
1 

 

 

 



2 

 

 

  

 

 

 

 

 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE BARREIRAS 

 

 

Atualização do Plano Municipal de Contingências para Enfrentamento 

do Novo Coronavírus - 2019-n CoV 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                                                                                         

 

3º Edição 

 

 

 

 

 

 

 

 



3 

 

 
Prefeito Municipal de Barreiras 

João Barbosa de Souza Sobrinho 
 

Secretário Municipal de Saúde 
Anderson Luiz Vian de Abreu 

 
Subsecretária de Saúde 

Aline Késsia de Oliveira Lopes Rêgo  
   

Coordenadora do Núcleo Regional de Saúde do Oeste 
Suzete Cristine Dias e Silva 

 
Coordenadora da Vigilância Epidemiológica 

Doracir Madalena de Souza Oliveira 
 

Coordenação da Vigilância Sanitária  
Canuto Aires de Alencar Junior 

 
Coordenadora do Centro de Referência Saúde do Trabalhador 

Janaina dos S. Q. de Oliveira 
 

Coordenadora da Atenção Básica 
Nayana Ferreira de Meneses Pavanelo 

 
Coordenador do Laboratório Municipal Leonídia Ayres 

Juacélio da Silva Nunes 
 

Coordenadora da Unidade de Pronto Atendimento 
Jamile Carvalho Rodrigues 

  
Diretora Administrativa do Hospital Municipal Eurico Dutra 

Kátia Gabriela de Sales Silva 
 

Diretor de Comunicação 
Edivaldo da Silva Costa 

 
Coordenadora do Centro Integrado de Regulação  

Daniella Souza Gomes. 
 

Diretoria Administrativa do Hospital da Mulher  
Regiane Ribeiro dos Santos 

 

 

 

 

 



4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Comissão Técnica de Elaboração: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Maria Messias Furtado Clemens de Araújo – Assessora Especial da SMS 

Rosimeri Grigollo Goelzer – Enfermeira VIEP 

Liana Camélia Rego Sobreira – Enfermeira da VIEP 

 

 

 

 

 

 



5 

 

 

 

Apresentação 8 

Ações 9 

Ações de Vigilância em Saúde 9 

Atenção ao Abrigo dos Idosos 9 

Autópsia em Casos Confirmados/Suspeitos pela morte de Covid-19 10 

Conjunto Penal de Barreiras     11 

Vigilância do Trabalhador 12 

Ampliação da Testagem Para Diagnóstico Covid-19 12 

Visa 14 

Ações dos Coveiros e Funerárias Frente ao Manejo de Óbito 14 

Atenção em Saúde 15 

Ações do Serviço de Diálise Frente a Casos Suspeitos ou Confirmados 15 

Ações Relacionadas às Gestantes, frente a pandemia COVID-19  16 

Ampliação e Redução de leitos no Hospital do Oeste 16 

Cuidados com População Específica  17 

Serviço de Atenção Domiciliar – Melhor em Casa, frente a Covid -19 18 

Comunicação – Dircom 19 

Gestão 20 

Ações da Gestão Frente a Pandemia da Covid – 19 20 

Controle, Avalição e Auditoria 22 

 

 



6 

 

Intersetorialidade    24 

Desinfecção de Locais Públicos 24 

População em Situação de Rua 24 

Referências 26 

Anexos 27 

Anexo I – Plano de Trabalho do Abrigo dos Idosos São João Batista 28 

Anexo II – Autópsia em casos confirmados/suspeitos pela morte  36 

Anexo III – Medidas de Controle e Prevenção Conjunto Penal  40 

      Anexo III.1 – Equipamentos de Proteção Individual, Segurança da  51 

      Anexo III.2 – Orientações Pós-Óbito de Pacientes em Infecção 59 

Anexo IV – Manejo Clínico dos Pacientes na Diálise frente a Covid-19 65 

Anexo V – Plano Preventivo de Propagação Civid-19 82 

Anexo VI – Fluxo de Manejo Clínico de Gestantes da Microrregião  104 

      Anexo VI.1 – Fluxo de Manejo Clínico de Gestantes Núcleo Regional    105 

      Anexo VI.2 – Fluxograma da Gestante de Risco Habitual    106 

      Anexo VI.3 – Nota Técnica Informativa Nº 02/2020 (Alterada))   107 

      Anexo VI.4 – Nota Técnica Informativa Nº 01/2020    109 
 

Anexo VII – Plano de Contingência Covid19 / Melhor em Casa 112 

Anexo VIII – Dircom Informações 121 

     Anexo VIII.1 – Dircom Informações I 122 

     Anexo VIII.2 – Cronograma de Ações em Combate ao Coronavírus 123 

     Anexo VIII.3 – Boletim de Resultados 124 

     Anexo VIII.4 – Boletim Epidemiológico 125 

     Anexo VIII.5 – Taxa de Ocupação de Leitos 126 

     Anexo VIII.6 – Boletim Informativo  127 

Anexo IX – Fluxograma Centro de Referência Covid-19 128 

Anexo X – Manejo 01 – Pacientes Sintomáticos com até 07 dias 129 

Anexo XI – Manejo 02 – Pacientes Sintomáticos com 08 dias ou mais 130 

Anexo XII – Plano de Ação Infraestrutura em Combate ao Covid-19 131 



7 

 

Anexo XIII- Dimensionamento de medicamentos  e de E.P.I.´s para a Rede 

Assistencial. – COVID-19 

Anexo XIV-Doação de medicamentos realizada pelo Estado da Bahia 

Anexo XV-  Plano de Contingência da Politica de Assistência Social 

 

135 

 

152 

153 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 



8 

 

 

 

 

 

Diante da Emergência de Saúde Pública do Novo Coronavírus (2019-n 

CoV) e com base nas informações e recomendações disponibilizadas pela 

Organização Mundial de Saúde (OMS) e Ministério da Saúde (MS), a 

Secretaria Municipal de Saúde de Barreiras, por meio da Vigilância 

Epidemiológica, apresenta o Plano Municipal de Contingência para 

Enfrentamento do vírus 2019-n CoV. O presente documento tem como 

finalidade instrumentalizar gestores e profissionais municipais para o 

enfretamento da pandemia COVID-19 na rede de serviços de atenção à saúde, 

em todos os níveis da assistência, sejam eles de caráter público, filantrópico e 

privado, tendo em vista a implementação de ações adequadas e oportunas, a 

fim de reduzir complicações e danos ocasionados pelo vírus 2019-n CoV na 

população. Destaca-se que as medidas a serem adotadas deverão ser 

proporcionais e restritas aos riscos vigentes. 

Considerando as constantes atualizações disponibilizadas pela OMS e 

MS e SESAB, este Plano está sujeito a ajustes decorrentes da sua utilização 

prática e das mudanças observadas no cenário epidemiológico. 
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Em Barreiras, contamos com um Abrigo de Longa Permanência Para 

Idosos, o qual mantém uma parceria com Secretaria Municipal de Saúde que 

disponibiliza 01 enfermeiro, 01 técnico de enfermagem e 02 fisioterapeutas 

para prestarem cuidados aos idosos daquela instituição. 

 

A Secretaria Municipal de Saúde de Barreiras, manteve contato com a 

referida instituição solicitando informações relacionadas aos cuidados com os 

idosos referente a Covid-19, fluxogramas da Rede Assistencial de Saúde para 

os devidos direcionamentos dos pacientes, bem como o Plano de Contingência 

para o enfrentamento da pandemia, por se tratar de grupo de risco. Quanto às 

demais instituições as mesmas seguirão o fluxo de atendimento da Rede 

Assistencial de Saúde. Enfatizamos que as demais Casas de Abrigos e de 

Recuperação estão inseridas em áreas de abrangência da Atenção Primária, 

sendo seu público assistidos, realizado testagem, orientados e realizados os 

encaminhamentos, conforme os Protocolos do Ministério da Saúde.  ANEXO I. 

 

 

 

 

 

 

 

 

AÇÕES 

VIGILÂNCIA EM SAÚDE 

Atenção ao Abrigo dos Idosos 
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Segundo a Associação Brasileira de Medicina, os conhecimentos a 

respeito do tema ainda são escassos. Além disso, as condições de necrotérios, 

salas de autópsia, existência de equipamentos de proteção individuais 

adequados não são uniformes em todo o Brasil, mas os agentes envolvidos 

devem tentar se aproximar, ao máximo, do ideal.  

 

Todas as medidas de precaução deverão ser tomadas pelos médicos 

legistas e as autoridades sanitárias devidamente informadas. 

Diante do cenário epidemiológico vivenciado em todo Brasil, no estado 

da Bahia e no município de Barreiras, o Instituto Médico Legal de Barreiras 

está seguindo as orientações emitidas pelo Instituto Médico Legal Nina 

Rodrigues – Diretoria do Interior. Anexo II 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Autópsia em Casos Confirmados/Suspeitos pela Morte à Infecção Pelo 

Covid -19 
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Preocupados com a situação epidemiológica do País, Estado, e do 

município referente a Covid-19, a Secretaria Municipal de Saúde encaminhou 

solicitação para o diretor do Conjunto Penal de Barreiras, para avaliação da 

situação do mesmo. 

Segundo informação do diretor e da equipe técnica que o 

acompanhava, fomos informados que medidas preventivas estavam sendo 

realizadas para evitar a disseminação do coronavírus dentro do Conjunto 

Penal. O mesmo possui uma Unidade de Saúde com atendimento por equipe 

multiprofissional, momento em que solicitamos o Plano de Contingência para o 

enfrentamento do coronavírus no sistema prisional, devendo garantir esforços 

que possam proceder a rápida identificação dos casos suspeitos e respectivos 

monitoramento. Anexo III 

Na oportunidade, o diretor solicitou desta Secretaria testes rápidos para 

serem administrados nos colaboradores. Foram disponibilizados 50 testes, 

conforme solicitação da direção do presidio, para serem aplicados nos 

colaboradores.  

Ressaltamos que a referida instituição está vinculada ao Estado, sendo 

que receberá os testes para aplicar nos detentos que apresentarem algum 

sintoma, como também nos colaboradores.  

Durante a reunião foi explicado sobre o funcionamento da Rede 

Assistencial de Saúde de Barreiras e seus fluxogramas, informando que os 

mesmos se encontram disponibilizados no Plano de Contingência Municipal, no 

site oficial www.barreiras.ba.gov.br/ covid-19/. 

 

 

 

 

 

Conjunto Penal de Barreiras Frente à Covid -19 

 

http://www.barreiras.ba.gov.br/
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Visando a ampliação da cobertura de testagem e diagnóstico da 

COVID-19 em nosso município, uma vez que a pandemia chega agora à uma 

nova fase, a Secretaria Municipal da Saúde inicia a testagem em profissionais 

da saúde que estão na linha de frente no combate à doença. 

Todos os trabalhadores da Atenção Primária à Saúde, Hospital 

Municipal da Mulher, Centro de Referência Covid - 19, Equipe Multiprofissional 

da APS, Centro de Atenção Psicossocial e CAPS AD II, Central de 

Abastecimento Farmacêutico, Laboratório Municipal, Melhor Em Casa, Centro 

de Atendimento à Mulher, Centro de Atendimento ao Homem, Centro de Saúde 

Leonídia Ayres, CTA, CEREST,VIEP, VISA e CEPROEST. 

 Os trabalhadores da saúde serão testados conforme apresentarem 

sintomatologia e serem notificados. Demais membros da equipe serão testados 

apenas aqueles que foram contactantes com o profissional de saúde no 

ambiente de trabalho. 

Além dos profissionais de saúde, outros trabalhadores também estão 

sendo identificados para a realização dos testes rápidos, como os 

colaboradores do Conjunto Penal de Barreiras, Colaboradores do Abrigo dos 

Idosos São João Batista e alguns Colaboradores do Instituto Médico Legal de 

Barreiras.  

 

Caso o colaborador de alguma dessas instituições apresentarem 

sintomatologia, o mesmo será notificado e encaminhado para testagem, como 

também membros da equipe que apresentarem sintomas.  

A Secretaria Municipal da Saúde atenta ao cenário epidemiológico 

municipal continuará ampliando essa testagem, de modo que outros grupos 

VIGILÂNCIA DO TRABALHADOR 

Ampliação da Testagem Para Diagnóstico Covid-19 

9 
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populacionais sejam identificados e todas as medidas cabíveis de prevenção, 

vigilância e assistência sejam tomadas de maneira eficaz e assertiva.  

Demais pessoas que apresentarem sintomas da Covid deverão ser 

direcionadas para avaliação médica, a fim de receber conduta terapêutica e 

testagem, conforme prescrição do profissional.  
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Em meio ao cenário da pandemia da Covid -19, as equipes de vigilância 

sanitária e do CEREST de Barreiras, realizaram capacitação dos servidores 

que trabalham nos manejos dos óbitos dos cemitérios locais, garantindo a 

segurança dos trabalhadores a prevenção de contaminação, momento em que 

foi distribuído os equipamentos de proteção individual (EPI) para os referidos 

servidores, orientando-os como fazer a paramentação e desparamentação. 

Com relação as funerárias, foi entregue às mesmas o Protocolo do 

Ministério da Saúde relacionado a imunação dos cadáveres suspeitos ou 

confirmados pela Covid – 19. 

A família deve ser orientada a não realização de velório, por conta do 

risco de contaminação entre os presentes, seguindo orientação da Nota 

Técnica que prevê a realização de funerais com, no máximo dez pessoas, 

todas em uso de máscara e mantendo o distanciamento de 2 metros. Nesse 

momento os líderes religiosos, de acordo à crença das famílias, poderão 

realizar seus rituais. 

Em caso de óbito ocorrido no período da pandemia da Covid – 19,  

será permitido translado intermunicipal quando assegurado que o corpo chegue 

ao local em até 24h da ocorrência do óbito. O custeio do serviço funerário, 

incluído a remoção, ficará a cargo dos familiares ou pessoas conhecidas do 

obituado. 

Em caso de corpo não identificado, ou na hipótese de ausência de 

familiares ou de pessoas conhecidas do obituado, proceder-se-á o enterro no 

local do óbito. 

A Secretaria Municipal de Saúde apoiará em articulação com 

Secretaria Municipal de Assistência Social, o translado do corpo da pessoa 

hipossuficiente, assim entendida aquela que possui cadastro no CADUNICO, 

desde que limitado à distância máxima de 500km do local do óbito.   

VISA 

Ações dos Coveiros e Funerárias Frente ao Manejo do Óbito Relacionado a  

Covid-19 
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Pessoas que têm Doença Renal Crônica estão entre os grupos mais 

vulneráveis ao Novo Coronavírus (COVID-19), por não produzirem hormônios 

renais e terem baixa imunidade, especialmente pelo fato de que transplantados 

renais fazem uso de medicamentos para baixar a imunidade como parte do 

tratamento.  

Os serviços de diálise devem garantir que o tratamento dialítico 

continue sendo prestado. Portanto, não devem se negar a receber pacientes 

suspeitos ou confirmados de infecção pelo Novo Coronavírus ou pacientes que 

estavam realizando o tratamento dialítico fora do seu domicílio (no mesmo 

estado ou em outro estado). 

