / /

Nome legivel Assinatura

Nome legivel Assinatura (testemunha)

Em caso de paciente hospitalizado em outra unidade hospitalar encaminhado para PROCEDIMENTO
ENDOSCOPICO: Declaro que me responsabilizarei pela transmissdo correta destas informacgdes ao
paciente acima referido e possuo condi¢cbes de dar prosseguimento ao tratamento clinico pds-
procedimento endoscépico

Nome legivel e CRM Assinatura e carimbo Tel
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