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APRESENTAGAO

O Municipio de Cupira esta localizado na mesorregidao Agreste e na Microrregiao
Brejo do Estado de Pernambuco, limitando-se a norte com Agrestina, Altinho e Sao
Joaquim do Monte, a sul com Lagoa dos Gatos, a leste com Belém de Maria, e a oeste
com Panelas.

De acordo com o censo 2010 do IBGE a area municipal ocupa 105,559 km? e a
populagdo residente atual & de 23.390 habitantes, sendo 20.787 na zona urbana e
2.603 na zona rural. Os habitantes do sexo masculino totalizam 11.050, enquanto que
do feminino representam 12.340, resultando numa densidade demografica de 221, 58
hab/km?,

Os imoveis urbanos e rurais compreendem um total de 13.649 e 2.046,

respectivamente.
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INTRODUCAO

O Coronavirus € uma familia de virus que podem causar infecgbes respiratorias.
Os primeiros coronavirus humanos foram isolados pela primeira vez em 1937. No
entanto, foi em 1965 que o virus foi descrito como coronavirus, em decorréncia do perfil
na microscopia, parecendo uma coroa. Alguns coronavirus podem causar doencgas
graves com impacto importante em termos de salde publica, como a Sindrome
Respiratéria Aguda Grave (SARS), identificada em 2002, e a Sindrome Respiratéria do
Oriente Médio (MERS), identificada em 2012.

Em 31 de dezembro de 2019, o Escritério da Organizagcao Mundial de Salde na
China foi informado sobre casos de pneumonia de etiologia desconhecida, detectados
na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na China. Em 7 de janeiro de 2020, foi
identificado e caracterizado que o agente etiologico, até entao desconhecido, tratava-se
de uma nova espécie de Coronavirus, denominado SARS-CoV-2, que provoca a
doenga chamada COVID-19.

A partir desse cenario, em 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou Emergéncia
de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII) e o Brasil, em 03 de fevereiro de
2020, declara Emergéncia em Salde Publica de importancia Nacional (ESPIN) em
decorréncia da Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (COVID-19), considerando a
necessidade de respostas rapidas através da Portaria MS/GM No 188.

As medidas adotadas pela Vigilancia a Saude do Brasil e outros érgdos como
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) tomam como base as orientagdes
da OMS e podem ser modificadas de acordo com a evolugdo dos estudos cientificos
publicados referente a epidemia por esse novo Coronavirus.

A situacgdo de casos no mundo € atualizada diariamente e se encontra disponivel
no enderego eletrénico: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-
2019/situation-reports/. No Brasil, as informagdes sdo atualizadas, também, diariamente

e disponibilizadas através do enderego eletronico: https://www.saude.gov.br/saude-de-

a-z/coronavirus.
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2. OBJETIVO

Descrever as acdes e as estratégias de prevencédo, vigilancia e resposta em
execugdo e a serem executadas pela Secretaria de Saude Municipal de Cupira,
Pernambuco, de forma articulada com o Ministério da Saude e com a Secretaria
Estadual de Saude, em resposta a detecgdo local de caso(s) suspeito(s) de Infecgao
Humana pelo novo Coronavirus (COVID - 19).

3. ORGANIZAGAO E ESTRUTURA DO PLANO

Este plano foi estruturado em niveis de resposta, baseado nas recomendacgdes
da Organizagao Mundial de Saude (OMS), Ministério da Saude (MS) e da Secretaria
Estadual de Salde de Pernambuco (SES-PE) com adaptagoes locais, de forma que
toda acdo deve ser proporcional e restrita aos riscos avaliados e cenarios

epidemiologicos existentes.

3.1 Definigao dos niveis de resposta:

A definicdo de caso suspeito para Coronavirus esta sujeita ao cenario

apresentado no Brasil e sofrera modificagdes definidas pelo MS.

Na aplicagao do plano de contingéncia, as atividades especificas serdao

direcionadas para os trés niveis de respostas descritos abaixo:

A. Nivel de resposta: Alerta: Corresponde a uma situagdo de risco de
introdugdo do novo Coronavirus (COVID-19) em Cupira, contudo sem a
presenga de casos suspeitos conforme definicio do MS, mas com a
existéncia de casos suspeitos no Brasil.