Os pacientes não podem ficar sem receber o tratamento dialítico, 

dessa forma, cabe ao serviço de diálise ajustar os seus fluxos para o manejo 

de casos e seguir as orientações e diretrizes sanitárias de prevenção e 

mitigação, de forma a realizar uma assistência segura para os pacientes e 

profissionais de saúde.  

 

A Secretaria Municipal de Saúde solicitou da NEFROESTE o PLANO 

DE CONTIGÊNCIA para o enfrentamento do Novo Coronavírus. ANEXOS IV e 

V. 

 

 

 

 

 

 

 

ATENÇÃO EM SAÚDE 

12 Ações do Serviço de Diálise Frente a Casos Suspeitos ou Confirmados pela  

Covid - 19 
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Diante do novo cenário da Covid-19, o secretário municipal de saúde e 

técnicos da secretaria, participaram de reunião no Ministério Público, 

juntamente com a coordenação e técnicos do Núcleo Regional de Saúde- 

Oeste, representante dos prefeitos da microrregião de Barreiras, a fim de 

tratarem sobre o atendimento das gestantes de risco habitual com suspeita ou 

confirmadas pelo coronavírus, como também discutirem o fluxo de gestante de 

risco habitual, parturientes com distocia e partos cesáreos. Anexo VI. 

 

 

 

 

 

 

 

Devido ao aumento de casos graves da Covid – 19, a Secretaria da 

Saúde do Estado da Bahia – SESAB, ampliou o número de leitos de UTI do 

Hospital do Oeste para 30 leitos, a fim de atender a Macrorregião Oeste. Os 

leitos moderados do referido Hospital foram reduzidos de 22 para 12, uma vez 

que tiveram que amplificar os leitos de UTI.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ações Relacionadas às Gestantes, frente a pandemia COVID-19 -   

Microrregião de Barreiras 

 

 

Ampliação e Redução de leitos no Hospital do Oeste 
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Preocupados com o cenário epidemiológico, a Atenção Primária vem 

realizando ação para o cuidado com as populações especificas do município de 

Barreiras, dentre elas estão as populações ribeirinhas, pessoas em situação de 

rua, população privada de liberdade, grupos populacionais em situação de 

vulnerabilidade e população de campo. 

Atentando para o contexto de Emergência de Saúde Pública de 

Importância Nacional, a Atenção Primaria vem identificando, acompanhando e 

monitorando pessoas com síndrome gripal, suspeitas ou confirmadas com a 

Covid-19, realizando ações de promoções e prevenção à saúde como: 

educação em saúde, distribuição de máscara, álcool em gel e direcionando-os 

para a rede assistencial conforme fluxogramas existentes no plano de 

contingência. 

Além dessas ações, a Atenção Primária em parceria com a Vigilância 

em Saúde está identificando, notificando, rastreando e monitorando os contatos 

dos casos confirmados pela Covid-19. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cuidados com População Específica  
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A atenção domiciliar (AD) é a forma oferecida na moradia do paciente e 

caracterizada por um conjunto de ações de promoção à saúde, prevenção e 

tratamento de doenças e reabilitação, com garantia da continuidade do cuidado 

e integrada à Rede de Atenção à Saúde. Com abordagens diferenciadas, esse 

tipo de serviço está disponível na Rede Assistencial de Barreiras e é oferecido 

de acordo com a necessidade do paciente, a partir do atendimento de 

diferentes equipes. 

Diante do estado de Emergência de Saúde Pública de Importância 

Internacional decorrente do coronavírus(Covid-19) as equipes de Atenção 

Domiciliar- Programa Melhor em Casa, articulada aos demais serviços de 

saúde, estão atentas e cooperativas, contribuindo para o aprimoramento da 

capacidade  de resposta da Rede de Atenção à Saúde. 

Os profissionais do Melhor em Casa estão aptos a fazer orientações 

aos usuários durante os atendimentos domiciliares quanto à prevenção de 

contágio, identificação de casos suspeitos de infecção pelo coronavírus, bem 

como ofertar cuidado domiciliar ou indicar hospitalização nos casos pertinentes. 

Tais cuidados estão inseridos no Plano de Contingência do referido 

Programa. ANEXO VII 

.  
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Serviço de Atenção Domiciliar – Melhor em Casa, frente a Covid -19 
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COMUNIC 

NICAÇÃO - DIRCOM 

 

Todas as informações continuam sendo atualizadas diariamente 

referente ao COVID – 19. Encontra-se disponivéis no site oficial da Prefeitura 

Municipal de Barreiras (https://barreiras.ba.gov.br/), na aba Coronavírus 

informes publicitários sobre a promoção, prevenção, fluxos de atendimentos e 

capacidade instalada( taxa de ocupação de leitos), boletim epidemiológico 

referentes a Covid-19. ANEXO VIII. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

COMUNICAÇÃO - DIRCOM 

https://barreiras.ba.gov.br/
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A Prefeitura Municipal de Barreiras, através da Secretaria Municipal de 

Saúde, realizou a aquisição de vinte e cinco mil testes rápidos para testagem 

em pacientes suspeitos de coronavírus com infecção precoce pela detecção do 

anticorpo IgM e infecção tardia pela detecção do anticorpo IgG. Os referidos 

testes serão distribuídos em toda Rede de Atenção Primária e utilizados em 

pacientes que buscarem o atendimento nessas Unidades. Aqueles que no 

momento se enquadrarem no critério para coleta, realizarão o exame 

imediatamente, de modo que os que não estiverem dentro desse critério, serão 

monitorados e o exame realizado dentro do prazo estabelecido pelo laboratório 

fabricante, a fim de que não tenhamos resultados falsos negativos ou falsos 

positivos. A ação ainda prevê a continuidade da etapa investigativa em 

profissionais de saúde e profissionais da área de segurança pública com o 

objetivo de triar os grupos de maior exposição ao vírus. A partir desses dados, 

a Secretaria Municipal de Saúde, obterá indicadores epidemiológicos que 

darão suporte a tomada de decisões mais seguras no cenário da Pandemia.  

Devido ao aumento dos casos do coronavírus, a prefeitura de Barreiras 

através da Secretaria Municipal de Saúde realizou a contratação em caráter 

emergencial de 72 profissionais, sendo 22 médicos, 08 enfermeiros, 01 

fisioterapeuta, 01 psicólogo, 06 técnicos de enfermagem, 03 técnicos em 

radiologia, 07 condutores socorristas, 02 farmacêuticos, 02 odontólogos, 01 

técnico em laboratório, 01 assistente de saúde bucal, 18 agentes de apoio às 

fiscalizações sanitárias e 01 aumentando ainda mais a capacidade de 

atendimento à população. 

Houve ampliação para 35 leitos clínicos no Pronto Atendimento 

Coronavírus - Covid -19 (Hospital Municipal Eurico Dutra), devido ao aumento 

de casos moderados que necessitam de internação. 

GESTÃO 

Ações da Gestão Frente a Pandemia da Covid – 19 
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Foi implantado o Centro de Referência Covid-19 na sede da antiga 

COPIM, situado à rua Rui Barbosa ao lado da antiga delegacia, ampliando a 

oferta dos serviços como, testagem em pacientes com suspeita da doença e 

atendimento pós Covid com equipe multiprofissional, pneumologista, 

infectologista, psicólogo, fisioterapeuta, fonoaudiólogo e otorrinolaringologista, 

amplificando o atendimento aos pacientes que necessitarem da assistência de 

algum desses profissionais. O referido centro está em funcionamento das 08h 

às 12h e das 14h às 18 horas. ANEXO IX, X e XI 

Ainda pensando numa melhor assistência e monitoramento aos 

pacientes acometidos pelo coronavírus, foi implantado uma Central de tele 

atendimento Covid-19, com o objetivo de melhor acompanhar e orientar esses 

pacientes, como também uma ambulância com equipe médica, para atender 

aos chamados dos pacientes que apresentarem sintomas mais graves e 

necessitarem de atendimento mais rápidos e encaminhamentos para as 

Unidades Hospitalares. A referida Central funcionará 24h. Telefone para 

chamadas (77) 3613-9250. Neste intuito foi implantado o Programa Saúde Na 

Hora, nas Unidades de Saúde Emilly Raquel, Jardim Ouro Branco, Martina 

Clara e Antônia Zélia com extensão até às 22:00h, realizando além dos 

serviços convencionais, estão sendo ofertados medicamentos, com 

dispensação realizadas por profissional farmacêutico e testagem para detecção 

do coronavírus, conforme solicitação médica. 

Foi criado também a Central de Monitoramento para acompanhar 

pacientes com suspeita ou confirmados pelo coronavírus, com atendimento de 

segunda a sexta feira em horário comercial. Essa equipe é composta por 

médico, enfermeiro, psicólogo, assistente social e fisioterapeuta que fazem 

esse acompanhamento por telefone, dando orientações que se fizerem 

necessárias.  

Diante do avanço da COVID -19 no Estado da Bahia e no Brasil, a 

Secretaria Municipal de Saúde de Barreiras com base no planejamento e 

execução das ações orçamentárias e financeiras, necessitou mensurar os 

estoques de materiais e insumos existentes. Com base nas ações mensuradas 

e do dimensionamento da Rede Assistencial de Saúde, foi projetado a 
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quantidade ideal de materiais a serem adquiridos, a fim de atender de forma 

satisfatória as demandas advindas da COVID-19.  Conforme anunciado no 

Plano de Contingência 2ª Edição, foi realizada a licitação para compra de 

medicamentos, Equipamentos de Proteção Individual ( EPI) e aquisição de 

insumos, cuja projeção será para 05 meses, Anexo XII. 

Ressaltamos também, que o Estado da Bahia doou medicamentos para serem 

utilizados no tratamento da COVID-19, conforme Anexo XIII. 

 

 

 

Os profissionais que atuam na área de auditoria têm sempre como 

objetivo “verificar em que medida uma situação encontrada se distancia do que 

deveria ser segundo algum critério estabelecido nas leis, normas ou princípios” 

(Auditoria do SUS no contexto do SNA, 2015). Assim, nesse processo de 

“rupturas” e adaptações, na avaliação de quais processos e controles devem 

ser mantidos e observados com maior rigor, ajudando na proposição de novos 

e indicando quais serviços e controles deixam de ter importância nos mesmos 

níveis pré-crise. 

Mesmo nesse momento de turbulência, certos controles não podem ser 

“deixados de lado”, o que podem resultar em problemas adicionais àqueles 

advindos da pandemia. Os gestores precisam estar atentos e entender que 

algumas ações e movimentos realizados pela Rede Assistencial e Prestadores 

podem aumentar a vulnerabilidade a fraudes e erros, com consequências e 

teor de gravidade ainda maior, no momento em que os gestores principais 

estão preocupados com o foco precípuo, a “Pandemia”.  

Não obstante, a auditoria interna deve também se adaptar e se moldar 

à realidade atual, assumindo um papel muito colaborativo com os gestores e 

colaboradores, atuando de maneira ágil na detecção, orientação e correção de 

eventuais pontos frágeis. 

No meio desse turbilhão, é preciso garantir que os controles chaves 

críticos sejam realizados desempenhando, mais do que nunca, papel consultivo 

e apoiando os impactos mais relevantes da pandemia, endereçando as ações 
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que mitigarão tais danos, concentrando esforços nas estratégias e notando 

quais controles serão mais impactados e quais devem ser remodelados 

prioritariamente. 

 

Diante do cenário epidemiológico de Barreiras, a equipe de auditoria 

visitou os leitos de UTI contratados pela Secretaria Municipal de Saúde, da 

empresa ITIBA, para dar suporte, caso necessário, aos pacientes graves 

acometidos pelo coronavírus. 
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A prefeitura de Barreiras, através da Secretaria Municipal de 

Infraestrutura, está realizando a desinfecção de espaços públicos da cidade. 

 

A iniciativa leva em consideração as recomendações da Agência 

Nacional de Vigilância (ANVISA), para evitar a propagação do novo 

Coronavírus (Covid- 19). São medidas estratégicas que visam conter o índice 

de contaminação. Anexo XIV 

 

 

 

 

 

Diante do Cenário epidemiológico em que se encontra o Município de 

Barreiras nesse período de pandemia do novo Coronavírus, a Secretaria 

Municipal de Saúde em parceria com a Secretaria de Assistência Social tem se 

preocupado com a população de rua, pois trata-se de pessoas vulneráveis e 

susceptíveis a contrair a doença. Nesse sentido a equipe de abordagem social 

operacionaliza nos espaços públicos trabalho em sistema de ronda, 

acompanhamento de profissionais técnicos para identificação e 

encaminhamento de emergências identificadas. 

A Secretaria de Assistência Social e Trabalho, em parceria com as 

instituições conveniadas, que já possuem estruturas montadas para esse fim 

irão assegurar o abrigamento das pessoas que vivem em situação de rua, visto 

que o momento exige uma articulação entre diversos setores.  

As pessoas em situação de rua que apresentem sintomas gripais ou 

febre, identificadas por entrevistas ou medição de temperatura nas 

abordagens, são encaminhadas para o Centro de Referência Covid (Hospital 

INTERSETORIALIDADE  

Desinfecção de Locais Públicos 

 

População em Situação de Rua 
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Municipal Eurico Dutra), para atendimento médico ou possível testagem, 

conforme conduta médica. 

 

Em caso de positividade e apresentando sintomas  leves, o paciente 

ficará em observação em isolamento domiciliar, sendo monitorado pela equipe 

de enfermagem da unidade de Saúde mais próxima  onde o mesmo se 

encontra abrigado, se moderado, permanecerá internado no Centro de 

Referência Covid e se grave, será encaminhado para o Hospital do Oeste, 

conforme fluxograma, e demais cuidados pertinentes as questões sociais estão 

disponíveis no Plano de Contingência da Secretaria de Assistência Social e 

Trabalho. ANEXO XV 
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Cáritas Diocesana de Barreiras - Ba. 

ABRIGO DOS IDOSOS SÃO JOÃO 

BATISTA 

CNPJ: 63.078.562/0001-78 

Rua Camaçari, nº 615 - Vila Dulce - Barreiras - Bahia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PLANO DE TRABALHO DO ABRIGO DOS IDOSOS SÃO JOÃO BATISTA 

CONTRA O COVID-19. 

 

 

INTRODUÇÃO 

 

Caritas Diocesana de Barreiras- Abrigo dos Idosos São João Batista de 

Barreiras. Localizado na Rua Camaçari nº 115, Bairro Vila Dulce. O Abrigo dos 

Idosos hoje abriga 27 idosos em situação de Vulnerabilidade Social, 14 

homens e 13 mulheres. Diante desta situação de Pandemia que estamos 

vivendo, a nossa rotina foi modificada, pois tomamos medidas para prevenção 

e cuidados com a saúde dos mesmos. 

Segundo a Sociedade Brasileira de Gerontologia (2020) os idosos 

representam um grupo de pessoas consideradas frágeis com doenças 

subjacentes, idade avançada, mantém contato próximo com outras pessoas 

(cuidadores e profissioais ) e além de passarem certo tempo em ambientes 

fechados são considerados indivíduos vulneráveis a infecção pelo Covid-19. 

