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Introducgao: O acolhimento dos pacientes com suspeita de contaminag¢ao pelo coronavirus 2019
(COVID-19) e a classificacao de risco decorrem de diretrizes para definicdo de casos e tratamentos
no Sistema Unico de Saude (SUS), em que, sdo fundamentais para o fortalecimento da atuagéo
da rede de atencdo a saude para o enfrentamento do cenario atual de emergéncia da saude
publica, de importancia nacional e internacional. Dessa forma, com o avango da pandemia, o
municipio de Jacarei implantou um centro de atendimento - Unidade de Apoio COVID-19 para
testagem e orientagdo aos municipes sintomaticos. Essa unidade € um espago estruturado de
referéncia para o acolhimento e atendimento dos pacientes com sintomas da doeng¢a que, também,
realiza a classificagcado de risco, facilitando o atendimento sistematico de acordo com o grau de
sofrimento ou a gravidade do caso. Tal estratégia pode ser percebida como uma inovagdo na
organizacao das praticas da saude favorecendo a melhoria dos determinantes sociais de saude.
Objetivo: Descrever a estratégia utilizada no fluxo de atendimento da Unidade de Apoio COVID-19
que atua junto ao Hospital de Retaguarda na orientagdo a populagdo sobre o acesso aos cuidados
em saude apos a exposi¢cao e/ou contaminagao do paciente e de seus familiares. Métodos: Trata-
se de um relato de experiéncia que tem por finalidade apresentar aspectos praticos e elaborados
para o atendimento dos pacientes de COVID-19 de forma humanizada. Resultados: As principais
atividades desenvolvidas na Unidade de Apoio COVID-19 sao: entrega de resultados de exames
SWAB (PCR) coletados no Hospital de Retaguarda do municipio com orientagdes baseadas na
cartilha do Ministério da Saude, esclarecimento de duvidas sobre COVID-19 de forma presencial
e por telefone, monitoramento por telefone dos pacientes com resultado positivo, orientagdo sobre
como realizar o isolamento domiciliar e realizagdo de teste soroldgico capilar para detec¢ao de
anticorpos IGM/IGG (teste rapido) para pacientes sintomaticos. Conforme as atividades descritas
e desenvolvidas na Unidade de Apoio COVID-19, constata-se que as agdes realizadas resultaram
na diminuicdo da demanda/ reducado de filas bem como a diminuicao dos riscos de exposicido
e/ou contaminagdo no Hospital de Retaguarda, o que viabilizou a aplicagédo de forma eficiente
dos recursos substanciais para o atendimento dos casos mais graves, e também manteve os
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pacientes orientados e encaminhados para outros servicos, quando necessario. Conclusao: O
enfrentamento a pandemia pressupde mudangas importantes na gestdo do cuidado em saude e na
reorganizacao da rede assistencial proporcionando a otimizagdo no uso dos recursos disponiveis.
Sendo assim, as unidades de acolhimento devem ser implementadas visando apoiar tanto os
hospitais de referéncia a COVID-19 quanto a Atencao Primaria a Saude, onde o trabalho em rede
e a humanizagao no atendimento dos pacientes com COVID-19 torna-se fundamental para todos
0s componentes do sistema de saude e essencialmente para a populagao.
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