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DECRETO 1.825/2020
APROVA O PLANO DE CONTINGENCIA E A(;/E\O
DO MUNICIPIO DE ARARUNA PARA INFECCAO
HUMANA COVID-19 E DA OUTRAS
PROVIDENCIAS.
O PREFEITO DE ARARUNA, ESTADO DO PARANA, 0 Senhor LEANDRO CESAR
DE OLIVEIRA, no uso de suas atribuiges legais que Ihe sdo conferidas pelo artigo
61, inciso |, alinea “o” da Lei Organica Municipal;
DECRETA: Plano Municipal de Contingéncia e Agao do
Art. 1°. Fica aprovado o Plano Municipal de Contingéncia e Agéo do Municipio Municipio de Araruna para
de Araruna para Infecgdo Humana COVID-19, conforme anexo constante deste
Decreto.

Infeccdo Humana COVID-19

Art. 2°. O Poder Publico Municipal empenhar-se-a na divulgagao do presente
Plano e da realizagao de seus objetivos e metas, para que a sociedade o conhega
e e sua 3o e forma de pi 40 e

Art. 3°. Este Decreto entra em vigor na data de sua publicagao

Pago Municipal Prefeito Evangelista Dal Santos
Araruna, 27 de margo de 2020.

LEANDRO CESAR DE OLIVEIRA Araruna

PREFEITO Margo/2020
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1. INTRODUGAO

Em 11 de margo de 2020, a Organizagdo Mundial da Saude classificou a Doenga pelo
Coronavirus 2019 (COVID-19) como uma pandemia. Isso significa que o virus esta circulando
em todos os i e ha ia de casos oli i i o que dificulta a

identificagdo.

Deste modo, principalmente no hemisfério sul, onde esta o Brasil, os paises devem se
preparar para o outono/inverno com o objetivo de evitar casos graves e 6bitos.

Nos meses de outono (20/03-20/06) e inverno (21/06-20/09), ha uma circulagéo importante dos
virus respiratorios (& exemplo da influenza), esses virus causam pneumonias, ofites, sinusites
e meningites. Apesar de ocorrer em todas as estagdes do ano, € nesse periodo que ha maior
frequéncia dessas doencas, quando as pessoas ficam mais concentradas nos espagos e com
menor ventilagdo.

A doenca pelo coronavirus nao ¢ diferente, ela também é uma doenca respiratéria e todos

devem se prevenir. Os gestores devem adotar medidas que a

e preservem a capacidade do servigo de satde. Nesse periodo, com o aumento do nimero de
pacientes com sintomas respiratérios € importante que os casos mais leves sejam atendidos
nas Unidades Basicas de Satde (posto de satde).

Medida que ir4 prevenir o contato de casos entre pessoas em um ambiente hospitalar. E

fundamental que os gestores pi uma ampla icagdo com a

onde procurar a unidade de satide em cada bairro ou municipio.
Aqueles que possuam planos de salide devem preferir os consultérios médicos. Com o
reconhecimento pela OMS desse evento como uma pandemia, o Ministério da Saude atualizou

as definigdes operacionais, para as viagens i ionais e nacionais. Foram
definidos novos conceitos para transmiss&o do coronavirus no Brasil
As medidas ndo farmacolégicas, ou seja, aquelas que visam reduzir a possibilidade de
transmiss&o do virus sem o uso de i if foram
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2. OBJETIVOS 3. DEFINIGOES DE CASOS

4 Descrever as agdes de Vigilancia e Atengdo em Satde do municipio em todos os niveis
de complexidade, a serem executadas frente & detecgdo de um caso suspeito de Infecgao
Humana pelo novo Coronavirus (CODIV-19);

3.2. CASO SUSPEITO DE DOENGA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)

< Situagao 1 - VIAJANTE: pessoa que, nos Ultimos 14 dias, retornou de

o . viagem internacional de qualquer pais E apresente: Febre E pelo menos
% Minimizar riscos & populagao frente a um caso suspeito de COVID - 19; 9 qualquer p P P

X X ~ ) um dos sinais ou sintomas respiratérios (tosse, dificuldade para respirar,
% Divulgar informagdes em satde;

produgzo de escarro, Go nasal ou conjunti para

<> ias de C icagdo de Risco; . . " .
! deglutir, dor de garganta, coriza, saturagio de 02 < 95%, sinais de

cianose, batimento de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia) OU
» Situagdo 2 — CONTATO PROXIMO: pessoa que, nos tltimos 14 dias,
teve contato préximo de caso suspeito ou confirmado para COVID-19 E
apresente: Febre OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratério
(tosse, dificuldade para respirar, produgéo de escarro, congestao nasal
ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza,

< Orientar a adogéo de medidas preventivas e indicagéo de uso de EPI.

saturacdo de 02 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz,
tiragem intercostal e dispneia).

3.3. CASO PROVAVEL DE DOENGA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)

< Situagdo 3 -~ CONTATO DOMICILIAR: pessoa que, nos ultimos 14
dias, resida ou trabalhe no domicilio de caso suspeito ou confirmado
para COVID-19 E apresente: Febre OU pelo menos um sinal ou sintoma
respiratério (tosse, dificuldade para respirar, produgdo de escarro,

nasal ou i i para deglutir, dor de

garganta, coriza, saturagéo de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento
de asa de nariz, tiragem intercostal e dispneia) OU outros sinais e
sintomas como: fadiga, i ja, dor de cabega,
calafrios, ganglios linfaticos aumentados, diarreia, nausea, vomito,

desidratag@o e inapeténcia.
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3.4. CASO CONFIRMADO DE DOENGA PELO CORONAVIRUS 2019 (COVID-19)

LABORATORIAL: caso suspeito ou provavel com resultado positivo
em RT-PCR em tempo real, pelo protocolo Charité.

CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: caso suspeito ou provavel com
histérico de contato préximo ou domiciliar com caso confirmado
laboratorialmente para COVID-19, que apresente febre OU pelo
menos um dos sinais ou sintomas respiratérios, nos Gltimos 14
dias apés o contato, e para o qual ndo foi possivel realizar a
investigago laboratorial especifica.

4. DEFINIGOES E OBSERVAGOES

«+ FEBRI

m

e Considera-se febre temperatura acima de 37,8°.

v

Alerta-se que a febre pode néo estar presente em alguns casos como,
por exemplo: em pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos ou que
em algumas situagdes possam ter utilizado medicamento antitérmico.
Nessas situagbes, a avaliagao clinica deve ser levada em consideragao
e a decisao deve ser registrada na ficha de notificagao.

< CONTATO PROXIMO DE CASOS SUSPEITOS OU CONFIRMADOS DE
COVID-19:

Uma pessoa que teve contato fisico direto (por exemplo, apertando as
maos);

Uma pessoa que tenha contato direto desprotegido com secregdes
infecciosas (por exemplo, goticulas de tosse, contato sem protegao com
tecido ou lengos de papel usados e que contenham secrecdes);

<

Uma pessoa que teve contato frente a frente por 15 minutos ou mais & a
uma distancia inferior a 2 metros;

Uma pessoa que esteve em um ambiente fechado (por exemplo, sala de
aula, sala de reuniao, sala de espera do hospital etc.) por 15 minutos ou
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Um profissional de salde ou outra pessoa que cuide diretamente de um
caso de COVID-19 ou trabalhadores de laboratério que manipulam
amostras de um caso de COVID-19 sem Equipamento de Protegéo
Individual (EPI) recomendado, ou com uma possivel violagéo do EPI;

v
Um passageiro de uma aeronave sentado no raio de dois assentos de

distancia (em qualquer diregdo) de um caso confirmado de COVID-19;
seus acompanhantes ou cuidadores e os tripulantes que trabalharam na
segdo da aeronave em que o caso estava sentado.