O Coronavírus pertence a uma grande família de vírus, comuns em 

diferentes espécies de animais, incluindo camelos, gado, gatos e morcegos. O 

SARS-CoV-2 é um vírus identificado como a causa de um surto de doença 

respiratória, detectado pela primeira vez em Wuhan - China em dezembro de 

2019.Atualmente, já está bem definido que esse vírus possui uma alta e 

ANEXO I – Plano de Trabalho do Abrigo dos Idosos São João Batista 
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sustentada transmissibilidade entre as pessoas. 

Considerando as constantes atualizações disponibilizadas pela OMS e 

MS e SESAB, essas orientações podem ser refinadas e atualizadas à medida 

que mais informações estiverem disponíveis, já que se trata de um 

microrganismo novo no mundo e que novos estudos estão sendo publicados 

periodicamente. 

 

 

OBJETIVOS 

 

2.1- Objetivo Geral; 

 

Informar às ações e medidas que estão sendo estabelecidas pelos gestores, 

cuidadores e profissionais da ILPI- Abrigo dos Idosos São João Batista para o 

controle e prevenção do contagio do novo Cronavírus. 

 

2.2- Objetivo Específico; 

 

Realizar orientações permanentes entre funcionários desta ILPI; 

Estabelecer estratégias para prevenção de infecção do Coronavírus; 

Informar ações que devem ser colocadas em prática se caso funcionário ou 

idoso apresentar sintomas de Síndrome Respiratória. 

 

AÇÕES DE PREVENÇÃO TOMADAS PELA ILPI 

 

3.1- Visitantes 

 

Foi estabelecida pela coordenação desta ILPI a; 

 

 Suspensão das visitas internas aos idosos por tempo indeterminado; 

 Suspensão da realização de eventos que expõem os idosos; 
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 Suspensão de estágios curriculares de algumas faculdades e colégios 

conveniados a ILPI. 

 Permitido visitas externas dos familiares do portão para fora, com 

distanciamento de 1,30m possibilitando que o familiar veja o idoso; 

 Os familiares que vierem realizar visita externa devem estar utilizando 

máscara facial; 

 Permitido ligações dos familiares e dos idosos para se comunicarem no 

momento do isolamento social através de telefonemas e vídeo 

chamadas. 

 

3.2- Profissionais 

 

Foi estabelecido pela coordenação em reunião com os funcionários que; 

Cada profissional é orientado a utilizar máscara facial de proteção desde 

o inicio do turno de trabalho na ILPI até o final do expediente; 

Se caso o funcionário não trouxer ou esquecer a máscara a instituição 

providenciará, pois os mesmos receberam 4 máscaras; 

Cada um é responsável por trazer, armazenar e trocar a sua máscara se 

caso úmida ou suja; 

Logo na entrada, o funcionário não deverá entrar na instituição antes de 

verificar a temperatura corporal e higienizar as mãos coma água e sabão e 

após higienizar com álcool 70%; 

Manter distanciamento dos idosos exceto na realização de 

procedimentos de saúde ou em situações de Urgência e Emergência; 

Cada profissional é responsável pela utilização correta dos 

Equipamentos de Proteção Individual (EPI) que foram disponibilizados pela 

instituição; 

Se caso o funcionário precisar ir a cidade resolver situações pessoais o 

mesmo deve optar por ir e não voltar mais a instituição ou voltar tomar banho e 

trocar de roupa e de máscara; 

Em casos de acompanhamento de idosos para centros de saúde para 

realização de consultas, exames ou situações administrativas todos que 
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estiverem acompanhando o idoso, incluindo o idoso devem estar de máscara 

de preferência a N 95 ou PFF2 ou de material similar; 

Verificar temperatura corporal durante o expediente de trabalho e em 

horários estabelecidos; 

Higienizar as mãos conforme nota técnica ANVISA nº 05/2020; 

Higienizar as mãos com álcool a 70% antes das refeições; 

Atualização do Cartão Vacinal contra gripe H1N1, já realizado este ano 

no Abrigo. 

 

 

3.3- Idosos 

 
 

Foi estabelecido pela coordenação em reunião com os funcionários que 

os idosos devem ser auxiliados a; 

 Utilizar a máscara de proteção facial; 

 Higienizar as mãos conforme nota técnica ANVISA nº 05/2020; 

 Lavar as mãos com água e sabão e após higienizar as mãos com álcool a 

70% antes do café, almoço, lanche, jantar e ceia; 

 No controle de temperatura corporal durante o plantão diurno e o 

plantão noturno realizado pela equipe de enfermagem; 

 Atualização do Cartão Vacinal contra gripe H1N1, já realizado este ano 
no Abrigo. 

 O Idoso que precisar se ausentar da instituição para consultas exames 

ou situações administrativas devem estar usando máscara de preferência N 95 

ou PFF2 ou de material similar; 

 A toda vez que o idoso sair e retornar para ILPI o mesmo deverá ser 

orientado e se necessário auxiliado a higienização corporal e troca de roupa; 

 A manter distanciamento de outros idosos domiciliados; 

 A ficar em ambientes ventilados; 

 Se caso o idoso optar por ficar em seu quarto deve-se abrir entrada de 

ar como janelas e portas. 

 Se caso o idoso apresentar sinais e sintomas de Síndrome Gripal deve-

se comunicar a equipe de enfermagem, providenciar o isolamento do idoso, 

monitorar o mesmo, entrar no quarto do idoso apenas a equipe estabelecida 

pela Instituição com a paramentação correta. Deve-se também comunicar ao 

Posto de Saúde 16 Jaime Lima para tomar as devidas providências em relação a 

possível notificação e monitoramento do idoso. 
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3.4- Equipe de Limpeza 

 
 

Foi estabelecido pela coordenação em reunião com os funcionários que; 
 

 Devem ser intensificadas as ações de limpeza e higienização do 
ambiente; 

 Higienizar corrimão camas e utensílios presentes no quarto dos idosos 

com Água Sanitária, desinfetante e álcool 70%; 

 Higienizar as máscaras de pano dos idosos com água, sabão e álcool 

70% separadas das outras roupas e em recipiente específico; 

 Uma vez na semana é realizado higienização da calçada e do portão de 

acesso da Instituição; 

 Higienização dos materiais e produtos de doação antes do 
armazenamento/consumo. 

 Manter o ambiente sempre limpo; 

 A cada troca de lençol de cama o colchão deve ser higienizado com 
álcool 70%. 

3-5- Medidas adotadas em relação ao ambiente físico 
 

Foi estabelecido pela coordenação e pela equipe de trabalho em reunião que; 
 

 Instalação de dispositivos de álcool gel 70% nos corredores da ala masculina e 

feminina; 

 Instalação de pia na entrada pela Ação Social, para a higienização das mãos. 
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FLUXO DO MANEJO DO IDOSO SUSPEITO DE Covid- 19 NO ABRGO DOS 
IDOSOS SÃO JÃO BATISTA 

IDOSO SINTOMÁTICO 

SINTOMAS GRIPAIS 

LEVES SEM FEBRE 

SINTOMAS MODERADOS / 

GRAVES 

Fadiga, tosse (seca ou produtiva) hiporexia, 

mialgia, astenia dor de garganta, congestão 
nasal ou cefaléia. 

Febre, tosse (seca ou 

produtiva) dispnéia 

Grave-Febre persistente 

por 48hs , tosse (seca ou 
produtiva), Insuficiência 
respiratória Sat < 94% e 

FR > 25 ipm) 

ENCAMINHAR O IDOSO A UBS 

PRÓXIMO DA ILPI. 

SAMU 

SAMU 

H.M.E.D- Pronto 

atendimento para 
Covid-19 

H.O UPA 

 

 

FLUXOGRAMA ANEXO 1 
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ANEXO 2 

 

 

 

 
 

  .   . 
 

Padre Pedro Felipe Macedo Ramos.     Francisca de 

Fátima de Melo Coordenador Geral  Coordenadora 

Administrativa 

 

 

 

. 
 

Géssica de Andrade Fonseca Medeiro Enfermeira. 
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PLANO DE TRABALHO PARA COMBATE E PREVENÇÃO 

CONTRA COVID-19- ABRIGO DOS IDOSOS SÃO JOÃO 

BATISTA DE BARREIRAS, 2020. 

 

 

 

 
Padre Pedro Felipe Macedo Ramos. 

Coordenador Geral 

 

 
Francisca de Fátima de Melo Silva Coordenadora Administrativa 

 

 

 

 

 

 

 

 

EQUIPE TÉCNICA: 
 

GÉSSICA DE ANDRADE FONSECA MEDEIRO ( Enfermeira) 
 

STELA LOPES BOMFIM ( Assistente Social) CAMILA BASTO 

LOPES ( Psicóloga) 

PADRE PEDRO FELIPE ( Coordenador Geral) 

FRANCISCA DE FÁTIMA MELO SILVA ( 

Coordenadora Administrativa) 
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ANEXO II – Autópsia em casos confirmados/suspeitos pela morte à infecção 

pela covid -19 
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ANEXO III – Medidas de Controle e Prevenção da Covid-19 Conjunto Penal de 

Barreiras-BA 
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49 

 

 

 

 



50 

 

 

 



51 

 

 

 

 

ANEXO III.1 – Equipamentos de Proteção Individual, Segurança da Equipe no 

Enfrentamento a Covid-19 
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ANEXO III.2 – Orientações Pós-Óbito de Pacientes em Infecção Suspeita ou 

Confirmada pela Covid-19 
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ANEXO IV –Manejo Clínico dos Pacientes na Diálise frente a Covid-19 
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ANEXO V – Plano Preventivo de Propagação Civid-19 

 



83 

 

 

 

 

 



84 

 

 

 

 

 



85 

 

 

 

 

 



86 

 

 

 

 



87 

 

 

 

 



88 

 

 

 

 

 



89 

 

 

 

 

 



90 

 

 

 

 



91 

 

 

 

 

 



92 

 

 

 

 

 



93 

 

 

 

 

 



94 

 

 

 

 

90 



95 

 

 

 

 



96 

 

 

 

 

 



97 

 

 

 

 



98 

 

 

 

 



99 

 

 

 

 



100 

 

 

 

 

 96 



101 

 

 

 

 



102 

 

 

 

 



103 

 

 

 



104 

 

 

 

 

 

ANEXO VI – Fluxo de Manejo Clínico de Gestantes da Microrregião de Barreiras 
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ANEXO VI.1 – Fluxo de Manejo Clínico de Gestantes Núcleo Regional de 

Saúde Oeste 
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ANEXO VI.2 – Fluxograma da Gestante de Risco Habitual na Pandemia 
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ANEXO VI.3 – Nota Técnica Informativa Nº 02/2020 (Alterada) 
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ANEXO VI.4 – Nota Técnica Informativa Nº 01/2020 
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ANEXO VII – Plano de Contingência Covid19 / Melhor em Casa 
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ANEXO VIII – Dircom Informações 
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ANEXO VIII.1 – Dircom Informações I 
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ANEXO VIII.2 – Cronograma de Ações em Combate ao Coranavírus 
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ANEXO VIII.3 – Boletim de Resultados 
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ANEXO VIII.4 – Boletim Epidemiológico 
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ANEXO VIII.5 – Taxa de Ocupação de Leitos 
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ANEXO VIII.6 – Boletim Informativo 
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ANEXO IX – Fluxograma Centro de Referência Covid-19 
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ANEXO X – Manejo 01 – Pacientes Sintomáticos com até 07 dias 
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ANEXO XI – Manejo 02 – Pacientes Sintomáticos com 08 dias ou mais 
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ANEXO XII – Plano de Ação Infraestrutura em Combate ao Covid-19 
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PLANILHA DE DIMENSIONAMENTO DE MEDICAMENTOS 

DIMENSIONAMENTO DE MEDICAMENTOS PARA  REDE 

ASSISTENCIAL DE SAÚDE COVID-19 

UNIDADE DE SAÚDE MEDICAMENTO QUANTIDADE 

PRONTO ATENDIMETNO 

CORONAVÍRUS – COVID-

19 (HMED) 

AZITROMICINA 500MG 990 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 404 COMPRIMIDOS 

 AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

660 FRASCOS 

UBS EMILLY RAQUEL AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

47 FRASCOS 

AZITROMICINA 500MG 30 COMPRIMIDOS 

USF JAIME LIMA XVI, XVII 

E XVIII 

AZITROMICINA 500MG 800 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

50 FRASCOS 

IVERMECTINA 6MG 40 COMPRIMIDOS 

UBS BARAÚNA IVERMECTINA 6MG 200 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 500MG 50 COMPRIMIDOS 

HOSPITAL DA MULHER AZITROMICINA 500MG 193 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 470 COMPRIMIDOS 

CTA ZITROMICINA 500MG 41 COMPRIMIDOS  

USF XXII – DR EDUARDO 

MEDRADO 

IVERMECTINA 6MG 40 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 500MG 100 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

05 FRASCOS 

USF XVIII – AURELINA IVERMECTINA 6MKG 15 FRASCOS  

ANEXO XIII – DIMENSIONAMENTOS DE MEDICAMENTOS E  E.P.I.´s PARA A REDE 

ASSISTENCIAL – COVID-19 
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BARROS AZITROMICINA 500MG 200 COMPRIMIDOS 

USF IV E V – CAIC AZITROMICINA 500MG 99 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MKG 230 COMPRIMIDOS 

USF XIII, XIV E XV – 

ANTONIA ZÉLIA 

AZITROMICINA 500MG 150 COMPRIMIDOS 

 IVERMECTINA 6MKG 40 COMPRIMIDOS 

UBS JARDIM OURO 

BRANCO 

AZITROMICINA 500MG 300 COMPRIMIDOS  

USF IX – ANTONIO LÚCIO 

PEIXOTO 

IVERMECTINA 6MG 240 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

10 FRASCOS 

UBS ALBERTO SABIN AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

 80 FRASCOS 

AZITROMICINA 500MG 81 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 32 COMPRIMIDOS 

USF XX, XXI E XXII -  

MARTINA CLARA  

AZITROMICINA 500MG 130 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

 70 FRASCOS 

USF XII -  AROLDO 

CAVALCANTI 

IVERMECTINA 6MG 150 COMPRIMIDOS 

UBS SÃO FRANCISCO AZITROMICINA 500MG 200 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 140 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

30 FRASCOS 

CAM AZITROMICINA 500MG 200  COMPRIMIDOS 

USF XXV – NILSON 

NEGRÃO  

AZITROMICINA 500MG 60 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 100 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

10 FRASCOS 
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DIMENSIONAMENTO DE MEDICAMENTOS PARA  REDE 

ASSISTENCIAL DE SAÚDE COVID-19 

UNIDADE DE SAÚDE MEDICAMENTO QUANTIDADE 

USF XXVII -CLARO XAVIER 

DE LIMA 

AZITROMICINA 500MG 99 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 120 COMPRIMIDOS 

UBS BURITIS - RUCI 

ROSEMBERG 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

109 FRASCOS 

IVERMECTINA 6MG 120 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 500MG 200 COMPRIMIDOS 

UPA 24 HORAS AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

50 FRASCOS 

AZITROMICINA 500MG 22 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 140 COMPRIMIDOS 