B. Nivel de resposta: Perigo Iminente: Corresponde a uma situagdao em que

ha caso suspeito em Cupira, de acordo com a definigdo do MS, conforme
previsto no Capitulo IV, Segéo |, Artigo 15 da Lei n® 8.080 de 19 de setembro

de 1990, que dispde sobre as condigdes para a promogal, protecdp e
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recuperagdo da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes.
C. Nivel de resposta: Emergéncia de Saude Publica
Cenario | - Corresponde a uma situagdo em que ha caso confirmado importado
em Cupira, ou seja, sem transmissao local.
Cenario |l - Corresponde a uma situacdo em que ha caso confirmado autéctone
em Cupira, ou seja, com transmissao local.
Cenario lll — Transmissédo local comunitaria/sustentada quando houver casos

autéctones confirmados sem vinculo, com contato préximo ou domiciliar.

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

o Uma pessoa que teve contato fisico direto (por exemplo, apertando as méos),

o Uma pessoa que tenha contato direto desprotegido com secregoes infecciosas (por exemplo, exposta a tosse ou
espirro, tocando tecidos de papel usados com a méo nua);

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

o Uma pessoa que esteve em um ambiente fechado (por exemplo, sala de aula, sala de reunido, sala de espera do
hospital etc.) por 15 minutos ou mais e a uma distancia inferior a 2 metros;

o Um profissional de saude ou outra pessoa que cuida diretamente de um caso COVID-19 ou trabalhadores de
laboratdrio que manipulam amostras de um caso COVID-19 sem equipamento de protegéo individual recomendado
(EPI) ou com uma paossivel violagdo do EPI;

o Um passageiro de uma aeronave sentado no raio de dois assentos (em qualquer diregdo) de um caso confirmado
de COVID-19, seus acompanhantes ou cuidadores e os tripulantes que trabalharam na secao da aeronave em que
o caso estava sentado

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

o Uma pessoa que reside na mesma casa/ambiente. Devem ser considerados os residentes da mesma casa,
colegas de dormitério, creche, alojamento, etc.” (BRASIL, 2020)

AJUSTES NO NIVEL DE RESPOSTA
O nivel de resposta devera ser ajustado de acordo com a avaliagdo de risco do cendrio epidemioldgico, tendo em
vista o desenvolvimento de conhecimento cientifico, para garantir que a resposta seja ativada e as medidas
correspondentes sejam adotadas adequadamente.
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4. ATIVIDADES POR NIVEIS DE RESPOSTA

A. Nivel de resposta: Alerta
A.1. Gestao

« Instalar o Comité Municipal de Resposta Rapida ao Coronavirus (CMRR COVID-19)
em carater temporario, mantendo atualizados os contatos da equipe que ira compor o
CMRR COVID-19, (Anexo 1);

« Realizar busca de evidéncias cientificas acerca da Infecgdo Humana pelo novo
Coronavirus (COVID-19);

- |Identificar fontes de equipamentos e recursos adicionais para a realizagao das agoes
atribuidas a secretaria de saude para a execug¢ao do plano;

« Articular areas estratégicas para verificagcdo dos insumos necessarios para o
enfrentamento da doenga;

 Prover meios para garantir a execucao das atividades no nivel de alerta;

« Promover estratégias eficientes de educagdo permanente para os profissionais da
rede de saude no municipio;

» Direcionar estratégias de comunicagao de massa;

« Elaborar junto as areas técnicas materiais informativos/educativos sobre o novo
Coronavirus;

« Estabelecer porta vozes com a imprensa;

* Implantar a sala de situagdo compartilhada.

« Elabora decreto recomendando que pessoas que Vviajaram nacionalmente ou
internacionalmente para areas de transmissdo comunitaria, adotem o isolamento
domiciliar durante o periodo de 7 dias.

« Recomendar que pessoas que viajaram nacionalmente ou internacionalmente para
areas de transmissdo comunitaria, que tenha filhos em idade escolar que adotem o
isolamento domiciliar durante o periodo de 7 dias.

