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Introducao/Objetivo:

Em janeiro de 2020 um novo tipo de coronavirus fol isolado, e poucos dias apds a doenca fol denominada covid-19; no Brasil, o primeiro
caso confirmado ocorreu em fevereiro do mesmo ano, e em marco fol declarada pandemia. As criancas com covid-19 parecem ter um
curso clinico mais leve se comparado ao dos adultos, e a taxa de letalidade é menor. Dentre as principais manifestacoes clinicas
encontram-se febre, tosse, sintomas nasais, diarreia, nausea, vomito, fadiga e dificuldade respiratoria. O objetivo deste trabalho é
apresentar a reestruturacao de fluxo de atendimento realizada a fim de se prevenir a transmissao entre as criancas hospitalizadas por
guadro suspeito ou confirmado de covid-19, profissionais de saude e acompanhantes da Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica.

Metodologias:

Trata-se de relato de experiéncia sobre a reorganizacao do fluxo de atendimento hospitalar de crian¢cas com quadro respiratorio suspeito
ou confirmado de COVID-19 hospitalizadas em Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP), de um hospital-escola no interior do
Estado de Sao Paulo.

Resultados:

O processo de internacao da crianca se da por trés diferentes vias: a primeira acontece via Unidade de Emergéncia -UER; a segunda, via
Central de Regulacao de Vagas do Estado de Sao Paulo - sistema CROSS; e a terceira, via unidade de internacao pediatrica. Todos 0s
pacientes com quadro respiratério ou com historia de febre sao considerados suspeitos para covid-19. As criancas suspeitas ou
confirmadas para covid-19 sao admitidas em dois quartos individuais de Isolamento com pressao negativa e ante sala, existentes na
unidade; porém, guando o numero excede 0s leitos previstos, € necessario acomoda-las no salao da UTIP. Tal acomodacao ¢ realizada
atraves da disposicao dos leitos ao fundo, de forma a minimizar a circulacao de pessoal e evitar a disseminacao do virus. Pelas
Imposi¢coes sanitarias relativas a pandemia, o fluxo dos acompanhantes também sofreu alteracdoes:. os mesmos eram retirados da unidade
e aguardavam o resultado do teste da crianca suspeita, para sO entao retornarem. Atualmente, com a flexibilizacao das medidas sanitarias,
0S acompanhantes nao sao mais retirados da unidade, podendo permanecer junto a crianca. Os demais pacientes, hospitalizados por
outras causas, passam por uma triagem para covid-19 no momento da internacao, contudo nao tém necessidade de isolamento.

Conclusao:

Com a implementacao do fluxo foi possivel atender criancas com suspeita ou confirmacao de covid-19, nos momentos em gue 0s quartos
de isolamento estavam ocupados. Além de garantir a reducao da transmissao viral entre os profissionais, criancas e acompanhantes na
UTI Pediatrica, fol possivel estabelecer um processo de trabalho alinhado entre as equipes responsaveis pelo cuidado.
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