UBS HANS WERNER AZITROMICINA 500MG 199 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 60 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

10 FRASCOS 

USF VIII – CRISPINIANA 

FERREIRA DE SOUZA 

IVERMECTINA 6MG 48 COMPRIMIDOS 

SECRETARIA MUNICIPAL 

DE SAÚDE 

AZITROMICINA 500MG 168 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

10 FRASCOS 

 IVERMECTINA 6MG 20 COMPRIMIDOS 

UBS HERCULANO FARIAS AZITROMICINA 500MG 168 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 12 COMPRIMIDOS 

UBS MUCAMBO AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

15 FRASCOS 

IVERMECTINA 6MG 20 COMPRIMIDOS 
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USF X – CLARA CECÍLIA 

FERNANDES 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

20 FRASCOS 

AZITROMICINA 500MG 200 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 40 COMPRIMIDOS 

USF XIX – ROMUALDO 

ALBERNAZ 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

13 FRASCOS 

AZITROMICINA 500MG 200 COMPRIMIDOS 

IVERMECTINA 6MG 20 COMPRIMIDOS 

USF XXIX – ELIZABETE 

PEREIRA DE MELO 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

10 FRASCOS 

IVERMECTINA 6MG 06 COMPRIMIDOS 

  

UBS DR. JOSÉ BATISTA DO 

AMARAL 

IVERMECTINA 6MG 120 COMPRIMIDOS 

AZITROMICINA 500MG 1000 COMPRIMIDOS 

USF VI – JOÃO ALBERTO 

DE ALMEIDA 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

10 FRASCOS 

AZITROMICINA 500MG 200 COMPRIMIDOS 

FARMÁCIA CIDADÃ I IVERMECTINA 6MG 72 COMPRIMIDOS 

 AZITROMICINA 500MG 500 COMPRIMIDOS 

FARMÁCIA CIDADÃ II AZITROMICINA 500MG 1.300 COMPRIMIDOS 

USF XI DR GILENO DE SÁ 

OLIVEIRA 

AZITROMICINA 40MG/ML 

600MG PÓ PARA 15ML 

SUPENSÃO 

30 FRASCOS 

USF III – ALDA BARROS DE 

LACERDA 

AZITROMICINA 500MG 200 COMPRIMIDOS 
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PLANILHA DE DIMENSIONAMENTO DE E.P.I.´s 

DIMENSIONAMENTO DE EPI´s PARA  REDE ASSISTENCIAL DE 

SAÚDE COVID-19 

UNIDADE DE SAÚDE EPIS QUANTIDADE 

PRONTO ATENDIMENTO 

CORONAVÍRUS – COVID-19 

(HMED) 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

1.404 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

488 CAIXAS 

SAPATILHA CIRÚRGICA 132 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL  137 PACOTES 

MÁSCARA N95, CLASSE PFF2 539 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 1.219 PACOTES 

ÓCULOS DE PROTEÇÃO 

INDIVIDUAL 

559 UNIDADES 

PROTETOR FACIAL ACRÍLICO 57 UNIDADES 

UBS EMILLY RAQUEL LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

35 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL USO 

GERAL POLIÉSTER, TIRA 

ELÁST., AJUSTE NASAL 

41 CAIXAS 

MÁSCARA N95 16 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 05 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 98 PACOTES 

USF JAIME LIMA XVI, XVII E 

XVIII 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

77 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

49 CAIXAS 

AVENTAL  DESCARTÁVEL 114 PACOTES 

MASCARA N95 37 UNIDADES 

TOUCA DESCATÁVEL 06 PACOTES 
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UBS BARAÚNA LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

23 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

20 CAIXAS 

MASCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 33 PACOTES 

HOSPITAL DA MULHER LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

847 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  427 CAIXAS 

SAPATILHA CIRÚRGICA 43 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

POLIPROPILENO C/ ELÁSTICO 

81 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 705 PACOTES 

CTA LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

18 CAIXAS 

MÁSCARA DESCARTÁVEL 10 CAIXAS 

AVENTAL DESCARTÁVEL 02 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 02 PACOTES 

 

USF XXII – DR EDUARDO 

MEDRADO 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

24 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  28 CAIXAS 

MÁSCARA N 95 13 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 34 PACOTES 

USF XVIII – AURELINA 

BARROS 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

28 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL USO 15 CAIXAS 



141 

 

GERAL POLIÉSTER, TIRA 

ELÁST., AJUSTE NASAL 

MASCARA N95 09 UNIDADES 

TOUCA DESARTÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 36 PACOTES 

USF IV E V – CAIC LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

45 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL USO 

GERAL POLIÉSTER, TIRA 

ELÁST., AJUSTE NASAL 

40 CAIXAS 

MÁSCARA N 95 23 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 07 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 69 PACOTE 

USF XIII, XIV E XV – 

ANTONIA ZÉLIA 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

94 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL USO 

GERAL POLIÉSTER, TIRA 

ELÁST., AJUSTE NASAL 

61 CAIXAS 

MÁSCARA N95 40 UNIDADES 

TOUCA DESCATÁVEL 10    PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 160 PACOTES 

UBS JARDIM OURO 

BRANCO 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

44 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL USO 

GERAL POLIÉSTER, TIRA 

ELÁST., AJUSTE NASAL 

47 CAIXAS 

MASCARA N95 18 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 08 PACOTES 

PROTETOR FACIAL 03 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 118 PACOTES 

UBS ALBERTO SABIN LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

23 CAIXAS 
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NATURAL 

MÁSCARA DESCATÁVEL 50 CAIXAS 

MÁSCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 05 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 37 PACOTES 

USF XII -  AROLDO 

CAVALCANTE 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

26 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

22 CAIXAS 

MÁSCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 04 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 34 PACOTES 

UBS SÃO FRANCISCO LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

29 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL USO 

GERAL POLIÉSTER, TIRA 

ELÁST., AJUSTE NASAL 

18 CAIXAS 

AVENTAL DESCARTÁVEL 35 PACOTES 

MASCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

 

CAM LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

71 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

31 CAIXAS 

PROTETOR FACIAL 17 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 24 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTE 

 

USF XXV – NILSON LUVA PARA PROCEDIMENTO 21 CAIXAS 
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NEGRÃO NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

16 CAIXAS 

MASCARA N95 10 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 

 

51 PACOTES 

USF VII – GLAUCIA GOMES 

DE OLIVEIRA AGUIAR 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

 

27 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

28 CAIXAS 

MÁSCARA N 95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 34 PACOTES 

 

SECRETARIA MUNICIPAL 

DE SAÚDE 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

193   CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

204 CAIXAS 

SAPATILHA CIRÚRGICA 14 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

POLIPROPILENO C/ ELÁSTICO 

13 CAIXA S 

MASCARA N95, CLASSE PFF2 142 UNIDADES 

PROTETOR FACIAL ACRÍLICO 1.158 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 353 PACOTES 

ÓCULOS DE PROTEÇÃO 

 

11 UNIDADES 

USF XXVII -CLARO XAVIER LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

19 CAIXAS 
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DE LIMA NATURAL 

 

MÁSCARA DESCARTÁVEL 18 CAIXAS 

TOUCA DESCARTÁVEL 01 PACOTES 

MASCARA N95 10 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 61 PACOTES 

 

UBS BURITIS - RUCI 

ROSEMBERG 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

 

23 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

18 CAIXAS 

AVENTAL DESCARTÁVEL 36 PACOTES 

MASCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

 

03 PACOTES 

UPA 24 HORAS LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

1.400 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL USO 

GERAL POLIÉSTER, TIRA 

ELÁST., AJUSTE NASAL 

287 CAIXAS 

SAPATILHA CIRÚRGICA 21 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

POLIPROPILENO C/ ELÁSTICO 

35 PACOTES 

MÁSCARA N95, CLASSE PFF2 470 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL, USO 

HOSPITALAR, 30 GM2, 100% 

PROIPROPILENO 

637 PACOTES 

PROTETOR FACIAL 45 UNIDADES 

UBS HANS WERNER LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

24 CAIXAS 
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MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

36 CAIXAS 

AVENTAL DESCARTÁVEL 33 PACOTES 

MASCARA N95 13 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

 

05 PACOTES 

USF VIII – CRISPINIANA 

FERREIRA DE SOUZA 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

26 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

25 CAIXAS 

MÁSCARA N95 14 UNIDADES 

TOUCA 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 33 PACOTE 

UBS HERCULANO FARIAS LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

22 CAIXA 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

36 CAIXAS 

MÁSCARA N95 11 UNIDADE 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 37 PACOTES 

 

USF X – CLARA CECÍLIA 

FERNANDES 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

19 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL 17 CAIXAS 

MÁSCARA N95 11 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 01 PACOTES 

AVENTAL DESCRTÁVEL 35 PACOTES 

 

USF XIX – ROMUALDO LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

28 CAIXAS 
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ALBERNAZ NATURAL 

MÁSCARA DESCATÁVEL 16 CAIXAS 

MÁSCARA N95 13 UNIDADES 

TOUCA DESCATÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 63 PACOTES 

USF XXIX – ELIZABETE 

PEREIRA DE MELO 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

26 CAIXA 

MÁSCARA DESCATÁVEL 23 CAIXA 

MASCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 43 PACOTES 

UBS DR. JOSÉ BATISTA DO 

AMARAL 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

23 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

22 CAIXAS 

AVENTAL DESCART 38 PACOTES 

MÁSCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

 

03 PACOTES 

FARMÁCIA CIDADÃ I LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

1.163 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL 04 CAIXA 

FARMÁCIA CIDADÃ II LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

03 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL 09 CAIXAS 

PROTETOR FACIAL ACRÍLICO 

 

03 UNIDADES 

USF XI DR GILENO DE SÁ LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

26 CAIXAS 
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OLIVEIRA NATURAL 

MÁSCARA DESCATÁVEL USO 

GERAL POLIÉSTER, TIRA 

ELÁST., AJUSTE NASAL 

160 CAIXAS 

AVENTAL DESCARTÁVEL 34 PACOTES 

MÁSCARA N95 11 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

 

02 PACOTES 

USF III – ALDA BARROS DE 

LACERDA 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

264 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

25 CAIXAS 

MÁSCARA N 95 15 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 05 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 54 PACOTES 

SAMU LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

361 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

129  CAIXAS 

MÁSCARA N95, CLASSE PFF2 331 UNIDADES 

SAPATILHA 06 PACOTES 

TOUCA 178 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 276 PACOTES 

ÓCULOS DE PROTEÇÃO 

INDIVIDUAL 

04 UNIDADES 

PROTETOR FACIAL 

 

04 UNIDADES 

LABORATÓRIO DE 

ANÁLISES  CLÍNICAS C.M.S. 

LEONÍDIA AIRES 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

150  CAIXAS 

MÁSCARA DESCARTÁVEL 40 PACOTES 
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MÁSCARA N95 83 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 400 PACOTES 

SAPATILHA DESCARTÁVEL 06 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 16 PACOTES 

PROTETOR FACIAL 10 UNIDADES 

ÓCULOS DE PROTECÃO 

 

02 UNIDADES 

USF XXIV – DR. NIVALDO 

MOREIRA DA MATA 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

25 CAIXAS 

MÁSCARA N95 23 UNIDADES 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

18 CAIXAS 

TOUCA DESCATÁVEL 05 PACOTES 

AVENTAL 37 PACOTES 

USF XXVI – CENTRO LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

23 CAIXAS 

AVENTAL DESCARTÁVEL 39 PACOTES 

MÁSCARA DESCARTÁVEL 20 CAIXAS 

MÁSCARA N95 11 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL  

 

03 PACOTES 

UBS DANIEL BUENO LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

23 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

36 CAIXAS 

MÁSCARA N95 11 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL  05 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 35 PACOTES 
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COPIM MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

17 CAIXAS 

AVENTAL DESCARTÁVEL 75 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

ZOONOSES LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

134 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL  

 

13 CAIXAS 

TOUCA DESCARTÁVEL 

POLIPROPILENO C/ ELÁSTICO 

10 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 

DESCARPAC 

58 PACOTES 

PROTETOR FACIAL 15 UNIDADES 

C.M.S.LEONÍDIA  AYRES LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

69 CAIXAS 

MÁSCARA DESCATÁVEL 

 

42 CAIXAS 

MÁSCARA N95, CLASSE PFF2 48 UNIDADES 

PROTETOR FACIAL 13 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 28 PACOTES 

CEPROESTE MÁSCARA DESCATÁVEL  13 CAIXAS 

PROTETOR FACIAL 70 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 112 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

 

02 PACOTES 

USF I E II – JOSÉ MARIA DE 

MAGALHÃES NETO 

  

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

46 CAIXAS 

MÁSCARA  

 

30 CAIXAS 
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MÁSCARA N95, CLASSE PFF2 22 UNIDADES 

AVENTAL  DESCARTÁVEL 05 PACOTES 

TOUCA DESCARTÁVEL 

POLIPROPILENO C/ ELÁSTICO 

05 PACOTES 

VIGILÂNCIA SANITÁRIA MÁSCARA NASAL 03 CAIXAS 

VIGILÂNCIA 

EPIDEMIOLÓGICA 

MÁSCARA DESCATÁVEL  13 CAIXAS 

CAPS  LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

03 CAIXAS 

MÁSCARA DESCARTÁVEL  11 CAIXAS 

PROTETOR FACIL, ACRÍLICO 26 UNIDADES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 26 PACOTES 

USF VI – JOÃO GUALBERTO 

DE ALMEIDA 

AVENTAL DESCARTÁVEL 39 PACOTES 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

27 CAIXAS 

MÁSCARA DESCARTÁVEL  28 PACOTES 

MÁSCARA N 95  13 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

USF IX – ANTONIO LÚCIO 

PEIXOTO 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

25 CAIXAS 

MÁSCARA  DESCARTÁVEL 24 CAIXAS 

MÁSCARA N95 11 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 03 PACOTES 

AVENTAL DESCARTAVEL 74 PACOTES 

USF XX, XXI E XXII -  

MARTINA CLARA BATISTA 

MÁXIMO 

LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

94 CAIXAS 

MÁSCARA DESCARTÁVEL 312 CAIXAS 

MÁSCARA N95 40 UNIDADE 

AVENTAL DESCARTÁVEL 145 PACOTES 
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TOUCA DESCARTÁVEL 04 PACOTES 

UBS MUCAMBO  LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

24 CAIXAS 

MÁSCARA DESCARTÁVEL USO 

GERAL-TIRA ELÁSTICA, 

POLIÉSTER, GRAMPO NASAL 

27 CAIXAS 

MÁSCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL  02 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 33 PACOTES 

UBS – POV. TATU LUVA PARA PROCEDIMENTO 

NÃO CIRÚRGICO – LÁTEX 

NATURAL 

23 CAIXAS 

MÁSCARA DESCARTÁVEL USO 

GERAL-TIRA ELÁSTICA, 

POLIÉSTER, GRAMPO NASAL 

19 CAIXAS 

MASCARA N95 12 UNIDADES 

TOUCA DESCARTÁVEL 02 PACOTES 

AVENTAL DESCARTÁVEL 33 PACOTES 
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DOAÇÃO – ESTADO DA BAHIA 

 

MEDICAMENTO UNIDADE DE DESTINO QUANTIDADE 

HIDROXICLOROQUINA FARMACIA CIDADÃ I 150 COMPRIMIDOS 

HIDROXICLOROQUINA FARMACIA CIDADA II 150 COMPRIMIDOS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANEXO XIV – DOAÇÃO DE MEDICAMENTOS REALIZADA PELO ESTADO DA BAHIA 
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Prefeitura Municipal de Barreiras 
Secretaria Municipal de Assistência Social e Trabalho 

 

PLANO DE CONTINGÊNCIA DA POLÍTICA DE ASSISTÊNCIA 

SOCIAL PARA ATUAÇÃO NO PERÍODO DA PANDEMIA DO 

CORONAVIRUS (COVID-19) 

Esse instrumento expressa a face da Política de Assistência 
Social para atuação na situação de emergência em saúde 
pública da COVID – 19 e será norteador das ações, onde todas 
as atuações serão adequadas ao momento vivido, seguindo as 
orientações referente aos serviços, projetos e benefícios. 