A.2. Vigilancia a Saude

= Minerar, diariamente, noticias com foco na COVID-19;
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« Atualizar diariamente o gestor da Secretaria de Saude com resumo executivo da
mineragdo de noticias e acompanhamento do cenario epidemiologico nacional e
mundial, bem como com as mudangas nas definigdes e/ou recomendacdes da OMS e
MS;

= Sensibilizar os profissionais de saude da rede publica e privada do Cupira para a
notificacdo imediata de casos suspeitos, de acordo com a definigdo de caso vigente,
estabelecida pelo MS;

» Comunicar imediatamente ao Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilancia em
Saude de Pernambuco (Cievs PE) todo rumor notificado e o retorno das investigacoes,

* Realizar busca ativa em unidades de saude municipal e privada com enfoque no
Coronavirus diariamente;

« Investigar os rumores e os casos potencialmente suspeitos notificados pelas unidades
de saude para verificar se atendem a definigdo de caso suspeito estabelecida pelo MS;
« Construir os protocolos de vigilancia epidemioldgica, referente aos instrumentos e
fluxos de notificagdo, investigagdo de casos suspeitos, confirmagao de casos, coleta e
envio de amostras e monitoramento de casos e contatos, em consonancia com o0
protocolo nacional e estadual;

 Capacitar os profissionais da rede de saide municipal e privada sobre os sinais e
sintomas da doenga, medidas de prevencgao e controle, notificagado, investigagao, bem
como atualiza-los sobre o cenario epidemiologico nacional e mundial;

» Sensibilizar turistas, viajantes e profissionais ligados a atividades turisticas
(profissionais da rede hoteleira, taxistas, motoristas de aplicativos de transporte,entre
outros) sobre os sinais e sintomas e medidas de prevengdo da doenga;

« Realizar capacitagdo de coleta de amostras biologicas para isolamento viral para
profissionais da rede de salde municipal e privada;

» Monitorar o atendimento de casos de Sindrome Gripal (SG) e de notificacdes de
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), visando reconhecer mudanga no
comportamento epidemioldgico e, principalmente, na circulagao de virus respiratorios;

+ Atualizar sala de situagdo diariamente com cenario epidemioldgico, para subsidiar a
tomada de decisao.
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A.3. Atencdo a Salde

» Elaborar e divulgar o fluxo de atendimento e de isolamento hospitalar e domiciliar dos

casos suspeitos para atengdo primaria, servigos de pronto atendimento e de
atendimento movel de urgéncia (Anexos 2 e 3),

» Estimular as unidades de saude a elaborarem o protocolo interno para a assisténcia
de casos suspeitos;

» Sensibilizar os Agentes comunitarios de Saude e Agente de endemias a identificarem
pacientes que viajaram nacionalmente ou internacionalmente para areas de
transmissdo comunitaria, para orientagdo e/ou acompanhamento do possivel
desenvolvimento de sindrome respiratéria.

» Definir protocolo do meio de transporte de pacientes para a rede de referéncia
Estadual;

» Sensibilizar profissionais da rede de atencado para garantir o atendimento de casos de
SG e SRAG visando reconhecer provaveis casos suspeitos do Coronavirus;

« Capacitar os profissionais da rede de saude municipal sobre a COVID-19;

» Reforgar medidas de precaucao para as profissionais e pacientes;

« Reforcar a aplicagdo dos protocolos de desinfeccao e limpeza de salas e
equipamentos das unidades de saude e transportes de pacientes;

+ Realizar o transporte de caso suspeito pelo Servico de Atendimento Moével de
Urgéncia (SAMU) para a referéncia estadual (Anexo 4);

* Providenciar a aquisigdo e distribuigdo de todos os insumos, como sabao liquido,
papel toalha, alcool gel e equipamentos de protegao individual (EPI), para abastecer e
reforcar a rede de saude;

» Garantir estoque estratégico de medicamentos para atendimento sintomatico dos
pacientes;

« Orientar os profissionais da rede de saude de Cupira sobre a organizagao do fluxo de
servigo farmacéutico no municipio;

» Garantir a distribuigdo do medicamento especifico para os casos de SG e SRAG que
compreendem a definicdo clinica para uso do fosfato de oseltamivir na rede de saude
do municipio;

» Monitorar o estoque de medicamentos no ambito municipal;
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B. Nivel de resposta: Perigo Iminente

Intensificar todas as agdes do nivel de alerta e:

B.1. Gestao

«» Convocar reunido presencial, sempre que se fizer necessario para alinhamento da
resposta integrada ao enfrentamento da COVID-19;

* Prover meios para a garantia da continuidade das atividades do plano, no nivel de
perigo iminente;

« Adquirir, conforme demanda, os insumos essenciais para garantia das agdes em
carater emergencial;