% CONTATO DOMICILIAR DE CASO SUSPEITO OU CONFIRMADO DE
COVID-19:

v Uma pessoa que resida na mesma casa/ambiente. Devem ser
considerados os residentes da mesma casa, colegas de
dormitério, creche, alojamento etc. A avaliagéo do grau de
exposicao do contato deve ser individualizada, considerando-se o

ambiente e 0 tempo de exposicéo.
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5. COMPONENTES DO PLANO

As acdes descritas a seguir séo embasadas no conhecimento atual sobre o novo
Coronavirus (CODIV-19) e estéo em consonancia com as orientagdes da Organizagéo
Mundial da Sade do Ministério da Saude e do Estado do Parané.

Todo o caso suspeito de Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (CODIV-19) deve
ser tratado como um alerta. A tomada de decisdo sera realizada apds discusséo
conjunta entre todos os entes envolvidos (Municipio, Estado e Ministério da Satde).

As agdes pertinentes devem ser desencadeadas a partir da definicéo de caso suspeito
de Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (CODIV-19).

5.1. MEDIDAS PARA EVITAR CONTAGIO NAS UNIDADES DE SAUDE

Apds a identificaéo precoce na recepgdo da Unidade Bésica de Saude de todos os
casos suspeitos de Sindrome Gripal, deve-se fornecer méscara cirtrgica/3M para
todos os pacientes logo apds o acolhimento pelo profissional enquanto aguarda o
atendimento da enfermagem e do médico, preferencialmente, em localidades onde isso
é possivel, a pessoa deve ser conduzida para uma area separada ou para uma sala
especifica visando o isolamento respiratério. A sala deve ser mantida com a porta
fechada, janelas abertas e ar condicionado desligado. Caso nao haja sala disponivel na
UNIDADE para o isolamento, propiciar area extemna com conforto para pacientes com
sindrome Gripal, que deverao ser atendidos o mais rapido.

Todo profissional que atender os pacientes com suspeitas de sindrome Gripal deve
usar EPIs e adoptar as medidas para evitar contagio, conforme Tabela 1. Atengdo para
0s cuidados que devem ser tomados em relagao ao uso de mascara cirlrgica Tabela 2.

Tabela 1. Medidas para evitar contagio por virus causadores de sindrome Gripal nas Unidades de satide,
Ministério da sadde 2020.

Medidas de controle precoce

Profissionais de satide Pacientes

fo Controle respiratério - mascara cirirgica® o Fomecer mascara cirurgica;

¢ Usode luvas, gorro e aventais descartdveis; o Isolamento com precaugéo de contato em|
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N ’tocadas com frequéncia; ‘

* somente para procedimentos produtores de aerossdis usar mascara N95/PFF2

Tabela 2. Orientagdes para uso correto de mascara ciriirgica para evitar contagio por virus causadores de
Sindromes Gripais, Ministério da Saude.

ORIENTAGOES PARA USO DE MASCARA CIRURGICAS
# Coloque a méscara com cuidado para cobrir a boca e o nariz e amarre com seguranga para
minimizar as lacunas entre o rosto e a méscara.
o Enquanto estiver utilizando a mascara, evite toca-la.
» Remova a mascara utilizando técnica apropriada (ou seja, ndo toque na frente, mas remova
lago ou 0 nd na parte posterior);
o Apds a remogao, ou sempre que tocar em uma mascara usada, higienize as maos com agua e
sabao ou alcool gel.
o Substitua a mascara por uma nova mascara limpa e seca assim que estiver imida ou danificada;
» Néo reutilize mascara descartéveis;
» Descarte em local apropriado as méscaras apds cada uso;
#» Troque de méscara apds mascara apos atender novos pacientes.

52. CLASSIFICAGAO DO CASO E ESTRATIFICAGAO DA GRAVIDADE DA
SINDROME GRIPAL

Realizar avaliagéo da gravidade do quadro clinico conforme Protocolo de Tratamento
do Novo Coronavirus: COVID - 19 do Ministério da Satde. Em caso de pacientes com
quadro sem gravidade, o Servico de Salde orienta isolamento domiciliar até a
resolugdo completa dos sintomas e observagdo das recomendagdes de cuidados. E
importante que a equipe de Atengdo Bésica do teritorio deste paciente seja informada
do caso.

CAS0S SUSPEITOS:

Figura 2 - Classificagéo Clinica de Casos Suspeitos COVID-19

521. CASOS LEVES e MODERADOS: MANEJOS TERAPEUTICOS E
ISOLAMENTO DOMICILIAR.

Casos leves, com orientagéo de isolamento domiciliar e/ou em hospitais de referéncia
do municipio com medidas néo farmacoldgica como repouso, hidratagéo, alimentagéo
adequada, além de analgésicos e antitérmico e isolamento domiciliar por 14 dias a
contar da data de inicio dos sintomas.

A vigilincia ativa e continuada desses pacientes que estdo recebendo
acompanhamento ambulatorial & a principal ferramenta para o controle. E necesséria a
comunicagao plena com o profissional de salde da APS/ESF durante todo o cuidado
doméstico do paciente até o fim do periodo de isolamento. A reviséo dos sintomas e o
seguimento da evolugdo do quadro devem ser realizados por um profissional a cada 48
horas frequentemente ou via telefone.

Em caso de agravamentos do paciente domiciliar houver a necessidade de transporte,
0 motorista receberé capacitagdo, além de dispor de alcool gel e mascara cirirgica em

$Seu carro.

Figura 3 - Classificagdo Clinica de Casos Suspeitos COVID-19

CASO LEVE EM POPULAGAO VULNERAVEL
DOENGA RESPIRATORIA COM SAT 02>95% EM PACIENTES VULNERAVEIS
(GESTANTES, CRIANCAS <1 ANO, IDOSOS, IMUNODEFIENTES OU COM
DOENGAS CRONICAS SIGNIFICATIVAS)

t Orientar shidratagagarab, uso de antitérmicos, repouso e isolamento domiciliar.
+ Manejo e tratamento conforme avaliagéo clinica.

+ Retorno imediato se febre alta ou sinais de alarme (Unidade de Saide 24 horas).
+ Acompanhamento didrio pela equipe de saide da familia ESF.

®  Lavar as maos com frequéncia: ala isolada e bem arefada.
MUNICIPIO DE ARARUNA
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Figura 4 - Classificagéo Clinica de Casos Suspeitos COVID-19

CASO MODERADO ‘
DOENGA RESPIRATORIA COM SINAIS DE ALARME (SATURACAO DE 02 ENTRE
90 E 95% OU CIANOSE, DISPNEIA, TAQUIPNEIA - ACIMA DE 30 IPM,
SINAIS DE ESFORCO RESPIRATORIO, CONFUSAQ MENTAL, LETARGIA,
IRRITABILIDADE, VOMITOS INCOERCIVEIS, SINAIS DE TOXEMIA,
DESIDRATAGAO OU HIPOTENSAO ARTERIAL)

+ Unidade 24 horas

+ Raio X de torax.

+ Manejo e tratamento conforme avaliagdo clinica (02, etc).