 

ABRIL – 2020 

ANEXO XV – Plano de Contingência da Politica de Assistência Social 
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APRESENTAÇÃO 

 

O Plano de Contingência da Política de Assistência Social, neste 

momento de enfretamento do COVID – 19, tem como finalidade apresentar as 

ações a serem desenvolvidas no âmbito do Serviço de Assistência Social em 

Barreiras, observando as orientações dos Decretos do Estado da Bahia e do 

Município, além das orientações nacionais, em especial as emitidas pelo 

Ministério da Cidadania, referentes às regulações da oferta dos serviços, 

programas, projetos e benefícios, que nortearão o plano de trabalho a ser 

adequado ao momento de pandemia. 

Este momento desafia a política pública de assistência social a manter 

os compromissos com os direitos sociais. Desafio este que necessita de 

parcerias para enfrentar o período complicado em que mundo está passando.  

Diante do atual cenário, a atuação da Secretaria Municipal de 

Assistência Social e Trabalho será de forma democrática, intersetorial e 

interdisciplinar, pois as dimensões da epidemia e do agravamento da questão 

social devem ser compreendidas e enfrentadas por meio de atuação conjunta. 
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1. INTRODUÇÃO  

 

Este documento foi elaborado com o intuito de auxiliar a Política de Assistência 

Social do Município de Barreiras em resposta ao enfrentamento no período de 

crise causada pela pandemia do novo Coronavírus (covid-19), que foi originado 

na cidade de Wuhan, na China. Causador de doença respiratória, este vírus, 

pode resultar em sérios danos às pessoas e à economia mundial. 

Em face da ameaça do vírus à saúde das pessoas, em 30 de janeiro de 2020, 

após reunião com especialistas, a Organização Mundial da Saúde (OMS) 

declarou Emergência de Saúde Pública de Importância Internacional (ESPII) 

em razão da disseminação do Coronavírus. 

Já em 03 de fevereiro de 2020, o Ministério da Saúde declarou Emergência de 

Saúde Pública de Importância Nacional (ESPIN), em decorrência da infecção 

humana da doença pelo Coronavírus (COVID-19). 

Em 11 de março de 2020, a Organização Mundial de Saúde (OMS) declarou 

pandemia do novo Coronavírus, que indica uma epidemia disseminada para 

dois ou mais continentes com transmissão sustentada de pessoa para pessoa. 

Diante do cenário de pandemia fica evidenciada a importância da política 

pública de Assistência Social, tipificada pela Lei Orgânica de Assistência Social 

LOAS (Lei nº 8.742, de 7 de dezembro de 1993) e pelas demais legislações 

complementares, com vistas à garantia de direito de cidadania e de garantia da 

dignidade. Neste sentido, a população deve ter a segurança da proteção social, 

com a qualidade e critérios técnicos. 

Neste sentido, a efetivação da Política Pública de Assistência Social é se torna 

ainda mais importante para garantia de direitos fundamentais voltados a 

população referenciada e aqueles em vulnerabilidade social acometida ou não 

pelo vírus.  

Assim, este planejamento é essencial para que as equipes do SUAS no 

Município de Barreiras se reorganizem para lidar com os impactos desta nova 

realidade de crise, oferecendo a segurança afiançada por esta Política Pública, 

sobretudo a de acolhida, convivência familiar, renda, apoio e auxílio. 

Contudo, é necessário realizar algumas ponderações sobre as condições de 

funcionamento dos equipamentos e serviços da referida política, uma vez que 
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há a necessidade sanitária de isolamento social e demais medidas de restrição 

de funcionamento e mobilidade de indivíduos e grupos. 

Neste sentido, o plano é embasado nas seguintes normativas e 

referências: 

a) Decreto nº 19.549 de 18 de março de 2020, do Governo do Estado da 

Bahia;  

b) Decreto Presidencial 10.282 de 20 de março de 2020; Nota Pública - 

Medidas de Prevenção ao Coronavírus nas Unidades de Acolhimento 

Institucional; 

c)   Portaria SJDHDS nº 36 de 09/04/2020, que dispõe acerca do processo 

de repasse de recursos do cofinanciamento estadual para o benefício 

eventual e serviços socioassistenciais no atendimento às demandas 

emergenciais de enfrentamento ao Coronavírus (Covid-19) no âmbito do 

Sistema Único de Assistência Social – SUAS;  

d) Portaria Ministério da Cidadania nº 337, de 24 de março de 2020 - 

Medidas para o enfrentamento da emergência de saúde pública pela 

Assistência Social;  

e) Portaria Ministério da Cidadania nº 330, de 18 de março de 2020 – 

Cadastros Único e Benefício de Prestação Continuada – BPC; 

f) Orientações Técnicas sobre Benefícios Eventuais em consulta 

pública/MC; Recomendação Conanda de 25 de março de 2020;  

g) Portaria Ministério da Cidadania nº 335, de 20 de março de 2020 - 

Cadastro Único e Programa Bolsa Família; 

h)  Resolução nº 313 de 19 de março de 2020 – Conselho Nacional de 

Justiça; Lei nº 13.979/2020; Portaria GM/MS nº 188/2020;  

i) Portaria GM/MS nº 356/2020; Informe nº 1, da Frente Nacional em 

Defesa do SUAS;  

j) Portaria Estadual nº 036 de 09 de abril de 2020;  

k) Decreto Municipal nº 52, de 17 de março de 2020. Dispõe sobre as 

medidas de prevenção e controle para enfrentamento do COVID-19 no 

âmbito do município de Barreiras;  

l) Decreto Municipal nº 53, de 20 de março de 2020. Define outras 

medidas de prevenção e controle para enfrentamento do COVID-19; 
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m) Decreto Municipal nº 54 de 21 de março de 2020;  

n) Decreto Municipal nº 64 de 24 de abril de 2020. Fixa novas medidas 

complementares de prevenção e controle para enfrentamento da 

COVID-19. 

 

Nas divisões posteriores, serão elencadas: caracterização do município, 

providências e o funcionamento dos serviços com indicação técnica com vistas 

à garantia de direitos dos usuários e, ao mesmo tempo, estabelecer condições 

elementares e elaboradas de segurança dos (as) trabalhadores (as) da Política 

de Assistência Social. 

 

1.1 Caracterização do Município  

 

O município de Barreiras está localizado no Oeste do Estado da Bahia, a cerca 

de 857 km de Salvador e a 622 km de Brasília. Os principais acessos ao 

município se dão pelas rodovias BR 020 (Brasília/Barreiras), BR 242 

(Salvador/Barreiras) e BR 135 (Estado Piauí/Barreiras). Sendo o principal eixo 

das vias de transporte que interligam os municípios da região às diferentes 

capitais dos Estados do Brasil.  

Atualmente, conforme dados do IBGE, Barreiras apresentou uma estimativa 

para 2020 de 155.439 habitantes, que comparado ao censo 2010 com um 

número de 137.427 habitantes, significa que o município cresceu cerca de 13% 

ao longo de 10 anos.  

De acordo com dados do Sistema de Informações do Ministério da Cidadania, 

o município é considerado de porte Grande. E, atualmente tem 24.110 famílias 

inseridas no Cadastro Único, sendo, 11.262 famílias beneficiárias do Bolsa 

Família no mês de abril do corrente ano. Dentre essas famílias, 94,4 % dos 

responsáveis familiares (RF) eram do sexo feminino, constituindo 

aproximadamente de 18.947 famílias com renda até ½ salário mínimo no 

município, destas 15.902 famílias constam com cadastros atualizados, 

correspondendo a TAC (taxa de acompanhamento) de 83,93%, acima da TAC 

Nacional de 83,25%. 

Em Abril/2020, o número de pessoas beneficiárias do PBF equivalia 
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aproximadamente a 20% da população total do município, 

abrangendo 7.483 famílias que, sem o programa, estariam em condição de 

extrema pobreza. A cobertura do programa foi de 98 % em relação à estimativa 

de famílias pobres no município. Essa estimativa é calculada com base nos 

dados mais atuais do Censo Demográfico, realizado pelo Instituto Brasileiro de 

Geografia e Estatística (IBGE). 

 

2. OBJETIVOS 

 

2.1 Objetivo Geral  

 

Assegurar a proteção social das famílias e indivíduos em situação de 

risco e/ou vulnerabilidade social, contaminadas ou não pelo COVID-19. 

2.2 Objetivos Específicos  

 

Para alcançar o objetivo geral, pretende-se:  

 Definir ações emergenciais de gestão e ofertas dos serviços, dos 

equipamentos da Secretaria Municipal de Assistência Social e Trabalho 

– SEMAST diante da pandemia; 

 Contribuir para a concretização da medida de isolamento junto às 

famílias e indivíduos em situação de risco e/ou vulnerabilidade social; 

 Intensificar a proteção social das famílias e indivíduos em situação de 

risco e/ou vulnerabilidade social, contaminadas ou não;  

 Reordenar os recursos alocados no Fundo Municipal de Assistência 

Social – FMAS, para ampliação da oferta de Benefícios Eventuais e 

garantir aquisição de equipamentos de proteção individual aos/as 

trabalhadores/as e demandatários/as que por ventura necessitem de 

atendimento presencial; 

 Garantir a continuidade da oferta de serviços, programas, projetos, 

benefícios e atividades essenciais da Assistência Social, com medidas e 

condições que garantam a segurança e a saúde dos usuários e 

profissionais do SUAS no município de Barreiras; 
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3. PÚBLICO ALVO 

 

As medidas adotadas neste plano de contingência tem como objetivo 

atingir: 

 

 A população em situação de vulnerabilidade e/ou risco social;  

 Pessoas em situação de rua;  

 População pobre e extremamente pobre;  

 Famílias inscritas no cadastro único e que aguardam serem 

contempladas pelo Governo Federal com o Bolsa Família;  

 Idosos e outros grupos de risco integrantes de famílias pobres e 

extremamente pobres que sofreram ou não o contágio pelo COVID-19. 
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4 MEDIDAS DE PREVENÇÃO E SEGURANÇA PARA OS USUÁRIOS E 

OS PROFISSIONAIS DO SUAS. 

 

Será ofertada a distribuição de Equipamento de Proteção Individual – 

EPI para os trabalhadores do SUAS e demais colaboradores, equipamentos 

necessários para o trabalho, transporte para deslocamentos seguros das 

equipes, visando à realização das atividades de trabalho, a fim de que os 

trabalhadores permaneçam executando os serviços e as atividades essenciais 

com segurança.  

Vale ressaltar que ao adentrarem nos plantões de trabalho os 

trabalhadores devem seguir as seguintes recomendações: 

 Usar máscara de forma permanente e demais equipamentos de 

segurança; 

 Lavar as mãos com água e sabão; 

 Usar álcool em Gel; 

 Manter pelo menos 1,5m de distância de outras pessoas. 

 Manter os espaços higienizados. 

Uma vez que a Frente Nacional em defesa do SUAS reafirma que a natureza 

essencial da Proteção Pública do SUAS, qualidade assegurada pela Lei 

Federal 8.742/1993, como também no Decreto Presidencial N. 10.282, de 20 

de março de 2020, define que os serviços e atividades são essenciais, sem 

deixar dúvida que a proteção socioassistencial às famílias é imprescindível, 

principalmente neste momento de desproteção de muitas família/ou indivíduos. 

E, considerando a importância de preservar a saúde dos trabalhadores do 

órgão gestor e os membros das equipes da PSB e PSE, medidas de segurança 

e proteção aos trabalhadores e usuários foram demandadas a exemplo:  

a. A sede da Secretaria de Assistência Social e Trabalho, em período de 

pandemia, passa a funcionar em regime de plantão ininterrupto.  

b.  Os servidores da SEMAST e dos demais equipamentos desta secretaria 

que fazem parte do grupo de risco passam a exercer suas atividades em 

casa.  
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c. As unidades dos CRAS, CREAS, CENTRO POP em Barreiras, em 

período de pandemia, passam a funcionar em regime de plantão 

ininterrupto.  

d. O atendimento do Cadastro Único fica suspenso pelo período de 60 

dias, uma vez que a averiguação cadastral também foi suspensa por 

esse período, sem prejuízo à continuidade do recebimento do benefício.  

e. A atualização cadastral do Benefício de Prestação Continuada – BPC 

também está suspensa por 120 dias, sem prejuízo no recebimento do 

benefício.  

f. A consulta de liberação e desbloqueio do benefício Bolsa Família o 

demandatário deve ser feita por telefone, nos números (77) 3614-7200 e 

3614-7201.  

g. A Secretaria Municipal de Assistência Social e Trabalho fará 

remanejamento temporário dos trabalhadores em que suas atividades 

estejam temporariamente suspensas, para suprir as necessidades de 

serviços que, devido à sua natureza essencial, e que são 

desempenhados por trabalhadores afastados, por pertencerem ao grupo 

de risco, visando assim garantir o adequado funcionamento e 

atendimento às necessidades da população durante o período de 

enfrentamento da pandemia causada pela COVID-19. 

h. Realizar parcerias para atender a população em situação de rua no 

Município, com objetivo de abrigar essas pessoas, provisoriamente, 

zelando assim pela saúde e segurança daqueles em situação extrema 

de Vulnerabilidade Social. 

i. Requerer à secretaria de saúde a inclusão dos trabalhadores da política 

de Assistência Social no grupo prioritário da vacinação do H1N1. 

j. Disseminar orientação aos usuários através das mídias sociais, e por 

meio de atendimento presencial (quando for o caso) no âmbito do órgão 

gestor e de seus equipamentos acerca dos cuidados e prevenção da 

transmissão e dos riscos envolvidos, conforme orientações do Ministério 

da Saúde e da autoridade sanitária local.  
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5 ESTRATÉGIAS DE ATENDIMENTO NA GESTÃO DA POLÍTICA DE 

ASSISTÊNCIA SOCIAL, NOS SERVIÇOS, PROGRAMAS E 

BENEFÍCIOS 

 

É de conhecimento Público que o trabalho da Política de Assistência 

Social em sua grande maioria deve ser feito de forma presencial, em razão de 

diversas disposições técnicas, tais como os vínculos já estabelecidos com as 

famílias/indivíduos referenciados ou não.  