« Manter permanente articulagdo com a Gestao Estadual para apoio mutuo quanto ao
fluxo dos pacientes as Unidades de Referéncia, bem como para a execugdo do plano
de contingéncia municipal,

+ Garantir apoio imediato para fortalecer as equipes de resposta rapida, necessarias ao
atendimento de pacientes, busca ativa, detecgdo, acompanhamento e investigagao
laboratorial e epidemiologica de casos suspeitos de COVID-19 e de seus contatos
através de contratagdo de profissionais e/ou de autorizagdo de plantdo e/ou hora extra;
« Articular agbes de comunicacao assertiva de risco para prevenir crises sociais, de
midia, econémicas e até politicas decorrentes da transcendéncia do evento e,
consequentemente, panico da populagdo e dos profissionais da rede de servigos
assistenciais publicos e privados diante do cenario epidemiolégico da COVID-19;

« Ampliar a publicidade das informagdes sobre COVID-19 para a populagao,
profissionais de salde, do turismo e a imprensa;

» Compartilhar a sala de situagdo com gestores estratégicos.

B.2. Vigilancia a Saude
- Alertar os gestores estratégicos sobre a mudanga no cenario epidemioldgico e o nivel

de resposta ativado;
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» Monitorar a evolugéo clinica dos casos suspeitos internados até a alta e dos casos em
isolamento domiciliar durante o periodo de incubagao (14 dias) ou até o descarte para a
COVID-19, diariamente.

« Realizar levantamento de contatos dos casos notificados para monitoramento;

» Monitorar os contatos dos casos suspeitos, diariamente, durante o periodo de
incubagéo (14 dias) ou até o descarte para COVID-19 do caso indice;

» Processar os registros de casos suspeitos e de contatos em banco de dados local;

« Elaborar e divulgar para gestores estratégicos, resumo técnico dos casos notificados
de COVID-19 e informe epidemioldgico diariamente;

» Monitorar e/ou realizar coleta de amostras biolégicas para diagndstico laboratorial de
casos suspeitos sintomaticos, de acordo com as definicgbes de caso vigentes
estabelecidas pelo MS;

» Monitorar o seguimento da amostra para o laboratorio de referéncia atée a liberagéo do
resultado;

« Apoiar as unidades de saude na realizagao e transporte de coletas de amostras
biolégicas para isolamento viral para COVID-19;

* Realizar a vigilancia de SRAG e influenza para os casos descartados para COVID- 19
que se enquadrem na definicdo de caso de SRAG, independente do resultado

para Influenza;

* Realizar atualizagdes para os profissionais de vigilancia epidemiologica distrital e dos
ntcleos de epidemiologia, conforme a mudanga no cenario epidemiolégico nacional e

mundial e o nivel de resposta estabelecido.

B.3. Atengdo a Saude
« Atender e executar o protocolo interno de assisténcia a casos suspeitos e medidas de
isolamento na unidade, até a transferéncia para a referéncia, quando necessario por
meio da central de regulagéo de leitos do Estado;

» Disponibilizar o transporte de pacientes graves suspeitos de COVID-19 pelo SAMU a
referéncia estadual;

» Notificar imediatamente o caso suspeito ao Cievs PE;

» Realizar a desinfecgdo e limpeza de salas e equipamentos das unidade




e transportes de pacientes, segundo protocolos;

» Garantir a continuidade do abastecimento de insumos como sabao liquido, papel
toalha, alcool gel e EPI na rede de satde municipal;

« Monitorar, rever e estabelecer logistica de controle, distribuicdo e remanejamento,
conforme aumento da demanda de medicamentos sintomaticos para COVID-19 e de
fosfato de oseltamivir;

* Divulgar situagao epidemiolégica entre os profissionais da rede de atengao municipal.