+Internamento em quarto (isolamento), conforme indicado. j

5.2.2. CASOS GRAVES: ESTABILIZAGAO E ENCAMINHAMETO AO CENTRO DE
REFERENCIA OU CENTRO DE URGENCIA.

Casos classificados como graves que necessite de internagdo em leito de enfermaria
em isolamento serdo encaminhados para o hospital de referéncia. O encaminhamento
sera de responsabilidade da equipe de atencéo primaria onde ocorreu a classificagéo
do caso. O paciente deve ser estabilizado mantido em isolamento seguindo protocolo
do Ministério da Salde (precaugdo padréo e de contato e para goticulas, precaugdo
para aerossois no caso de procedimentos com possivel aerossolizagdo), serd acionado
a equipe do SAMU para realizagéo do transporte e encaminhado aos servigos de
urgéncia ou hospital de referéncia Hospital Santa Casa de Campo Mourdo, o qual
devera ser avisado previamente através de contato telefdnico (3810-2100).

Figura 5 - Classificagdo Clinica de Casos Suspeitos COVID-19

Para definigao de caso suspeito, € importante salientar que:

0‘0

Além do quadro clinico, a identificagdo da procedéncia e do roteiro de viagem
nos Ultimos 14 dias deve ser realizada de forma mais detalhada possivel (pais e
cidade, namero de vdos, datas, etc);

0‘0

Deve-se levar em consideragao os paises atualmente afetados pela doenga e/ou
contato com caso suspeito ou confirmado do COVID-19, conforme definices a serem
estabelecidas pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS), Ministério da Saude (MS) e
Secretaria Estadual de Salde, ressalta-se que essas definicies podem sofrer
alteragdes diariamente. ANEXO |

5.3. VIGILANCIA EM SERVIGOS DE SAUDE - NOTIFICAGAO IMEDIATA

Ao se definir um caso como suspeito, compete a quem acolheu o caso, em cada nivel
de atengdo a satde, publico ou privado realizar a notificagdo compulsdria em até 24
horas e desencadear as agdes:

Providenciar o isolamento do paciente, através da colocagéo de méscara cirirgica e

segregagdo em drea com pouca ou nenhuma circulagdo de pessoas desde a suspeita;
Preencher o atendimento telefonico em anexo e comunicar o caso & autoridade local
(Vigilancia Epidemiologica Municipal) através de contato telefdnico (44) 99958 8226 ou
(44) 3562 2343 (Simone Pedroso); ANEXO Il

Esta devera comunicar a 11° Regional via telefone (44) 3523 1844 em horario
comercial, & no regime de plantdo (44) 99144 6872, que comunicara o caso ao CIEVS
(SESA-PR) através do telefone 41-991173500;

Se o caso atende a definicdo de Caso suspeito efou provavel de Coronavirus, a
Enfermeira da Epidemiologia deve entrar em contato com o motorista do plantdo para
fazer a busca do material MTV para coleta.

0 municipio (Unidade de atendimento ao paciente, hospital, domicilio) deve proceder a
Coleta de Amostra respiratoria (swab de secregdes naso e orofaringe em MTV) para
diagnéstico conforme especificagdes do Lacen - Pr.
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L

O MTV estd armazenado na 11* Regional de Salde e sera disponibilizado ao
municipio se, apds comunicagdo ao CIEVS o caso for validado para coleta. Conforme
ANEXO Il

Paraa Coleta:

A coleta serd realizada na Unidade de Saude ou residéncia pelos enfermeiros, apés o
atendimento médico e indicago de coleta. Proceder a coleta de 1 (uma) amostra de
swab (ANEXO II) e armazenar em caixa termina devidamente preparada, e apds
comunicar plantdo epidemiolégico para preenchimento do GAL ficha de notificagéo e
envio ao laboratdrio.

Manter paciente em quarto privativo com portas fechadas, em uso de méscara
cirdrgica; a Equipe de salde devera utilizar mascara cirdrgica, e em risco de aerossdis,
utiizar mascara N95 / PFF2-S, como j4 efetuado para coleta de SRAG/Sivep Gripe.

A Vigilancia Epidemiolégica do municipio em conjunto com a Atendo Bésica realizara
0 levantamento dos contactantes ou comunicantes, os quais deverdo ser
acompanhados pelos proximos 14 dias a contar da data do contato. A busca ativa
envolve contatos proximos (familiares, colegas de trabalho, entre outros, conforme
investigacdo) e orientagdo sobre a possibilidade de manifestagdo de sintomas e da
necessidade de permanecer em afastamento tempordrio em domicilio, mantendo
distancia dos demais familiares. Importante orientar que individuos proximos que
manifestarem sintomas entrem em contato via telefonica pelo DUVIDAS CORONA
VIRUS pelo WhatsApp 44-98455-4752.

5.4 FLUXO DE TRANSPORTE

Para a definicdo do fluxo de transporte de casos leves, que necessitam de isolamento
domiciliar, bem como a remogéo para os hospitais de referéncia em casos moderados,
grave e gravissimo. Os pacientes que encontrarem-se nas Estratégias de Saude da
Familia (ESF), Unidades Basicas de Saude (UBS), Unidade de Pronto Atendimento (24
horas) e que necessitarem de transporte, receberd uma mascara cirrgica e serdo
encaminhados ao domicilio por carro disponibilizado pela Secretaria Municipal de
Satde. Em casos moderados o municipio se disponibilizara pelo transporte e sera
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5.5. MEDIDAS DE PREVENGAO COMUNITARIAS PARA EVITAR CONTAGIO

0O Ministério da Saude em ressonancia com as diretrizes mundiais, preconiza como
medida de prevengao a populagéo, tabela 3.

TABELA3

PREVENGAO COMUNITARIA

. Realizar lavagem frequente das maos, especialmente apds contatos direto com pessoa
doentes ou com o meio ambiente;

. Utilizar lengo descartével para higiene nasal;

. Cobrir nariz ¢ boca quando espirrar ou tossir;

. Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca;

. Higienizar as méos apds tossir ou espirrar;

. Néo compartilhar objetos de uso pessoal, como talheres, pratos, copos ou garrafas;

. Manter os ambientes bem ventilados;

. Evitar contato com pessoas que apresentem sinais ou sintomas de doenga;

» Pessoas sem sintomas n@o necessitam usar mascara em ambientes publicos ou em casa.

5.6 RECOMENDAGOES EM GRUPO ESPECIAIS

5.6.1 GESTANTES E PUERPERAS

Gestantes e puérperas ndo possuem risco individual aumentando, até onde as
evidencias atuais indicam, pela COVID-19, mas medidas devem ser adotadas para
protegdo da crianga. Além disso, gestantes e puérperas tem potencial maior de risco
para desenvolvimento de SRAG por sindrome gripal decorrente do virus da influenza.
Desta forma, importe seguir as recomendagdes expressas na tabela 4.

Tabela 4 Recomendagao para gestantes e puérperas com sindrome Gripal e risco para o COVID - 19,
Ministério da Saude, 2020

Recomendagdes para gestantes e puérperas com sindrome Gripal e risco para COVID-19

d Mesmo podendo representar manifestagao fisiolégica da gravidez, a queixa de dispneia devel

sser valorizada na presenga de sindrome gripal.