Contudo, diante da pandemia de COVID-19, considerando a 

continuidade da prestação do serviço de Política de Assistência Social, o 

trabalho presencial sofreu alteração no horário de funcionamento e 

atendimento ao público em todos os seus equipamentos. A medida foi adotada 

para evitar os diversos riscos aos trabalhadores e usuários desta política, 

sendo que algumas medidas foram tomadas de imediato (20/03 a 17/04/2020), 

com base no DECRETO MUNICIPAL nº 52/2020. Vale ressaltar que as 

medidas mencionadas foram amplamente divulgadas pelas redes sociais de 

comunicação escrita e falada.  

Na organização da oferta dos serviços foram orientadas medidas de prevenção 

recomendadas pelo Ministério da Saúde e Secretaria Municipal de Saúde, de 

modo a minimizar riscos. E quando necessário o atendimento presencial, 

adotando no contexto atual de pandemia, a exemplo do uso de tecnologia para 

o atendimento remoto, visando evitar aglomeração no Órgão Gestor e 

equipamentos socioassistenciais. 

Para tanto, este planejamento está dividido em áreas de atuação da 

Assistência Social e seus departamentos, bem como nível de proteção Básica 

e Especial, os quais elaboraram medidas de contingência, expostas no referido 

plano de contingenciamento, e são direcionadas à prevenção, cuidado e 

redução do risco de transmissão do corona vírus, buscando resguardar a oferta 

da política de Assistência Social e garantindo que a Política Pública chegue ao 

seu público alvo. 

Assim, as ações do Órgão Gestor para esse período serão 

desenvolvidas conforme definições a seguir: 
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PLANO DE TRABALHO DO ÓRGÃO GESTOR 

AÇÃO MÉTODO META 

PERÍODO 

M
a

rç
o

 

A
b

ri
l 

M
a

io
 

J
u

n
h

o
 

J
u

lh
o

 

A
g

o
s

to
 

S
e

te
m

b
ro

 

O
u

tu
b

ro
 

N
o

v
e

m
b

ro
 

D
e

z
e
m

b
ro

 

Realizar reunião 

com Gestores dos 

trabalhadores do 

SUAS para discutir 

estratégias de ação 

para oferta dos 

serviços frente à 

pandemia do 

COVID-19 

Por meios de vídeo 

conferência  

 

Reordenar a oferta 

dos serviços 

X X X X X 

     

Elaborar o 

planejamento para 

aquisição dos 

Equipamentos de 

Proteção Individual 

(EPI) para os 

trabalhadores do 

SUAS 

Aquisição de EPI 

para os 

colaboradores  

Garantir segurança 

aos trabalhos do 

SUAS 

 X X X X 

     

Viabilizar aos 

usuários orientação 

sobre a forma de 

acesso aos serviços 

e ações da 

Assistência Social. 

Meios de 

comunicação 

divulgando os 

contatos da 

SEMAST e dos 

equipamentos  

Alcançar 100 % da 

população 

informada a respeito 

da reorganização 

dos serviços da 

politica de 

Assistência Social 

X X X X X X     

Organizar uma 

central de 

atendimento na 

SEMAST para 

Ampliação de Linhas 

telefônicas para 

atender a população  

Alcançar 100% do 

público Cadúnico/ 

Bolsa Família 

X X X X X X     
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atender as 

demandas do Bolsa 

família  

Alterar Plano de 

Ação Municipal de 

Assistência Social 

de 2020 para 

adequar o plano 

conforme as 

recomendações do 

Ministério da 

Cidadania, conforme 

Portaria nº 54, DE 1º 

de Abril de 2020 

Por meio do 

Monitoramento e 

Avaliação pela 

Gestão e CMAS 

Alterar as metas 

programadas para 

2020 no PA 

      X X X X 

Remanejamento de 

pessoal para as 

ações em outros 

setores  

 

Respeitando as 

atribuições de cada 

servidor levando em 

consideração 

atividades distintas 

do cargo ou 

emprego e a 

possibilidade de 

contratação 

temporária de 

pessoal para 

trabalhar em 

situações de 

emergência 

Contribuir 100% dos 

espaços em que os 

profissionais 

afastados foram 

colocados em 

teletrabalho ou 

home office, 

observando os 

grupos de risco 

definidos pelo 

Ministério da Saúde;  

 

X X X X X X     

Reunião semanal de 

monitoramento do 

plano de 

contingência para 

verificar possíveis 

mudanças 

Por vídeo 

conferência e 

quando for 

necessário 

presencial 

Garantir 100% da 

efetivação do Plano 

de Trabalho  

   X X X X X X X 
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Articular estratégias 

para que as equipes 

que estão com as 

atividades coletivas 

suspensas, 

produzam 

máscaras;  

 

Por meio das 

costureiras do 

CRAS III 

Garantir 100% de 

distribuição das 

máscaras que 

pertence ao rol de 

matérias de EPI e 

com isso manter a 

população da Zona 

Urbana e Rural  

protegido nas suas 

rotinas diárias. 

 X X X X X X    

 

5.1 Gestão do SUAS  

 

Importante destacar a atenção da gestão do SUAS e da coordenação 

dos serviços para as ações a serem desenvolvidas, seguirão de forma a 

garantir o cumprimento dos requisitos de: 

 Proteção Social: Buscando promover o acesso a direitos e a proteção 

proativa, ofertar programas e serviços, projetos e benefícios 

socioassistenciais, contribuir para a restauração e resgate de direitos 

violados.  

 Vigilância Socioassistencial: Procurando identificar vulnerabilidades, 

riscos e violação de direitos no território para fortalecer ações de 

prevenção, promoção e atendimento.  

 Defesa de Direitos: Proporcionando informações sobre direitos e sobre 

quais órgãos devem ser buscados, em caso de violação, bem como 

fortalecer o protagonismo e processos coletivos de participação social 

para defesa de direitos. 

 Mínimos Sociais e condições dignas de sobrevivência: Garantia de 

renda, ampliação do acesso a direitos, políticas e oportunidades de 

preparação e inclusão no mundo do trabalho, visando à autonomia. 

Neste sentido, a Vigilância Socioassistencial deverá auxiliar na 

informação territorializada para as equipes, e assim contribuir na identificação 

de possíveis situações de vulnerabilidade social no Município. Levando em 
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consideração a crise provocada pela COVID-19, que leva ao agravo da 

questão social, bem como econômica das famílias, uma vez que parte 

considerável das pessoas estão submetidas a trabalhos informais ou estão 

desempregadas, ou seja, não dispõem de rendimentos fixos.  

Assim, as ações para esse período serão desenvolvidas conforme 

definições a seguir: 

PLANO DE TRABALHO DA VIGILÂNCIA SOCIOASSISTENCIAL 

AÇÃO MÉTODO META 

PERÍODO 

M
a

rç
o

 

A
b

ri
l 

M
a

io
 

J
u

n
h

o
 

J
u

lh
o

 

A
g

o
s

to
 

S
e

te
m

b
ro

 

O
u

tu
b

ro
 

N
o

v
e

m
b

ro
 

D
e

z
e
m

b
ro

 

Orientação para a 

continuidade do 

preenchimento dos 

Relatórios virtude do 

reordenamento dos 

serviços 

Meios remotos 

(Whatsapp e e-mail) 

100% Manutenção 

dos sistemas para o 

coofinancimanto 

 X X X X X X    

Informar aos 

Coordenadores dos 

CRAS que o 

preenchimento do 

Sistema  

de Informações do 

Serviço de 

Convivência e 

Fortalecimento de 

Vínculos (SISC) 

será considerado o 

maior quantitativo 

alimentado no 

Sistema entre o 

trimestre de outubro 

a dezembro de 2019 

Meios remotos 

(Whatsapp e e-mail) 

Garantir a 

manutenção dos 

sistemas federais e 

estaduais 

X X X X X X X    
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e o de janeiro a 

março deste ano. 

Reconstrução de 

novos fluxos de 

comunicação para 

continuidade dos 

serviços  

Meios remotos 

(Whatsapp e e-mail) 

Garantir a 

comunicação 

uniforme entre os 

equipamentos  

X X X X X X X    

Proporcionar a 

identificação da 

população 

vulnerável para 

proteção social e 

defesa de direitos 

das famílias e 

indivíduos em 

situação de 

vulnerabilidade 

social. 

 Diagnóstico feito 

nos relatórios do 

PBF/Cadúnico 

Identificar 100 % 

famílias ou 

indivíduos em 

vulnerabilidade e/ou 

risco social 

X X X X X X X X X X 

 

5.2 Acessuas Trabalho  

 

Seguindo as orientações estabelecidas pela Organização Mundial de Saúde, portarias 
instituídas pela Secretaria Nacional de Assistência Social, Superintendência Estadual 
de Assistência Social da Bahia e a Secretaria Municipal de Assistência Social e 
Trabalho, as palestras e oficinas do Acessuas Trabalho estão suspensas, para evitar 
exposição dos profissionais, bem como do público atendido. 
 

5.3 Programa BPC na Escola  

 

Para efeito do acompanhamento aos beneficiários do BPC na Escola, 

fica suspensa a visita domiciliar pela equipe técnica dos CRAS. Assim, a 

equipe responsável de cada equipamento passa a manter contato telefônico 

com as famílias para preservar os laços já conquistados.  Logo, segue as 

ações sugeridas para esse período: 
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 Acompanhamento remoto das famílias do Programa do BPC na escola 

pela equipe técnica dos CRAS, para dialogar a respeito da informação 

sobre higiene e prevenção de riscos sociais;  

 Acompanhamento remoto das famílias do Programa do BPC (Crianças 

de 0 a 6 ano) na escola pela equipe do PIS; 

 Enviar, quando possível virtualmente, sugestões de livros, jogos, filmes 

educativos, respeitando as limitações de cada um. 

 Articulação intersetorial com a Secretaria de Saúde e para garantir a 

vacina HN1 e acesso ao Kit alimentos provenientes da Merenda a este 

público alvo.  

 

5.4 Cadastro Único e Programa Bolsa Família 

 

O Cadastro Único e Programa Bolsa Família funcionarão em regime de 

turnão, das 7:30 às 13:30 horas (enquanto durar a pandemia do COVID-19), e 

ficam suspensas temporariamente atualização cadastral e requerimento de 

cadastro novo, exceto em situações emergenciais. E quando necessitar realizar 

o atendimento, será preferencialmente via meio remoto, e se for presencial, 

obedecerá às medidas sanitárias recomendadas pela Organização Mundial de 

Saúde e Secretaria Municipal de Saúde de Barreiras. 

A gestão do programa segue o que preconiza o Ministério da 

Cidadania, por meio da publicação da Portaria nº 335, de 20 de março de 2020, 

em que institui que o Cadastro Único/Programa Bolsa Família e BPC, adotem 

ações especiais, prevendo suspensão por 120 dias de averiguação cadastral 

2020, dos efeitos decorrentes do descumprimento de condicionalidades e da 

ação de não localizados na educação, além do adiamento do prazo para 

cadastramento de beneficiários do BPC. 

As ações para esse período serão desenvolvidas conforme definições 

a seguir: 
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PLANO DE TRABALHO DO CADASTRO ÚNICO E PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA 

AÇÃO MÉTODO META 

PERÍODO 

M
a

rç
o

 

A
b

ri
l 

M
a

io
 

J
u

n
h

o
 

J
u

lh
o

 

A
g

o
s

to
 

S
e

te
m

b
ro

 

O
u

tu
b

ro
 

N
o

v
e

m
b

ro
 

D
e

z
e
m

b
ro

 

Suspensão do 

atendimento 

presencial do 

Cadastro Único e 

SIBEC, no período 

em que o município 

recomendar o 

distanciamento 

social, evitando 

assim aglomeração 

de pessoas no setor 

do 

CADUNICO/Bolsa 

Família, exceto em 

situações extrema 

em que o 

demandatário 

necessite com 

urgência do serviço. 

E, quando for 

realizado o 

acolhimento, técnico 

e demandatário 

deverão cumprir as 

medidas sanitárias 

adotadas pelo 

município: uso de 

álcool em gel, 

distanciamento de 

no mínimo 1,5 metro 

Realizar o 

atendimento 

presencial 

apenas em 

situações 

emergenciais 

Atender as famílias 

em situação de 

vulnerabilidade social 

que necessitem dos 

serviços do setor do 

Cadastro Único/Bolsa 

Família e Gestão de 

Benefícios (SIBEC) 

X X X X X X X    
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e uso de máscaras 

Suspensão da 

presença da equipe 

Cadastro 

Único/Bolsa Família 

em todos eventos 

itinerantes que 

demandem 

cadastramento e 

recadastramento 

Cadastro Único, ou 

gestão de benefícios 

(SIBEC) durante o 

período de 

enfrentamento da 

COVID 19 

Suspender 

atendimento 

itinerante 

Cadunico/Bolsa 

Família  

Evitar a aglomeração 

de pessoas, bem 

como zelar pela 

saúde e segurança da 

equipe Cadastro 

Único/Bolsa Família 

X X X X X X X X   

Adoção do método 

de atendimento 

oficial no período de 

enfrentamento ao 

corona vírus, via 

telefone, whatsapp e 

e-mail, os quais 

ofertarão um 

feedback às famílias 

imediato ou em até 

24 horas     

Realizar 

atendimento 

remoto das 

famílias 

Atender as famílias 

em situação de 

vulnerabilidade social 

que necessitem dos 

serviços do setor do 

Cadastro Único/Bolsa 

Família e Gestão de 

Benefícios (SIBEC) 

X X X X X X X    

Elaboração de listas 

com as demandas 

do setor durante o 

período de 

enfrentamento à 

pandemia da COVID 

19, em que conste 

Anotar dados das 

famílias que 

procuraram o 

serviço do setor 

Organizar os 

atendimentos 

realizados pelo setor 

X X X X X X X    
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nome completo do 

demandatário, NIS 

e/OU CPF, telefone 

e forma de 

atendimento 

(presencial ou 

telefone) 

Digitação e 

organização das 

listas dos 

atendimentos 

realizados sejam 

presenciais, por 

telefone, whatsapp 

ou e-mail, com os 

dados dos 

demandatários    

Registrar em 

documento as 

demandas do 

setor 

Organizar os 

atendimentos 

realizados pelo setor 

e após elaborar 

relatório 

 X X X X X     

Orientação aos 

demandatários 

sobre o auxílio 

emergencial: o perfil 

para o recebimento, 

as condicionalidades 

para o seu 

recebimento, o 

acompanhamento 

no aplicativo e 

outros canais de 

comunicação 

disponibilizados pelo 

Ministério da 

Cidadania 

Auxiliar as 

famílias a 

respeito do 

auxilio 

emergencial do 

governo 

Atender as famílias 

em situação de 

vulnerabilidade social 

que necessitem de 

informações sobre o 

auxilio emergencial, 

garantindo que este 

chegue ao seu 

público alvo.  