C. Nivel de resposta: Emergéncia de Saude Publica (Cenarios |, Il e lll)
Intensificar todas as agdes dos niveis anteriores e:

C.1 Gestao

» Garantir a atuagdo do CMRR COVID-19 e realizar reunido semanal de forma
presencial com todos os envolvidos no enfrentamento da COVID-19, a partir do Cenario
Il;

* Avaliar a necessidade de ampliar os horarios de funcionamento do CMRR COVID-19,
considerando a necessidade de funcionamento 24h horas por dia nos 7 dias da
semana;

« Prover mecanismos para expansao de servicos de saude e ampliagdo do
atendimento, identificando as estratégias viaveis;

« Manter a rede atualizada sobre protocolos clinicos e medidas de prevencgao;

« O CMRR COVID-19 deve alertar imediatamente ao chefe do poder executivo

municipal, Cenario de Emergéncia de Saude Publica para subsidiar tomada de decisao;

C.2 Vigilancia a Saude

« Alertar os gestores estratégicos sobre a mudanga no cenario epidemiolégico e o nivel
de resposta ativado;

» Monitorar a evolugao clinica dos casos suspeitos internados até a alta e dos casos em
isolamento domiciliar durante o periodo de incubagao (14 dias) ou até o descarte para
COVID-19, residentes em area descoberta da Estratégia de Saude da Fanfilia (E$F);




O CMRR COVID-19, de carater temporario, podera ser desativado mediante a situagao
epidemioldgica estabelecida da sindrome respiratéria por COVID-19 no mundo e no

Brasil, a partir do estabelecimento de transmissao local sustentada.

C.1.3 Assisténcia a Saude

» Garantir a notificagao de novos casos suspeitos;

» Monitorar a evolugéo clinica dos casos suspeitos internados até a alta e dos casos em
isolamento domiciliar durante o periodo de incubagédo (14 dias) ou até o descarte para
COVID-19, residentes em area coberta pela Estratégia de Saude da Familia e
Estratégia de Agentes Comunitarios de Saude;

« Avaliar a capacidade e qualidade dos atendimentos nos servicos de pronto
atendimento municipais, indicando a necessidade ou nao da ampliagdo dos
atendimentos;

» Manter o monitoramento da logistica de controle, distribuigdo e remanejamento,
conforme aumento da demanda de medicamentos sintomaticos para COVID-19 e de
fosfato de oseltamivir;

- Divulgar situagédo epidemioldgica entre os profissionais da rede de ateng&o municipal.

5. CAPACIDADE OPERACIONAL

O municipio de Cupira — PE tem a sua gestao em salde, baseada nos principios
legais do Sistema Unico de Satde (SUS). Assim, tem em seu planejamento, estratégias

de implantagdo e implementagdo da saude publica local, com uma rede de saude

composta de 01 Hospital com 20 leitos, 01 Unidade ambulatorial com especialidades,
09 Unidades de Salude da Familia, 09 Unidades basicas de Saude Bucal, 01
Ambulatério Basico de Odontologia, 01 Unidade Mével Odontolégica, 01 NASF - Nucleo
de Apoio a Saude da Familia, 01 CAPS tipo | - Centro de Apoio Psicossocial, 01 SAMU




Fisioterapia, 01 Unidade de Servigo de Apoio de Diagnose e 01 CAF - Central de
Abastecimento Farmacéutico.

O Departamento de Vigilancia Epidemiolégica é formado por 01 (um) Técnico de
nivel superior (01 Bacharel em Biologia). Dispde de 01 sala com 01 computadores com
internet. Veiculo, telefone e fax sem exclusividades.

O Departamento de Endemias conta com 12 Agentes de endemias efetivos na
bolsa, 01 Supervisor FNS. Nao possui equipe para bloqueio de casos nem veiculo com
exclusividade.

No que diz respeito a Atencdo Basica, o municipio dispde de 42 Agentes
Comunitarios de Saude divididos nas 09 Unidades de Saude da Familia, 01
Profissionais capacitados em Manejo Clinico de pacientes com dengue (01 Enfermeira),
materiais e insumos disponiveis. Os agentes estdo distribuidos em microareas de
trabalho ficando responsaveis pela orientacao e assisténcia as familias e com o objetivo
de promover mudancgas de habitos da populagao, visando manter o ambiente doméstico

livre do Aedes aegypti, através de orientacdes educativas.