. Em pacientes com sinais de agravamento, incluindo Sp02<35%, considerar o inicio imediato de|
it 4o continua hospitalar;

" Gestantes e puérperas, mesmo vacinadas, devem ser tratadas com anfiviral, fosfato def

seltamivir (Tamiflu), na dose habitual para adultos, indicado na sindrome gripal independentemente def
inais de agravamento, visando a redugéo da morbimortalidade matema,
3 Néo se deve protelar a realizagdo de exame radioldgico em qualquer periodo gestacional
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Puérperas classificadas como casos suspeitos e assintométicas

" Isolamento domiciliar;
3 Manter, preferencialmente, o bindmio em quarto privativo.
3 Manter distancia minima do berco do RN e mée de 1 metro.

3 Orientar a realizar efiqueta respiratoria.
3 Origntar a higienizagéo das méos imediatamente apds tocar nariz, boca e sempre antes do

fuidado com o RN.
i Orientar o uso de mascara cirlrgica durante o cuidado e a amamentagéo do RN.
3 Profissional de salide ao atender a puérpera e RN deve seguir as orientagdes de precaucéo

adréo e goticulas.
Caso a puérpera precise circular em dreas utilizar mascara cirdrgica

Puérperas classificadas como casos confirmados e assintomaticas
*  Isolamento domiciliar;
*  Interromper amamentagao. Inicio do uso de férmulas infantis como medida proviséria até a mael
ter a resolugao dos sintomas;
+  Providenciar cuidador para a crianga e para a mae;
*__Isolaramde do RN até os sintomas cessarem.

5.7. MEDIDAS PREVENTIVAS ADOTADAS PELO MUNICIPIO

No dia 17 de marco de 2020, foi realizada uma reunido com Secretario de Saude,
Educacéo, Esporte, Obras, Aco social represente do legislativo, Conselheiros de
Salide, juntamente com a equipe que compde o servico de satde do municipio a fim de
repassar 0 decreto n°4230 do Governo do Estado do Parana sobre o COVID-19 e
elaboragdo do plano de Contingencia Municipal, o qual ficou determinado da seguinte

forma:

% A partir do dia 17 de margo de 2020 os atendimentos de consultas eletivas
assim como de especialidades serdo previamente avaliados para posterior
agendamento sendo que somente casos mais graves ou emergenciais serdo atendidos
afim de evitar aglomeragdes.

% O departamento de esportes a partir do dia 18 de marco ird encerrar suas
atividades.

% A partir do dia 23/03/2020 (sexta-feira) serdo canceladas as aulas da rede
municipal, particular e CMEI's.

% Equipes de saude serdo enviadas as entidades particulares, igrejas, comercio e
indUstria, para orientagéo sobre 0 COVID-19 e o perigo quanto ao fluxo de pessoas.

% Departamento de satde permanecera com suas atividades internas.

% As medidas de higiene para a prevengdo do COVID - 19 estardo expostas em
todas as recepgdes dos estabelecimentos de satde.

% A unidade 24 ficara responsavel pelo atendimento dos casos suspeitos de
CORONA VIRUS.

% Aunidade Bésica Dr° Genésio ficara responsavel pelos demais atendimentos.

% Foi criado um nimero para tirar DUVIDAS CORONA VIRUS pelo WhatsApp

encaminhado ao Hospital de referéncia do municipio Casa de Saude e em casos dade de averiguar hipdtese d de preumonia
s A elevardn da temneratira na nectante deue eer semnra enntrnlada rom antitérmien 1ma vezl
graves e gravissimos sera acionada a equipe do SAMU. A44 ,98455'4752'
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% Recomenda-se a suspenso de cultos ecuménicos e cortejos funebres para
velrios;

% Os velorios devem ser realizados preferencialmente em capelas mortudrias;

% Nao é recomendada a realizagéo de veldrios em domicilio;

% Recomenda-se no méximo dez pessoas por sala de vigilia, com intuito de evitar
aglomeragdes;

3 Manter os ambientes ventilados;

o Deve-se aumentar a frequéncia de higienizagdo de banheiros, maganetas,
mesas, balcdes, cadeiras, etc.

3 Disponibilizar produtos como sabonete liquido e toalhas de papel descartaveis
para as instalagdes sanitarias;

% As capelas mortudrias devem ser totalmente higienizadas a cada velério;

% Higienizar as méos com &gua e sabonete ou sabdo sempre que possivel,
principalmente antes das refeiges e apds utilizar o banheiro, apds tossir ou espirrar.
Quando nao dispor de 4gua e sabdo, pode ser utilizado as preparagdes alcodlicas
(@lcool gel, por exemplo).

% A partir do dia 23 o municipio estara realizando Barreiras epidemioldgicas, seréo
fechados todas as entradas do municipio, todos deveréo responder um questionarios
em anexo. ANEXO IX

6. COLABORADORES DA ESFERA MUNICIPAL

6.1 GESTAO

Os colaboradores da esfera municipal responsaveis pela Gestédo, Insumos,
Vigilancia em Satide e Vigilancia Sanitaria Quadro1.

Quadro 1 - Relagéo de C e técnicos resp
Area Nome Fungéo Telefone e-mail
Secretario
Gustavo Franga Municipal de (44) 991054493
Saide
Gestéo

Joao Carlos Ap° Caetano | Diretor de Saide | (44) 991565435 | smsararuna@gmail.com

Coordenadora

Lucineia C. Panziera Atencéo Basica
Claudia Simone Alves
Pedroso Enfermeira
(44) 999568226
Epidemiologia

Vigilancia

Epidemioldgica

6.2 LABORATORIO

Os colaboradores da esfera estadual responsaveis pelo Laboratorio.

Quadro 2.
Quadro 2 - Relagéo de e técnicos
Area Nome [Fungéo [Telefone E-mail

Fabiana Fabro  Bioquimica
| ]

Cisconcam  \Vagner Siqueira  Responsével
Alves Técnico

ANEXO|
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JanaG

ANEXOII

Fluxo de atendimento de casos suspeitos COVID19 nos Servigos de Salde de
Araruna.

RECEPGAO
Em casos de relato de sintomas respiratdrios, fornecer mscara
ciriirgica orientando o uso correto da mesma com cobertura total
de boca ¢ nariz.

ACOLHIMENTO
Identificagdo de CASOS SUSPEITOS (Febre 2+ sinomas
respiratrios E nosGilimos 14 das, viagem para qualquer pais
U contato préximo com caso suspeito ou confimado durane

periodo e ransmissio).
CASO SUSPEITO ]
NAO
UBS: crcaminkr a0 PA, caso o
cxisam vagas ra UBS.
PA:tendimento coforme ofna ¢
classificagio degra de ico.
SIM

MEDIDAS IMEDIATAS ~
/Encaminhamento para consulta £ Py NRERERC AR covID-
médica (ATESTADO 7 DIAS) Preencher planilha online
/Fornecer méscara comum ao paciente (COVID 19 ¢ cadastro no GAL
/Iolaments, comresriio de circulagio (aguardar
em espago separado dos demais casos)

'MONITORAMENTO

TSI 1. Relzadocad 48 hoas via
Swab nasoorofaringeo - a mesma e R
forma como acontece para Influenza P
Coleta ealizada pea enfermeira G el
na Unidade de Saide ou domicilo 2S¢ pRmTEONO D SErFicy
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ANEXO Il

GOVERNO @

11° RS DE SAUDE - CAMPO MOURAO
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA EM SAUDE

ATENDIMENTO TELEFONICO CORONAVIRUS (COVID-2019

1IDENTIFICAGAO DO NOTIFICANTE:

Nome:

RS:11° Data:__/__ | Hora: Telefone:
Unidade Notificante:

Municipio Notificante:
2IDENTIFICAGAQ DO CASO SUSPEITO:
Nome:

Data de Il Idade: Sexo () Masculino ( ) Feminino

Nome da mée:

Municipio Residéncia:

Enderego Ne
Bairro; Telefone para contato:
Pais de Residéncia Ocupagdo:
3.SINTOMAS:

DATA DO INICIO DOS SINTOMAS: I

Registrar a temperatura aferida no momento do atendimento:___°C e a Febre referida__ °C
Quais sintomas respiratorios: () CORIZA ( ) TOSSE ( ) DOR DE GARGANTA

(') DESCONFORTO RESPIRATORIO ( ) DISPNEIA ( ) BAIXA SATURAGAO

Outros sinais ¢ sintomas apresentados durante o periodo:

4VINCULO EPIDEMIOLOGICO:
() Histdrico de viagem para area com transmisso local de acordo com a OMS, nos ultimos 14 dias
anteriores ao aparecimento dos sinais & sintomas:
Quais areas? E o periodo de permanéncia nestas areas?
Datachegada __ [ /. Datasaida;___ ||
Datachegada ___ [/ Data saida:___/ /]

Secretaria Municipal de Satide - Rua Presidente Rodrigues Alves, 621 - Fone (44) 3562-2343
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ANEXO IV
ORIENTAGOES PARA COLETA E TRANSPORTE DE SECREGAO
RESPIRATORIA - 2020

Laboratério Central de Saiide Publica- LACEN/RS
VIROLOGIA - LABORATORIO DE VIRUS RESPIRATORIOS

INVESTIGAGAO PARA CORONAVIRUS (COVID - 19) / INFLUENZA

ORIENTAGOES PARA COLETA E TRANSPORTE DE SECREGAQ
RESPIRATORIA - 2020

MATERIAIS CLINICOS: 1 (UM) conjuntos de swabs nasal e oral ou secregdo por aspirado da
nasofaringe.

QUEM COLETA: a coleta deve ser realizada pelo médico, equipe de enfermagem ou
laboratdrio, seguindo as orientagdes técnicas do LACEN/RS.

CADASTRO e REQUISIGAO: O material clinico devera ser cadastrado no GAL (Gerenciador de
Ambiente Laboratorial) AGRAVO COVID 19 e solicitar PESQUISA DE VIRUS RESPRATORIO e
encaminhado a0 LACEN, acompanhado da REQUISIGAO DO GAL e da Ficha de Notificagdo
RedCap devidamente preenchidas.

PERIODO DE COLETA: A amostra clinica devera ser coletada preferencialmente até o 3° dia
apds o inicio dos sintomas e, no méaximo, até 7 dias apds o inicio dos sintomas,
independente de utilizag&o de medicagao ou vacinagdo prévias.

ANTES DA COLETA

1 IDENTIFICAR O FRASCO COLETOR OU O TUBO COM A SOLUGCAO
FISIOLOGICA: NOME DO PACIENTE, MUNICIPIO, DATA DE COLETA, NATUREZA
DA AMOSTRA E TIPO DE EXAME SOLICITADO.

2 LAVAGEM DAS MAOS

3 COLOCAR EQUIPAMENTO DE EPI (avental descartavel, mascara N95,
luvas de latex descartaveis, gorro e dculos ou viseira de protegao)

Secretaria Municipal de Salide - Rua Presidente Rodrigues Alves, 621 - Fone (44) 3562-2343
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M

2. Swab nasal e orofaringe (1 conjunto com 3 swabs cada) Em Atengdo
Basica, Atengdo Ambulatorial e Especializada e Atengéo Hospitalar

Os swabs a serem usados devem ser de Rayon e estéreis. Ndo deveréo ser usados
swabs de algodéo, com haste de madeira ou com alginato de célcio.

Swabs de rayon: Examinar a fossa nasal do paciente com o intuito de verificar
a presenga de secregdes e a posigdo do cometo inferior e médio. A inspegéo é feita
deslocando-se a ponta do nariz para cima com o dedo polegar e inclinando-se a
cabega do paciente. Pedir para o paciente assoar (limpar) o nariz caso haja
secregdes. O objetivo do swab é colher um esfregago de células e ndo secregdo
nasal.

Introduzir 0 swab na cavidade nasal (cerca de 5 cm), direcionando-o para cima
(diregao dos olhos), com uma angulago de 30 a 45° em relagao ao labio superior. E
importante certificar-se que o swab ultrapassou superiormente o cometo inferior

atingindo o meato médio.

Siab msal

Secretaria Municipal de Satide - Rua Presidente Rodrigues Alves, 621 - Fone (44) 3562-2343
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Apés a introdugo, esfregar o coletor com movimentos circulares e delicados,
pressionando-0 contra a parede lateral do nariz (em direco & orelha do paciente).
Remover o coletor do nariz do paciente cuidadosamente e introduzi-lo,
imediatamente, no tubo com solugéo fisioldgica. Colher swab nas duas narinas (um
swab para cada narina).

Apds a coleta do swab nasal, proceder a coleta do swab de orofaringe introduzindo o
swab maior na regido posterior da faringe e tonsilas, evitando tocar na lingua.

Swab oral

0
A

G

)
A
Apbs a coleta, inserir os trés swabs no mesmo frasco contendo solugéo fisiolégica.

Armazenar em local adequado conforme descrito acima.

Secretaria Municipal de Satide - Rua Presidente Rodrigues Alves, 621 - Fone (44) 3562-2343

MUNICIPIO DE ARARUNA
ESTADO DO PARANA
A\l Rua Prefeito Hermes de Campos Teixeira, n° 390, CNPJ 75.359.760/0001-99

ANEXOV

ARARUNA

o amand o A,
priseptd

Nome:

FONE:

Questiondrio

1-Viajou para Sdo Paulo, Rio de Janeiro ou para fora do Pais nos ultimos 14 dias?
()SIM ( )NAO

2-SESIM QUANDO?

3~ APRESENTOU ALGUM SINTOMAS COMO:

) FEBRE( ) TOSSE ( ) DIFILCUDADES PRA RESPIRAR () CONJUTIVITE
() DOR DE GARGANTA

4~ TRABALHA COM ALGUEM QUE VIAJOU NOS ULTIMOS 14 DIAS?
()SIM ( )NAO

5~ VAI FICAR AQUI NA CIDADE?

()M ( )NAO

ONDE?

Secretaria Municipal de Satide - Rua Presidente Rodrigues Alves, 621 - Fone (44) 3562-2343
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Municipio de Aranung
Estado do Parang
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Secretaria Estadual de Santa Catarina; disponivel em:

www.saude.sc.gov.br/coronavirus. Acesso em: 16 de margo de 2020.
* BRASIL. Decreto 4.230, de 16 de marco de 2020. Dispde sobre as medidas para enfrentamento PO RTA RIA NC, 133/2020

da emergéncia da saude piblica de importéncia internacional decorrente do Coronavirus -
COVID-19.