X X X X X X     

Redução da jornada 

de trabalho da 

Reorganizar a 

carga horária dos 

Garantir a proteção 

aos trabalhadores e 

X X X X X X     
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equipe Cadastro 

Único lotada na 

SEMAST, adotando 

o atendimento em 

regime de turnão: 

das 07:30 às 

13:30h, podendo ser 

alterado conforme 

necessidade, 

mediante acordo 

entre as 

coordenações do 

setor e SEMAST   

técnicos do 

Cadastro Único 

lotados na sede 

da SEMAST  

usuários durante o 

período de isolamento 

social sem 

interromper a 

prestação do serviço 

 

5.5 Benefícios Eventuais 

 

Os Benefícios Eventuais são previstos pela Lei Orgânica de 

Assistência Social (LOAS) e oferecidos pelo município aos cidadãos e às suas 

famílias que não têm condições de arcar, por conta própria, com o 

enfrentamento de situações adversas ou que fragilize a manutenção do 

cidadão e sua família.  

Neste momento de pandemia a concessão dos beneficio eventuais, 

seguirá acatando as normativas de todas as esferas estatais. Para tanto, serão 

priorizadas para a concessão de cestas básicas às famílias que já estejam em 

acompanhamento pelos 5 (cinco) Centro de Referência da Assistência Social – 

CRAS. Em seguida, serão priorizadas as famílias em situação de risco e 

vulnerabilidade social abalizada pelo momento de pandemia. 

A família a ser beneficiada, deverá atender aos critérios estabelecidos 

em Lei e averiguados por profissional de serviço social da equipe PAIF, que 

fará a entrega do benefício por meio de visita domiciliar, conforme 

planejamento das equipes (evitando aglomerações nos equipamentos sociais). 

Sendo que na entrega do BE o beneficiário assinará termo de recebimento, 

tomando ciência do caráter de eventualidade, para arquivamento na Secretaria 



176 

 

de Assistência Social e trabalho. Além disso, serão anexados os relatórios 

assinado e carimbado com número de registro Profissional do servidor 

habilitado da Equipe PAIF, comprovando a necessidade e a vulnerabilidade da 

família beneficiada. 

Caberá à rede de Assistência Social, desenvolver políticas 

socioassistenciais que colaborem com o enfrentamento da situação de 

vulnerabilidade dos cidadãos que foram afetados direto e indiretamente pela 

pandemia, seguindo as ações planejadas:  

 

PLANO DE TRABALHO PARA CONCESSÃO DE BENEFÍCIOS EVENTUAIS 

AÇÃO MÉTODO META 

PERÍODO 

M
a

rç
o

 

A
b

ri
l 

M
a

io
 

J
u

n
h

o
 

J
u

lh
o

 

A
g

o
s
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S
e

te
m

b
ro

 

O
u

tu
b

ro
 

N
o

v
e

m
b

ro
 

D
e

z
e
m

b
ro

 

Solicitar Lista das 

famílias 

beneficiárias do 

Programa Bolsa 

Família para garantir 

direito a segurança 

alimentar para 

Famílias vulnerais 

e/ou risco social 

Solicitação dos 

dados à Gestora 

PBF por meio de e-

mail 

Alcançar 100% das 

Famílias vulnerais 

e/ou risco social 

X X X X X X X X X X 

Solicitar Lista das 

famílias cadastradas 

no Cadastro Único – 

CADUNICO 

Solicitação dos 

dados à Gestora 

PBF por meio de e-

mail 

Identificar 100% 

famílias sem acesso 

ao BF em situação 

de vulnerabilidades 

e/ou risco 

X X X X X X X X X X 

Solicitar Lista das 

famílias 

beneficiárias do 

Benefício de 

Prestação 

Solicitar os dados, 

por e-mail a 

vigilância 

socioassistencial  

Alcançar 100% 

Famílias vulnerais 

e/ou risco social 

X X X X X X X X X X 
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Continuada – BPC 

Atendimento ao 

Benefício funeral, 

alimentação e a 

outros itens básicos 

de subsistência 

Conforme 

solicitação e de 

acordo a demanda 

espontânea  

Atender famílias em 

situação de 

vulnerabilidade 

social temporária, 

risco ou perda, 

afetada pela 

pandemia da Covid-

19 

X X X X X X X X X X 

 Organizar a 

concessão das 

Cestas Básicas que 

será realizada por 

meio do Serviço de 

Proteção e 

atendimento Integral 

as Famílias – PAIF e 

Serviço de Proteção 

e Atendimento 

Especializado as 

Famílias e 

Indivíduos – PAEFI 

Realizar a 

concessão de 

segurança alimentar 

de acordo com os 

critérios para 

consentimento dos 

benefícios eventuais 

Atender famílias em 

situação de 

vulnerabilidade 

social temporária, 

risco ou perda, 

afetada pela 

pandemia do Covid-

19. 

X X X X X X X X X X 
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6 PROTEÇÃO SOCIAL BÁSICA  

 

6.1 Centro de Referência de Assistência Social – CRAS 

 

Os Serviços, Programas e Projetos da Proteção Social Básica estão 

organizados de modo a afiançar proteção social a indivíduos, grupos de 

pessoas e suas famílias através de atendimentos individuais e coletivos, com 

planejamento participativo. 

Com a necessidade de garantir resguardo preventivo à saúde do público 

atendido nas atividades ofertadas e, seguindo as orientações estabelecidas 

pela Organização Mundial de Saúde, reiteradas nas portarias publicadas pela 

Secretaria Nacional de Assistência Social, Superintendência Estadual de 

Assistência Social da Bahia e Secretaria Municipal de Assistência Social e 

Trabalho, as atividades coletivas estão suspensas desde 23 de março do ano 

em curso, a saber:  

 Os grupos do PAIF; 

  Os grupos do SCFV;  

 As atividades de busca ativa; 

  Visitas domiciliares, seja pelo PAIF, Equipes Volantes ou Programa 

Primeira Infância no SUAS. 

 

As 5 unidades dos CRAS instaladas no município conserva seu 

principal serviço em funcionamento: o PAIF, para fins de atendimento e 

acolhimento às famílias e indivíduos que dele necessitam, dez horas por dia, 

cinco dias na semana. Os trabalhadores que compõem o grupo de risco estão 

afastados das unidades realizando atividades em home office e, os demais 

com carga horária reduzida. 

Os trabalhos estão organizados em escalas alternadas por turnos, a 

fim de diminuir o fluxo de pessoas nas unidades, garantindo a execução dos 

Serviços e o funcionamento dos Equipamentos no período de 07:30 às 17:30 

horas de forma ininterrupta. 

Os profissionais que estão em serviço nas unidades, trabalham, 

preferencialmente, na modalidade de Teleatendimento e resguardam o 
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atendimento presencial na unidade ou em visita domiciliar, para as situações 

emergenciais, ou as que requeiram prioridade desse formato.  

Vale ressaltar que os profissionais realizam esse atendimento, 

higienizados e paramentados com proteção individual, disponibilizadas pelo 

órgão gestor (sabão, álcool gel, máscaras e aventais). 

Nesse contexto, caracteriza-se emergência por situações que incorram 

em extrema vulnerabilidade com risco iminente pessoal, social ou perda de 

direitos. 

O Teletrabalho passa a ser utilizado nesse momento como uma forma 

de trabalho exercida à distância, utilizando ferramentas telecomunicacionais e 

de informação que asseguram um contato direto entre os profissionais dos 

CRAS e os demandatários dos serviços, programas, projetos e benefícios da 

proteção social básica do SUAS, com a finalidade de realizar um 

acompanhamento interativo por meio de ligações, vídeochamadas, mensagens 

de texto ou de voz com os demandatários.  

Contudo, os profissionais de Psicologia e Serviço Social deverão seguir 

as orientações e especificidades direcionadas pelos seus Conselhos de 

Classe. 

 Assim, com o advento dessa nova roupagem, as ações para esse 

período serão desenvolvidas conforme definições a seguir: 

PLANO DE TRABALHO PARA Centro de Referência de Assistência Social – CRAS 

AÇÃO MÉTODO META 

PERÍODO 

M
a
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o
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J
u
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S
e
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u
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N
o

v
e

m
b

ro
 

D
e

z
e
m

b
ro

 

Elaboração de 

Fluxos e Protocolos 

de Atendimento 

Articulação remota 

entre as Equipes da 

Rede 

Socioassistencial e 

Intersetorial. 

100% da Rede 

Socioassistencial;50

% da Rede 

Intersetorial. 

X X X X X      

Elaboração de 

Fluxos e Protocolos 

Articulação remota 

entre as Equipes da 

100% da Rede 

Socioassistencial; 

X X X X X      
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de Atendimento Rede 

Socioassistencial e 

Intersetorial. 

50% da Rede 

Intersetorial. 

Atendimento de 

Demanda 

Espontânea 

Teleatendimento; 

Atendimento 

presencial 

emergencial 

(Profissionais e 

público 

paramentados com 

EPI). 

100% da demanda 

telefônica; Até 03 

atendimentos 

presenciais/turno 

X X X X X      

Acompanhamento 

Familiar 

Teleatendimento; 

Atendimento 

presencial 

emergencial 

(Profissionais e 

público 

paramentados com 

EPI). 

80% atendimento 

remoto; 

20% atendimento 

presencial com 

agendamento. 

X X X X X      

Acompanhamento 

remoto das famílias 

de crianças, 

adolescentes e 

idosos, que estejam 

em situação de 

acolhimento 

institucional e, em 

acompanhamento 

pelo PAIF. 

Teleatendimento; 

Articulação remota 

entre as Equipes do 

CREAS e dos 

Abrigos 

Institucionais. 

100% das famílias 

que estão em 

acompanhamento 

pelo PAIF. 

X X X X X      

Equipe Volante Teleatendimento; 

Visitas domiciliares 

emergenciais 

(Profissionais 

50% das famílias 

acompanhadas 

(muitas não 

possuem acesso a 

X X X X X      
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paramentados com 

EPI). 

meios de 

comunicação) 

Concessão de 

Benefícios 

Eventuais 

Teleatendimento; 

Atendimento 

presencial 

emergencial; 

Visita domiciliar 

avaliativa 

emergencial 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

100% da demanda 

com parecer 

favorável. 

X X X X X      

Orientação de BPC Teleatendimento; 

Mediação junto ao 

INSS; Atendimento 

presencial 

mergencial 

(Profissionais e 

público 

paramentados com 

EPI). 

- 90% atendimento 

remoto; 

- 10% atendimento 

presencial com 

agendamento. 

X X X X X      

Busca Ativa Visita domiciliar 

avaliativa 

emergencial 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

100% da demanda 

encaminhada e/ou 

identificada. 

 X X X X      

Visita Domiciliar Atendimento 

emergencial; 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

100% da demanda 

identificada com 

situação 

emergencial. 

 X X x X      
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Encaminhamentos 

para Rede 

(recebidos e 

realizados) 

Contato telefônico 

para discussão de 

caso e 

encaminhamento 

formal via e-mail. 

100% da demanda 

encaminhada ou 

recebida 

 X X X X      

Encaminhamento do 

Passe Livre 

Municipal 

Teleatendimento; 

Encaminhamento de 

formulário por e-

mail. 

90% atendimento 

remoto; 

10% atendimento 

presencial com 

agendamento. 

X X X X X      

Campanhas 

Socioeducativas 

Digitais 

Divulgação de 

vídeos e Card para 

garantir acesso a 

informações sobre 

temáticas relativas à 

prevenção de riscos 

sociais. 

Prevenção ao Abuso 

Sexual de Crianças 

e Adolescentes; 

- Prevenção ao 

Trabalho Infantil. 

X X X X X      

Grupo PAIF com 

Idosos e com 

Gestantes 

Teleacompanhamen

to; 

Distribuição de 

máscaras de 

proteção 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

100% do público 

participante. 

X X X X X      

 

 

PLANO DE TRABALHO PARA SCFV 

AÇÃO MÉTODO META 

PERÍODO 
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Acompanhamento 

remoto e/ou 

presencial das 

famílias dos 

demandatários por 

meio do PAIF 

Tele atendimento; 

Visitas domiciliares 

para atendimento a 

situações 

emergenciais 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

100% das famílias 

frequentes nos 

grupos do serviço. 

 X   X   X   

Acompanhamento 

remoto das crianças, 

adolescentes e 

idosos, participantes 

do Serviço, que 

estejam em situação 

de acolhimento 

institucional. 

Teleatendimento; 

Articulação remota 

entre as Equipes da 

Rede 

Socioassistencial. 

100% do público 

que participa do 

Serviço. 

 X X X X X     

Concessão de 

Benefícios 

Eventuais 

Teleatendimento; 

Visita domiciliar 

avaliativa 

emergencial 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

100% da demanda 

com parecer 

favorável. 

X X X X X      

Encaminhamentos 

para Rede 

Contato telefônico 

para discussão de 

caso e 

encaminhamento 

formal via e-mail, 

para situações 

identificadas no 

teleatendimento. 

100% da demanda 

identificada. 

X X X X X X     

Campanhas 

Socioeducativas 

Divulgação de 

vídeos e Card para 

- Prevenção ao 

Abuso Sexual de 

  X X       
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Digitais garantir acesso a 

informações sobre 

temáticas relativas a 

prevenção de riscos 

sociais. 

Crianças e 

Adolescentes; 

- Prevenção ao 

Trabalho Infantil; 

Prevenção a 

Violência contra a 

Pessoa Idosa; 

- Prevenção a 

Violência contra 

a  PCD. 

Grupo de Idosos e 

PCD participantes 

dos diversos grupos 

Distribuição de 

máscaras de 

proteção 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

 100% do público 

participante. 

 X X X X      

 

PLANO DE TRABALHO PARA PROGRAMA PRIMEIRA INFÂNCIA NO SUAS – PIS 

AÇÃO MÉTODO META 

PERÍODO 

M
a

rç
o
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u
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o
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e

m
b
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D
e

z
e
m
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Levantamento das 

famílias com a 

presença de 

membros no grupo 

de risco (idosos, 

gestantes, lactantes 

e doenças crônicas) 

Teleatendimento; 

Formulário de 

caracterização da 

família (Anexo II - 

Guia de Visita 

Domiciliar). 

- 100% das famílias 

participantes do 

Programa. 

 X   X   X   

Levantamento das 

famílias sem acesso 

a telefone, para 

Materiais e 

atividades 

- 100% da demanda 

levantada. 

X X X X X X     
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montagem de Kits 

com materiais 

físicos 

impressas; 

Kits contendo: lápis 

de cor, giz de cera, 

tinta guache, balão e 

cola. 

Acompanhamento 

remoto das famílias 

pelas visitadoras do 

Programa 

Teleatendimento - 100% das famílias 

acompanhadas. 

 X X X X X X    

Acompanhamento 

remoto e/ou 

presencial das 

famílias dos 

demandatários por 

meio do PAIF 

Teleatendimento; 

Visitas domiciliares 

para atendimento a 

situações 

emergenciais 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

- 100% das famílias 

participantes do 

Programa, 

identificadas em 

situação de 

vulnerabilidade. 

 X X X X X     

Concessão de 

Benefícios 

Eventuais 

Teleatendimento; 

Visita domiciliar 

avaliativa 

emergencial 

(Profissionais 

paramentados com 

EPI). 

100% da demanda 

com parecer 

favorável. 