ANEXO 01. LISTA DE AREAS TENICAS E SEUS RESPONSAVEIS

Area técnica

Nome

Telefone

Planejamento

Flavia

81-999813256

Coordenagao Elane Rafaella 87-981029478
Vigilancia a Saude

Coordenagao Angela Mbnica 81-993172519
Atencao Basica

Coordenacgao Claudenice 81-989616414

Enfermagem Hospital

Diretoria Hospital Municipal

Paulo Marques

81-992595892




3d - DAAND| IPNOS AP OLOIBIIG

v-yEE 9ET G IO

“Ie]sa-[ell noO Ie[nosnwi 10p

oedeiadnoal eja|dwod ens e gje : .
. edaqes ap Jop ‘jeseu oejsabuoo

Jeljolwop ojusweos) wa Jsosuewlad

i i &
5 Oljjo1WOp OB opeyuIWEedUs Jes eiensp fe—| ‘EuEbieb Jop 4 I i
auaoed o :,,..JBIIoIWop oOjuswe|os| OU0D"  SHafReciaei| m,mEoE_w
Jejuasaide opuspod ‘iouadns

ouogjesdsas ojes} op epeoidwod
OBU [BJIA 0BI28JUI (SBA8| SOSED

|elojesoge|
eojoo  eied |eynsip  eppue|bip e
Jeuoioe @ eje|paw| oedeo|jjou Jezjesl
‘BloUQ)SISSE Sp SOpepInd SO Jejsald

‘sanelf so
eled ‘(z61) NNVYS 2 Sopelapoll SOsed
so eied opezjenjejuod odA8s 8p 001095
BIOUBINQWE BIA BIOUBIBJSUBL} JENDI0S | enboyg no esdes ‘ovus ‘anesb
'(556€1820080) o©Opeis3 op  soy9| elUOWNAU ‘OA9]  Eluownaud

ep oedeinbas ep seAele ,,,SEIOUDIS)B.

««S8ABIB N0 sopelapow sosen
ep  sleydsoy  soe  Jeyuiwesud

‘[enusip eordgonuapids eioug(i3iA
op odimb2 ejad o019 ®I19s OJUdWEIOUOW O ‘SBAGOISIP

searg seN ‘sadiba sejad opezijeas pIas ojuswRIOUOU O

%
‘ou10B6
8 |ejusAne no ajodes ‘sean| ‘ienoo
10}9)01d ,244d/SEN eJeasew/eolBiniio
eieosew :(]43) |enpiaipul oedejoid ap
ojuswedinba Jesn aaap |euoissyold O

a

o 105 .mooom__.h_ wm (SOVA) 2pnes ap souwpunWo) sauady ap eidensy 2 (4SH)
& goIuuep erjwe,] ep apues ap evidensy ejad Selaqod SBIIR SBN g
se SLIoJU0d . ’

‘soseo ap oyjsibal esed
061poa o :(gL-pIr0D)
SNJJABUOIOD OADU

ojad euewny oe3o9ju|
-0l QIO (Sdv sns-9)
oedeuliojul ap ewsa)s|s
ou ojuawipusje
0 Jensibay

(soproseu -wioay

o sojueyseny ‘seradiong) JINI @ (soynpy 2 [nuejul) zZni)
opfemsQ [eNdsoH ‘([nueju]) 0duedld RIOLOD) [ENASOH 44k
‘RIOUQIaJal ap apepIun

e[ad sopeljeAR I3S OBIJAID 9JPEPIQIOWIOD WOO SOSOP] 4
-2ddd/S6N

BIROSPU B IBSN BIADP (SOIIROSA ap OBSNPUI NO SLAIIL SLIA

op oedendse ‘ordeqniur) serrojendsar 20521035 ap opdezIjOIdE
woasaf onb sojuowipasord seziear omb jeuossyord O

‘0e98)0id W8S wels)sa
anb seossad ap oedenono was
‘OO}INSUDD  WN  We 0-Opuepowooe
‘Jejos| & ealbinuio eieosew :ajusioed

o eljed ‘sjuswejelpswl 1eusjQ
4

ojelpaw| ojuawipualy

‘ojledsns

ajueioed 0 JeoyISSE|D 8 I8y|ooy

3ANVS V VINYWINd OYONILY VN SOLI3dSNS SOSYD 3a TVIONILSISSY OXNT14 'Z0 OXIANY




3d - pudn))
sr-ree

01uqe4 sgle)