* BRASIL. Ministério da Satide. Protocolo de manejo clinico do novo Coronavirus (COVID-19) na
atencdo primdria a saude. Brasilia, 2020. Parans, Leandro Gouay
*BRASIL. Ministério da Saude. Boletim epidemioldgico 05. Doenga pelo Coronavirus 2019 -
Ampliagdo da Vigilancia, Medidas ndo Farmacologicas e Descentralizagdo do Diagndstico

Laboratorial. RE
SECRETARIA DO ESTADO DA SAUDE DO PARANA. Nota informativa de 13 de margo de 2020. SOL VE:

0 Prefei;o Municipal de Araruna, Estado do
de Oliveira, no uso de suag atribuigdes legais,

Art. 1°, - REVOGAR a par
partir de 24 ¢ ;
02 de Setembro de 2019, Wk 2l Portara 2662014 do

Art. .- Esta Portaria, ressalvado o confi i
i ocontido no art. 1°, entra em vigor na data de

Registre-se

Publique-se

Cumpra-se

Pago Municipal de Araruna, em 24 de Margo de 2020,

7

[y

Crcore Coro gor e
[ LEANDRO CESAR DE OLIVERA

Prefeito

Waca Nossa Senhora do Rocio, 390 Cai
, 3 - Caixa Postal, 30 - Telef; 3562-1383
CEP 87260-000 - Ararura - Parg AT e

Secretaria Municipal de Sadde - Rua Presidente Rodrigues Alves, 621 - Fone (44) 3562-2343 Secretaria Municipal de Saide - Rua Presidente Rodrigues Alves, 621 - Fone (44) 3562-2343

Municipio de Araruna
Estado do Parand

PORTARIA N 150/2020
0 Prefeito Municipal de Araruna, Estado do
-
[

Parand, Leandro Cesar de Oliveira, no uso de suas afrbuigdes legais,

RESOLVE: -

Art. 1°. - REVOGAR a partir de 23 de Marco de 2020 a portaria 111/2020 de
13 de Fevereiro de 2020.

Art, 2°,- Esta Portaria, ressalvado o contido no art. 1°, entra em vigor na data de
sua publicagdo.

Registre-se

Publique-se
Cumpra-se

Pago Municipal de Araruna, em 27 de Margo de 2020.

Alguém te procura. Vocé sd precisa ser visto.

/ uz;e%@ Csom o0 0>
/ LEANDRO CESAR DE OLIVEIRA
y Prefeito

Praga Nossa Senhora do Rocio, 390 - Caixa Postal, 30 - Telefax (44) 3562-1383
CEP 87260-000 - Araruna - Parand

-—
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
Departamento Administrativo e Financeiro

AVISO
PREGAOQ PRESENCIAL N° 35/2020
COM BENEFICIOS PARA MICRO E PEQUENAS EMPRESAS
0 Municipio de Guarapuava, afravés do Departamento de Licitagdes e Formalizagéo
de Contratos, devidamente autorizado, toma pblico que fard realizar a Lictagéo
abaixo:
PROCESSO N.% 72/2020
OBJETO: AQUISIGAO DE FORMULARIOS DE NOTA FISCAL DE PRODUTOR
RURAL. SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS.
TIPO DE LICITAGAO: MENOR PREGO - POR ITEM
SUPORTE LEGAL: Lei Federal n® 10.520/02, Lei Federal n® 8.666/93 e suas
alteragdes posteriores, bem como Decretos Municipais 1168/2006 e 632012017
CREDENCIAMENTO E RECEBIMENTO DE ENVELOPES: Ocorrera a parfir das

r_&'}«'f@i“y

'“h MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
I i .‘,J

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
Departamento Administrativo e Financeiro

RATIFICAGAO
DISPENSA DE LICITAGAQ N.* 01/2020 - FUNREBOM
PROCESSO ADMINISTRATIVO N.2 7012020

OBJETO: PLOTAGEM PARA DOIS (02) VEICULOS DO CORPO DE BOMBEIROS
DE GUARAPUAVA, COM RECURSOS DO FUNREBOM, POR DISPENSA DE
LICITAGAQ. SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS.

O Diretor de Licitacdes e Contratos, no uso das atribuicdes que Ihes séo conferidas
pelo Prefeito Municipal de Guarapuava, conforme o Decreto n.° 706212018, de 07 de
dezembro de 2018, e com base no Artigo 24, inciso Il da Lei Federal n.° 8.666/93, ¢
alteracdes posteriores, bem como Parecer da Procuradoria Geral do Municipio, de n.’
26512020 e Autorizacéo da Diretora de Compras, RATIFICA a Dispensa de Licitago,
para a Contratagdo da empresa:

ffim‘»,

‘HL MUNICPIODE GUARAPUAVA
W

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
Departamento Administrativo e Financeiro

RATIFICA(}/E\O
DISPENSA DE LICITAGAO N.” 1212020
PROCESSO ADMINISTRATIVO N.° 71/2020

OBJETO: AQUISIGAO DE CESTA BASICA, ATRAVES DE DISPENSA
EMERGENCIAL.  SECRETARIA  MUNICIPAL DE  ASSISTENCIA E
DESENVOLVIMENTO SOCIAL.

O Diretor de LicitacGes e Contratos, no uso das atribuicdes que Ihes séo conferidas
pelo Prefeito Municipal de Guarapuava, conforme o Decreto n.° 706212018, de 7 de
dezembro de 2018, e com base no Lei Federal 13.979/2020, Medida Provisdria
92612020 e Decreto Municipal 782012020, e alterages posteriores, bem como Parecer
da Procuradoria Geral do Municipio,de n.° 27412020 e Autorizago da Diretora de
Compras, RATIFICA a Dispensa de Licitago, para a Contratacdo da empresa:

13hd5do dia 14/04/2020. i
ABERTURA DOS ENVELOPES E JULGAMENTO DAS PROPOSTAS: a partir das CHIIS\I?;#E ch(‘;\STgill:lATOS 12.071.%:5/‘(;001-64 R$Y ﬁt%RS 1 ADJUDICATARIA CNPJ VALOR
1400 do dia4/04/2020, apGs o encerramento do credenciamento. PUBLIQUE- SE ' COMERCIO DE SECOS E 80.213.705/0001-26 RS 27.235,00
PREGOEIRA: JESSICA DAL PIVA DE OLIVEIRA. 6 %4 de 2000 MOLHADOS DAL P0ZZ0
INFORMAGOES: Departamento de Licitagdes e Formalizacéo de Contratos, sito & arapuava, 2o 06 marco 06 200, LTDA
Rua Bigadsio Rocha, 2777 - 2 andar - CEP: 85010490 Telfone (42) 621-300 AEINAEL DE LIMA VALENTIM PUBLIQUE - SE
- ramal 3110, de Sequnda a sexta-feia, das 13h &s 1700, Diretor de Licfagdes & Conlratos Guarapuaa, 25 de Margo de 2020
EDITAL: O Edital e bseus laq(ex;s pgdt’eréo ser obtidos pelo site: ABIMAEL E)E LIMA VALENTIM '
<www.guarapuava.pr.gov.br> no link editais de licitages. : o
Para todas as referéncias de tempo, serd observado o horario de Brasilia (DF). Dior deLictaghes ¢ Conalos
Guarapuava, 27de marco de 2020,
PUBLIQUE-SE.
ABIMAEL DE LIMA VALENTIM
Diretor de Licttacbes e Formalizacéo de Contratos
tjm’-y cm‘v;

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
Departamento Administrativo e Financeiro

'“h MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
i i “,J

PREGAO ELETRONICO N° 023/2020
Processo n” 03812020
HOMOLOGAGAQ
0 Diretor de Licitacdes e Formalizagéo de Contratos do Municipio de Guarapuava, no
uso das atribuigdes que e séo conferidas, através do Decreto n.° 7062/2018, de 07
de Dezembro de 2018, com base na Lei 105202002 ¢ demais legislagdes
pertinentes, considerando a adjudicacdo do objeto e ainda parecer juridico n®
23512020, HOMOLOGA o resultado do processo licitatdrio em epigrafe:

ADJUDICATARIA LOTES VALOR

FRUSTRADO 1e2

Guarapuava, 24 de margo de 2020.
ABIMAEL DE LIMA VALENTIM
Diretor de LicitacGes e Formalizago de Contratos

MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
Departamento Administrativo e Financeiro

TOMADA DE PREGOS N° 01/2020
Processo n° 06/2020
HOMOLOGAGAO
O Diretor de Licitages e Formalizago de Contratos do Municipio de Guarapuava, no
uso das atribuicBes que Ihe sdo conferidas, através do Decreto n.° 706212018, de 07
de Dezembro de 2018, com base na Lei 8666193 ¢ alteracBes posteriores, analisando
0 processo licitatdrio realizado na modalidade Tomada de Pregos n® 01/2020, cujo
objeto & a “CONTRATAGAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA EXECUGAQ
DA BASE DO MONUMENTO DE SAQ FRANCISCO A SER EDIFICADO DA
ROTULA DE ACESSO AO DISTRITO GUAIRACA, CONFORME PROJETOS,
PLANILHA ORGAMENTARIA, CRONOGRAMA FISICO FINANCEIRO, MEMORIAL
DESCRITIVO E DEMAIS ESPECIFICAGOES CONTIDAS NO EDITAL', considerando
a ata de julgamento da proposta emitida pela Comisséo Permanente de Licitagdes,
HOMOLOGA a licitagdo, adjudicando o objeto & empresa WILCAR WILSON
PARABOCZ CONSTRUTORA, com o valor Global de R§23.164,33(vinte
¢ trés mil cento e sessenta e quatro reais e trinta e trés centavos).
Guarapuava, 26 de margo de 2020,
ABIMAEL DE LIMA VALENTIM
Diretor de LicitagOes e Formalizago de Contratos

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
Departamento Administrativo  Financeiro

*Lm MUNICIPIO DE GUARAPUAVA

TOMADA DE PREGOS N° 06/2020
Processo n’ 041/2020
HOMOLOGAGAO
O Diretor de Licitagdes e Formalizacdo de Contratos do Municipio de Guarapuava, no
uso das atrbuiges que he sdo conferidas, através do Decreto n.” 706212018, de 07
de Dezembro de 2018, com base na Lei 8.666/93 e alteracdes posteriores, analisando
0 processo licitatdrio realizado na modalidade Tomada de Pregos n® 06/2020, cujo
objeto & a ‘CONTRATAGAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA
PAVIMENTAGAO EM PEDRAS IRREGULARES NO DISTRITO DE ENTRE RIOS E
NO DISTRITO DO GUARACA POR MEIO DO CONVENIO N° 10312019
CELEBRADO ENTRE O ESTADO DO PARANA E O MUNICIPIO DE
GUARAPUAVA. CONFORME MEMORIAL DESCRITIVO, ORGAMENTO E
CRONOGRAMA FiSICO FINANCEIRO ANEXQ. SECRETARIA DE OBRAS, VIAGAQ
E SERVIGOS URBANOS', considerando a ata de julgamento da proposta emitida
pela Comissdo Permanente de Licitagdes, HOMOLOGA a lictagéo, adjudicando o
objeto & empresa: C. MUELLER E MUELLER LTDA, com o valor de
R$2.619.412,78(dois milhdes seiscentos e dezenove mil quatrocentos e
doze reais ¢ setenta e oito centavos).
Guarapuava, 23 de margo de 2020.
ABIMAEL DE LIMA VALENTIM
Diretor de Licitagdes e Formalizagdo de Contratos
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAQ
Departamento Administrativo e Financeiro

PREGAQ PRESENCIAL N° 3212020
COM BENEFICIOS PARA MICRO E PEQUENAS ENPRESAS
Processo n° 54/2020
REVOGAGAO
0 Diretor de Licitacdes e Formalizagéo de Contratos do Municipio de Guarapuava, no
uso das atribuices que e séo conferidas, através do Decreto n.® 7062/2018, de (7
de dezembro de 2018, com base na Lei 10.52012002 e demais legislaces pertingntes,
Considerando a manffestagdo da Secretaria solicitante, constante de fls. 149, do
PrOCesso;
Considerando o decreto n® 781512020 de 17 de margo de 2020, que versa sobre 0
enfrentamento a Pandemia do COVID-19;
Considerando o Parecer n” 26112020, emitido pela Procuradoria Geral do Municipio;
E considerando ainda, a verficagéo de condicdes de interesse publico e conveniéncia
da Administragdo Publica;
REVOGA o processo de contratagdo referente ao edital de Lictacdo do Pregéio
Presencial 3212020, que fem por objeto: CONTRATAGAQ DE EMPRESA
ESPECIALIZADA PARA REALIZAGAO DO EVENTO TOCA DO COELHO 2020,
Publique-se.
Guarapuava, 24 de margo de 2020,
ABIMAEL DE LIMA VALENTIM
Diretor de Licitacdes e Contratos

r_&'ﬂ‘y

'Hh MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGRO
Departamento Administrativo e Financeiro

| TERMO DE SUSPENSAO
PREGAQ PRESENCIAL N° 026/2020
SISTEMA DE REGISTRO DE PREGOS
COM BENEFICIOS PARA MICRO E PEQUENAS ENPRESAS
PROCESSO n°® 05012020
0 Diretor do Departamento de Licitagdes e Formalizagdo de Contratos, no uso de
alrbuibes que e sio inerentes, defernina a SUSPENSAO, por tempo
indeterminado, do processo lictatério, na modalidade de PREGAO PRESENCIAL n°
02612020, cujo objeto & REGISTRO DE PREGOS PARA EVENTUAL CONFECGAO
DE MATERIAL GRAFICO PROERD - 40% FUNDEB - 25% DEMAIS IMPOSTOS
VINCULADOS - 05% SOBRE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS.
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO E CULTURA, em razéo da pandemia do
CORONAVIRUS - COVID-19,
Publique-se.
Guarapuava, 23 de marco de 2020.
ABIMAEL DE LIMA VALENTIM
Diretor de Licitacdes e Formalizacéo de Contratos
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'Hh MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGRQ
Departamento Administrativo e Financeiro

| TERMO DE SUSPENSAQ
PREGAQ PRESENCIAL N 02912020
SISTEMA DE REGISTRO DE PREGOS
COM BENEFICIOS PARA MICRO E PEQUENAS ENPRESAS
PROCESSO n’® 04812020
0 Diretor do Departamento de Licitages e Fomalizagdo de Contratos, no uso de
alrbuices que he séo ierentes, deternina a SUSPENSAO, por tempo
indeterminado, do processo lictatgio, na modalidade de PREGAQ PRESENCIAL N°
02012020, cujo objeto & REGISTRO DE PREGOS PARA EVENTUAL AQUISICAO DE
MATERIAIS DE CONSTRUGAO, em razéo da pandemia do CORONAVIRUS -
CovID-19.
Publique-se.
Guarapuava, 23 de margo de 2020.
ABIMAEL DE LIMA VALENTIM
Direfor de LictagGes e Formalizacdo de Conratos
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
Departamento Administrativo e Financeiro

| TERMO DE SUSPENSAQ
PREGAQ PRESENCIAL N 3012020
SISTEMA DE REGISTRO DE PREGOS
COM BENEFICIOS PARA MICRO E PEQUENAS ENPRESAS
PROCESSO n’® 5212020
0 Diretor do Departamento de Licitagdes e Formalizacdo de Contratos, no uso de
alrbuibes que e sio inerentes, defernina a SUSPENSAO, por tempo
indeterminado, do processo lictatdrio, na modalidade de PREGAO PRESENCIAL N°
03012020, cujo objeto & REGISTRO DE PREGOS PARA AQUISICAQ DE PEIXES
ADULTOS (VIVOS), em razo da pandemia do CORONAVIRUS - COVID-19
Publique-se.
Guarapuava, 25 de marco de 2020.
ABIMAEL DE LIMA VALENTIM
Diretor de Licitagdes e Formalizaco de Contratos

|
.lm MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
W' SECRETARIAMUNICIPAL DE ADMINISTRAGEO