 X X X X X X    

Envio virtual de 

livros infantis, jogos, 

filmes educativos e 

materiais de apoio 

para as gestantes. 

Rede social de 

telecomunicação 

 100% das famílias 

que possuem redes 

virtuais de 

telecomunicação. 

  X X X X X    

Visitas domiciliares 

das visitadoras 

Entrega de materiais 

físicos; 

Sem intervenção da 

100% das famílias 

que não possuem 

redes virtuais de 

X X X X X      
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metodologia  CDC 

(Cuidados  para o 

Desenvolvimento da 

Criança) ; 

(Visitadoras 

paramentadas com 

EPI). 

telecomunicação. 

Acompanhamento 

das Gestantes 

participantes do 

Programa 

Teleacompanhamento 

Distribuição de 

máscaras 

(Visitadoras 

paramentadas). 

100% do público 

participante. 

X X X X X X X    

 

7 PROTEÇÃO SOCIAL ESPECIAL DE MÉDIA COMPLEXIDADE   

 

7.1 Centro de Referência de Assistência Social – CREAS 

 

O trabalho desenvolvido pelo CREAS no período de pandemia levará em 

consideração as orientações municipais, nacionais e internacionais no tocante 

à importância do distanciamento social, contudo não perderá de vista a 

especificidade dos atendimentos ofertados pelo equipamento e a necessidade 

de promover a superação das violações sofridas pelas famílias e indivíduos.  

Objetivando a proteção dos servidores dos equipamentos, ficarão 

suspensas, temporariamente, as visitas domiciliares, buscas ativas e 

abordagens sociais, bem como, as atividades em grupo. Entretanto, as famílias 

e indivíduos que já se encontram em acompanhamento e que necessitem de 

atendimento presencial, continuarão sendo assistidas por suas respectivas 

equipes técnicas. 

O equipamento manterá seu funcionamento das 07:30 horas às 17:30 

horas, com revezamento das equipes técnicas, garantindo sempre a presença 

de um técnico especializado - assistente social e/ou psicólogo. O advogado do 

CREAS cumprirá às 30 horas semanais subdivididas diariamente entre os 
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turnos matutino e vespertino e as Coordenações dos equipamentos se farão 

presentes em ambos os turnos. 

A equipe técnica e demais funcionários também desempenharão suas 

atividades no regime de home office, estando disponíveis para serem 

contatados em horário adverso à respectiva jornada de trabalho e com acesso 

ao e-mail institucional ou outra forma de comunicação estabelecida.  

O atendimento ao público ao público do CREAS ocorrerá da seguinte 

maneira: 

 Atendimento via telefone fixo, celular, whatsapp, e-mail. 

 Atendimento e acompanhamento remoto dos demandatários e famílias 

inseridas no PAEFI, por meio de aplicativo de mensagens e vídeo-

chamadas (whatsapp). 

 Atendimento presencial, quando necessário, respeitando o 

distanciamento de pelo menos, 1,5 (um metro e meio) entre as pessoas, 

fazendo uso dos equipamentos de segurança individual (EPI´S). 

As ações abaixo elencadas visam afiançar ao público do CREAS a 

sobrevivência, acolhida, convívio ou vivência familiar, comunitária e 

social. 

 Garantir a presença de técnico de referência capacitado nos 

equipamentos para atendimento às famílias e indivíduos que vivenciam 

situações de emergência e calamidade pública, passam por 

circunstâncias de risco pessoal ou social em decorrência das violências 

e/ou violações de direitos geradas por essas situações. 

 Continuar com o acompanhamento de famílias com crianças em 

situação de acolhimento institucional, considerando que as visitas nos 

abrigos estão provisoriamente suspensas, devido à Pandemia, 

intermediando a comunicação e respeitando o direito de acesso das 

famílias às informações. 

 Realizar articulação via telefone e e-mail, com os demais equipamentos 

da Assistência Social, sempre que necessário, a fim de manutenção do 

processo de trabalho. 
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 Manter ações de articulação com a rede de saúde mental do Município, 

a fim de realizar as avaliações e acompanhamento que se fizerem 

necessários. 

 Manter a interlocução com os órgãos de Justiça acerca de demandas 

urgentes e/ou com prazo. 

 Desenvolver as ações preventivas por meio de instrumentos 

tecnológicos, facilmente acessados pela população - entrevista na rádio, 

gravação de áudio e vídeo - sobre Combate à exploração e abuso 

sexual de crianças e adolescentes; negligência e maus tratos contra 

idosos e pessoas com deficiência. 

 Realização de ações remotas como: ligação telefônica, contato por e-

mail e whatsapp para prestar orientações aos indivíduos e famílias que 

sofrem violações de direito e oferecer suporte emocional aos usuários 

durante a pandemia, bem como orientações a respeito do Auxilio 

Emergencial, Cadastro Único, Tarifa Social e orientações de prevenção 

a COVID – 19. 

 

7.2 Centro Pop 

 

Após as determinações legais que alteraram a rotina nos Centro de 

Referência Especializado para Pessoas em Situação de Rua (Centro Pop), neste 

período de pandemia do novo Coronavírus (COVID-19), a equipe de Abordagem 

Social operacionaliza nos espaços públicos, trabalho em sistema de ronda, 

acompanhado de profissionais técnicos para identificação e encaminhamento de 

emergências identificadas. Além disso, realiza o processo de convencimento para que 

as pessoas aceitem o acolhimento que está sendo ofertado, visto que nenhuma das 

medidas pode resultar em internação compulsória indiscriminada de pessoas em 

situação de rua. 

A Prefeitura Municipal de Barreiras, por meio da Secretaria de Assistência 

Social e Trabalho, em parceria com as instituições conveniadas, que já possuem 

estruturas montadas para esse fim, irão assegurar o abrigamento das pessoas que 

vivem em situação de rua, visto que o momento exige uma articulação entre diversos 

entes.  

Na unidade do Centro Pop, o atendimento ao público foi suspenso, porém 

conta com um colaborador da área administrativa para as demandas espontâneas das 



189 

 

pessoas em situação de rua, que são encaminhada para um dos abrigos conveniados, 

onde serão recebidos pela equipe técnica – Assistente Social e Psicólogo, que 

realizará o acolhimento e esclarecerá a necessidade do isolamento social, apresentará 

a rotina do abrigo e fará a entrega do kit pessoal composto por: sabonete, creme 

dental, escova dental, toalha de banho, barbeador, desodorante, travesseiro, dois 

lençóis, um cobertor e uma fronha.  

O funcionamento deste serviço de abrigamento é de 24 horas, e 

contam com uma equipe composta por Coordenadores, Psicólogos, 

Assistentes Sociais, Educadores Sociais, Cozinheiras e Auxiliares de Serviços 

Gerais que trabalham em regime de revezamento, com a finalidade de sempre 

garantir a presença dos componentes da equipe.  

As pessoas em situação de rua que apresentes sintomas gripais ou 

febre, identificados por entrevista ou medição de temperatura, nas abordagens 

ou demanda espontânea, são encaminhadas ao Hospital Municipal Eurico 

Dutra, transformado em unidade de referência para o tratamento de pacientes 

com Covid-19.  

As ações, abaixo elencadas, visam garantir às pessoas em situação de 

rua o acolhimento e garantia de seus direitos: 

 Disponibilizar, nos abrigos, profissionais da rede socioassistencial para o 

reforço do atendimento às pessoas em situação de rua, utilizando a 

realocação de servidores; 

 Estabelecer fluxos para o acolhimento de pessoas em situação de rua e 

sua distribuição nos abrigos temporários; 

 Assegurar a permanência ininterrupta de técnico de referência 

capacitado, preferencialmente assistente social ou psicólogo da rede 

socioassistencial, nos abrigos; 

 Promover atividades diárias que despertem nas pessoas em situação de 

rua o interesse por manterem-se nos abrigos;  

 Entregar a cada novo usuário, kit de higiene pessoal; 

 Transferir, em caso de suspeita ou confirmação de contaminação, a 

pessoa em situação de rua para quarto separado, sendo realizada a 

devida articulação e informação à unidade de saúde, para atendimento e 

isolamento adequado; 
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 Avaliar a necessidade de encaminhamento para outros serviços;  

 Garantir o fornecimento de 3 (três) refeições diárias aos abrigados; 

 Garantir espaços de higienização e alimentação no Centro POP. 

 Encaminhar as pessoas em situação de rua para os abrigos 

credenciados à rede. 

 

8 PROTEÇÃO SOCIAL ESPECIAL DE ALTA COMPLEXIDADE  

 

8.1 Unidades de Acolhimento Institucional 

 

Os serviços de Proteção Social Especial de alta complexidade são 

aqueles que garantem proteção integral: moradia, alimentação, higienização e 

trabalho protegido para famílias e indivíduos que se encontram sem referência 

e/ou, em situação de ameaça, necessitando ser retirados de seu núcleo familiar 

e, ou, comunitário.  

Atualmente a politica de Assistência Social deste município conta com 4 

(quatro) instituições de acolhimento voltadas para proteção de crianças, 

adolescentes, famílias, mulheres e idosos, com ou sem deficiência, 

operacionalizando com termo de fomento firmado com a Prefeitura Municipal. 

 Neste momento de pandemia as instituições serão orientadas pela 

Vigilância Socioassistencial, para que os profissionais atuem nas unidades com 

medidas preventivas, observando a parametrização epidemiológica informada 

pelo Ministério da Saúde, bem como as orientações da autoridade sanitária do 

município.  

Desta forma, as unidades funcionarão, porém deverão: 

 Adiar todas as atividades comunitárias; 

  Suspender as visitas à unidade de pessoas estranhas ao serviço 

(estudantes, voluntários, pesquisadores, colaboradores eventuais, entre 

outros); 

 Informar aos familiares sobre o processo de acolhimentos dos usuários. 
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9 CONSELHOS MUNICIPAIS VINCULADOS A SECRETARIA 

MUNICIPAL DE ASSISTÊNCIA SOCIAL 

 

9.1 O Conselho Municipal de Assistência Social – CMAS  

 

As atividades dos referidos conselhos, passam a ser realizadas por 

meio remoto, sendo executada por meio de reuniões via videoconferência para 

aprovar as deliberações quando necessário.  

 

10 VIGÊNCIA DO PLANO 

 

A vigência destas ações compreenderá todo o período de emergência, 

que vai além da quarentena, e compreenderá o tempo necessário para mitigar 

os impactos da crise gerada pelo COVID – 19, até o retorno das atividades 

normais. 

 

11 SEGURANÇAS AFIANÇADAS 

 

a. Acolhida: 

 Ter acolhida suas demandas, interesses, necessidades e 

possibilidades; 

 Receber orientações e encaminhamentos, com o objetivo de 

aumentar o acesso a benefícios socioassistenciais e programas 

de transferência de renda, bem como aos demais direitos sociais, 

civis e políticos; 

 Ter acesso à ambiência acolhedora; 

 Ter assegurada sua privacidade. 

 

b.  Articulação em Rede: 

 Serviços socioassistenciais de Proteção Social Básica e Proteção 

Social Especial; 

 Serviços públicos locais de educação, saúde, trabalho, cultura, 

esporte, segurança pública e outros, conforme necessidade; 
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 Conselhos de políticas públicas e de defesa de direitos de 

segmentos específicos; 

 Serviços de enfrentamento à pobreza. 

 

12 IMPACTO SOCIAL ESPERADO 

 

Espera-se por meio das medidas propostas neste plano de contingência, 

alcançar os seguintes impactos:  

 Minimizar a transmissão do COVID-19; 

 Prevenir a ocorrência de situações de vulnerabilidade social no 

território de abrangência dos CRAS; 

 Reduzir a ocorrência de riscos sociais, seu agravamento ou 

reincidência; 

 Promover a manutenção de acessos a serviços socioassistenciais 

e setoriais; 

 Promover melhoria da qualidade de vida das famílias. 

 

13 RECURSOS 

 

Os recursos utilizados para manutenção dos Serviços, Programas e 

Benefícios da Proteção Social Básica e da Proteção Social Especial, advém 

do cofinanciamento federal e estadual, com repasse fundo a fundo, através de 

bloco de cofinanciamento, somado aos recursos investidos pelo Município. 

Vale destacar que os recursos do cofinanciamento federal e estadual 

para a Proteção Básica correspondem a manutenção dos CRAS I, CRAS II, 

CRAS III e CRAS IV. O CRAS V, no momento, é custeado apenas com 

recursos Municipais. 

Os repasses não são realizados com regularidade ficando à 

responsabilidade do município ampliar o investimento no FMAS para 

complementar o pagamento dos recursos humanos - RH, bem como da 

concessão de Benefícios Eventuais. 

Nesse momento de pandemia, os recursos do cofinanciamento federal 

e estadual podem ser utilizados, além do pagamento de RH e compra de 
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materiais de expediente, para melhoria e aquisição de equipamentos 

informacionais, a exemplo da rede de acesso internet como wi-fi e desbloqueio 

do telefone fixo para efetuar ligações para celular e/ou aquisição de 

smartphones para videochamadas e comunicação por rede social virtual de 

modo a garantir o teleatendimento, bem como aquisição de EPI’s a serem 

utilizados pelos trabalhadores. 

 No entanto, máscaras de proteção para usuários, itens de higiene, 

bem como os Benefícios Eventuais - BE, para garantir sobrevivência da 

população vulnerável, precisarão ser custeados com recursos do tesouro 

municipal, a serem alocados no FMAS para essa finalidade. 

Os BE a serem concedidos para as famílias em situação de 

vulnerabilidade estão regulamentados pela LEI nº 1.435, de 18 de fevereiro de 

2020, em que se ressalta a necessidade de ampliação do quantitativo previsto 

no Plano de Ação Físico Financeiro, de modo a atender as solicitações das 

famílias afetadas pelo cenário da pandemia. 

 

14 MONITORAMENTO 

 

Caberá às diretorias da Proteção Social Básica, Proteção Social 

Especial, Gestão do SUAS, Vigilância Socioassistencial, Gestão de Benefício 

Eventuais, Gestão do Programa Bolsa Família/CadÚnico e a Comissão de 

Fiscalização do Conselho Municipal de Assistência Social – CMAS, 

acompanhar o desenvolvimento das ações elencadas neste Plano, de maneira 

remota, com periodicidade a ser definida, ou de modo presencial sempre que 

julgar necessário. 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O planejamento das ações contidas neste documento busca traçar 

estratégias de enfrentamento ao COVID-19, propondo adequações e 

alterações na forma de atendimento ao demandatário dos serviços 

socioassistenciais de Barreiras, bem como estratégias para zelar pela saúde e 

segurança da equipe de servidores da rede de Assistência Social, garantindo 

assim a continuidade do serviço prestado.  

Desta forma, é importante que seja entendido como um processo 

contínuo, passível de alterações, com propósito de atender as circunstâncias 

emergenciais neste período de pandemia, uma vez que a gestão da SEMAST 

desenvolverá um trabalho colaborativo e articulado para garantir a oferta 

regular de serviços e programas socioassistenciais voltados à população mais 

vulnerável e em risco social, respeitando todas as condições de segurança a 

seus trabalhadores e usuários.  
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