‘'sadinba sejad opez|jeal 195 ojusWEeIo|UoW

0 (SOv3) apnes ap souejunwo) sajuaby ap eibsjensy @ (453) eljwey ep apnes ap eibojelsy ejed sepaqod SeaIR SBN .
(sopioseu -waoay 2 sejuejsan) ‘sesadiand) diN| @ (SOYNpY @ |juejul) zniD oplemsQ [ejidsoH ‘(jnueju]) oduedld e181i0) [ejldsoH ,,.
‘BI0USJ8)8] 8p apepiun ejad sopeljeAe Jas 0BJBASP SpEepIqIOW 0D Wod S0Sop| ,,
‘Z44d/S6N eleosew e Jesn eloAsp (soueossa ap oednpul no

sealoe selA ap oedelidse ‘oedeqnjul) selojelidsal sagdaloas ap oedezijoioe waleb anb sojuswipacoid Jezijeas anb |euoissyold O,

ogdeiadnoal
2]9|dwo ens e 9je JeIIIuop OjudLRI0SI
Wwa JjaoeueuLad 8 oII2ILIOp OB OpBYUILBIUS

185 BIBABD ajusioed 0 1, JRIJIJIWOP 0JUIWR|0S)

1B|SO-|eW NO JRNOSNW Jop ‘edaqes ap Jop
jeseu ogjsabuoo ‘ejuebiel 1op '95s0) 'B1Q0}
0W0D SoolIDadsaul SBWIOJUIS jejuasalde
opuapod ‘Jouadns ougendsal ojes) op

BpeOI|dLI0D 0BU [RIIA 0RIIBJUI - S8AB| SOSED

0pe|SJ 0p BROURIAjAI Bp opezijenadse
01u80 eied NWYS NO 8pepiun Bp BUBINAWE
BIA RIDUQIBJSURI) JRINOS (GGGELBZ0080)
opejs3 op sops| 8p ogdejnbas ep saaene
+5812URI2JaJ oD sigyidsoy soe Jeyujwedul

001deg anboy) no asdes
'OWHS 'BarIb BIUOWINGU '8AS| BILOLLINGU

' S9ARJB NO sopeIIpOW 508D

apepin
eudoid eu |BUOIRIOQR| €)9100 B WD

18panoid 8 ejeIpaw opdeaNoU JBZIED)
BIOUB|SISSE 8P SOPEPING SO 1BjSald

0106 8 [RjuaAR no ajode 'seAn) IRINDO
J019)0id '.Z44d/SEN B1easew/ebin
eseoseu (1d3) [enpiaipu; oedajosd
9p ojuswedinba sesn vAap euoissyoud (O

oedajoud was welajso anb seossad
ap 0RIBINDID WaS 'DUQJINSUOD WN Wa
0-0puBpoWOooe 'Jejosi @ eafinm elessew
‘sjused o ried ‘ajuaeleipewl JeUsj0

OjeIpaLw) OjusWIPUS)Y
oyjsuLBp oedealisser)
opedsns ajuaoed 0 JRIYSSEID 8 JAyodY

-

61-QINOD OQ OLNIWIANILY OLNO¥d 30 SOJIAYIS SON SOLNIWIANILY 3A VWVEOO0XNTd ‘€0 OXANV




3d - Dadn) |apnog ap o
6v-rec9cz 10 4o

0101984 "y o}

[euLIou
oxufj o andag
ewalsly
ap ordeaasg()
ey onadsng
~sopeisd(y opry | EUNLO )
2 jopenday | 2 lopynday
TS [UTRITAITTY | oNpapy ered
ap apepu;| i o EIET LY
v repodsmen]
osmaay eudisag] madsng
topenday = ensiday
(LRI B NI T | : ﬁ 3
: Ipnes ,
ap IpEpIU) B W) pnn 7 epruunjuo,) —OeN . ,
N om0, ) Y ﬁ - u_._«.:._, RS :m.”.;u. |
€ < "
op oedeIEy , ) U0 e wafeu |
) 61-pao) vadsny
' B ap umadsny . TRWAUO ) 3 Y
TN oESURILy opueng) g S IPEPILALID) TRI[EAY fhw
ep ogdesinaiiy vuopu] 0 Blaiuoly eied asaturuy it B |

Jopenday dopeniay

ogduasianuj ORIVIAIIUY Jopeaadq)

IKuvil

adinby

DRTRTIRRT (T 0PI

admby opey

"OJIDOTOINTAIdH OTIYNHD ON SIVIOINI
SIHAIN NAYS ‘61-AIA0D OTdd OYIIFANI 4d SYLIHdSNS SYINILIA V OLNTFWIANALY 40 VIAVIOOXNTd ¥ OXANY