Departamento Administrativo e Financeiro

EXTRATO DE CONTRATO

INEXIGIBILIDADE N.” 0412020
OBJETO: CONTRATACAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA O
FORNECIMENTO DE LICENCA DE USO DE SOFTWARE ARCGIS. SECRETARIA
DE HABITAGAO E URBANISMO.
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE GUARAPUAVA.
CONTRATO N°: 39/2020.
CONTRATADA: IMAGEM GEOSISTEMAS E COMERCIO LTDA.
VALOR TOTAL: RS 563.263,00 (Quinhentos e sessenta ¢ trés mil duzentos ¢ oitenta
g rés reais).
VIGENCIA: 12 (doze) meses.
DATA DA ASSINATURA: 17/03/2020 - ABIMAEL DE LIMA VALENTIM - Diretor de
Licitagdes e Contratos.
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SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAQ
Departamento Administrativo e Financeiro

EXTRATO DE CONTRATO

TOMADA DE PREGOS N.* 0042020
OBJETO:  CONTRATAGAO DE  EMPRESA  ESPECIALIZADA  PARA
RECAPEAMENTO ASFALTICO EM CBUQ NA RUA VICENTE MACHADO POR
MEIO DO CONTRATO DE REPASSE N° 889463/2019MDRICAIXA CELEBRADO
ENTRE A CAIXA ECONOMICA FEDERAL E O MUNICIPIO DE GUARAPUAVA.
CONFORME MEMORIAL DESCRITIVO, ORGAMENTO E CRONOGRAMA FISICO
FINANCEIRO ANEXO. SECRETARIA DE OBRAS, VIAGRO E SERVICOS
URBANOS.
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE GUARAPUAVA.
CONTRATO N°. 4212020,
CONTRATADA: PAVIMENTACOES E TERRAPLANAGEM SCHMITT LTDA.
VALOR TOTAL: R§ 302.509,82 (rezentos e dois mil quinhintos e nove reas ¢ oftenta
¢ dois centavos).
VIGENCIA: 19/08/2020.
DATA DA ASSINATURA: 19/03/20. - ABIMAEL DE LIMA VALENTIM - Diretor de
Licitagdes ¢ Contratos.
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MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
Departamento Administrativo e Financeiro

EXTRATO DO 1° TERMO ADITIVO AQ CONTRATO 32/2019
PREGAO ELETRONICO N 22512018

OBJETO: LOCAGAQ DE MAQUINAS E CAMINHOES - SECRETARIA MUNICIPAL DE
OBRAS, VIAGAO E SERVIGOS URBANOS.,
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE GUARAPUAVA.
CONTRATADA: CONSTRUTORA RPL LTDA - ME.
OBJETO ADITIVO: Fica prorrogado o prazo de vigéncia da data de 2110212020 a
311212020, com fulcro no artigo 57, inciso , da Lei Federal n.” 8666/93,
DATA DA ASSINATURA: 21/02/2020 - ABIMAEL DE LIMA VALENTIM - Diretor de
Departamento de LicitacBes e Formalizacéo de Contratos.

MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAQ
Departamento Administrativo e Financeiro

RATIFICAGAQ
DISPENSA DE LICITAGAO N2 010/2020

OBJETO: AQUISIGAQ DE EXAMES LABORATORIAIS - TESTE RAPIDO CORONA
VIRUS.
A Diretora do Departamento Administrativo e Financeiro da Secretaria de Saide, no
uso das atribuicBes que Ihes séo conferidas pelo Prefeito Municipal de Guarapuava,
confomne o Decreto n.” 676712019, de 28 de junho de 2019, e com base no Artigo 24,
inciso IV da Lei Federal n.” 8.666/93, e alteragdes posteriores, Lei n 13979/2020,
Decreto Municipal n.” 782012020, bem como Parecer da Assessoria Juridica da
Secretaria Municipal de Sadde, de n.° 033/2020, RATIFICA a Dispensa de Licitagdo,
conforme a sequir.
CONTRATADA: SUPRITECNICA EIRELI.
VALOR TOTAL: RS 120.000,00 (cento e vinte milreais),

PUBLIQUE - SE

Guarapuava, 24 de marco de 2019,
LARISSA MARIA BRZEZINSKI
Diretora do Departamento Administrativo e Financeiro
Secretaria de Salde

MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO
Departamento Administrativo e Financeiro

EXTRATO 3° TERMO ADITIVO DO CONTRATO N°. 17312019
CARTA CONVINTE N.” 0172019

OBJETO: CONTRATAGAQ DE EMPRESA ESPECIALIZADA NO RAMO DE
PROJETOS TECNICOS DE CONSTRUGAO CIVIL, PARA O FORNECIMENTO DE
PROJETO ARQUITETONICO E MEMORIAL DESCRITO PARA  FUTURA
CONSTRUGAO DO CENTRO DE CONVIVENCIA PARA IDOSOS.
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE GUARAPUAVA,
CONTRATADA: MAISQUATRO EMPREENDIMENTOS LTDA EPP.
OBJETO - Prorroga-se 0 prazo de Vigéncia em mais 60 (sessenta) dias até a data de
111052020, At 57 § 1°, inciso II, ambos da Lei 8666/93. As demais Clausulas
permangcem inalteradas.
DATA DA ASSINATURA: 27/03/2020, Sr. ABIMAEL DE LIMA VALENTIM - Diretor
e Lictacdes e Contratos.

-
-

MUNICIPIO DE GUARAPUAVA
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
Departamento Administrativo e Financeiro

EXTRATO DO 1° TERMO ADITIVO
INEXIGIBILIDADE DE LICITAGAQ N° 0912019
CONTRATO 4512019
OBJETO: CONTRATAGAO DE EMPRESA ESPECIALIZADA PARA O TRANSPORTE
RODOVIARIO INTERMUNICIPAL
CONTRATANTE: MUNICIPIO DE GUARAPUAVA.
CONTRATADA: EXPRESSO PRINCESA DOS CAMPOS SIA.
CLAUSULA PRIMEIRA - Fica prorrogado o prazo de vigéncia de 1110312020 a
311212020, com fulcro no artigo 57, inciso I, da Lei Federal n.” 8666193,
CLAUSULA SEGUNDA - Os valores contratados serdo reajustados conforme
RESOLUGAO SEIL N° 03212019,
CLAUSULA TERCEIRA - Fica nomeado como gestora o Sra. Elenta Luiza Lodi
portador do CPF r°. 071.310.099-03, a quem caberd & fiscalizagdo do fiel
cumprimento dos termos acordados, conforme o artigo 67 da Lei Federal no. 8.666193.
DATA DA ASSINATURA: 140212020 - ABIMAEL DE LIMA VALENTIM - Diretor de
Licitagdes & Formalizaco de Contratos

Alguém te procura. Vocé sd precisa ser visto.
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