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APRESENTAGAO

O Plano de Contingéncia para infeccdao do novo Coronavirus (COVID-19) nos Servicos de
Acolhimento Institucional ofertados pelo SPS objetiva, de forma clara e acessivel, orientar os
profissionais atuantes nas unidades na ado¢dao de medidas preventivas diante da suspeita ou
identificacdo do contagio pelo COVID-19, observando a parametrizacao epidemioldgica
informada pelo Ministério da Saude, bem como as orienta¢des das autoridades sanitarias do

Estado do Ceara.

Desta forma, a Secretaria de Protecao Social, Justica, Cidadania, Mulheres e Direitos Humanos
do Estado do Ceara, toma as medidas cabiveis para mitigar os efeitos do virus em nosso Estado,
controlando a entrada e disseminacao deste nas unidades de acolhimento institucional voltadas
para protecao de criangas, adolescentes, jovens, mulheres e idosos, com ou sem deficiéncia, ja

tao sofridos pela situagcdao de rompimentos de vinculos familiares e comunitarios.

Maria do Perpétuo Socorro Franca Pinto
Secretdria de Protegao Social, Justi¢a, Cidadania, Mulheres e Direitos Humanos



1. SOBRE O CORONAVIRUS - COVID-19

Em 11 de margo de 2020 a Organizagdo Mundial de Saude - OMS declarou que estd em curso
uma pandemia do novo agente do Coronavirus — COVID-19, doenca que, naquela data, ja
afetava mais de cem paises, dentre eles, o Brasil.

A doenga possui como principais caracteristicas:
e Periodo de incubacdo: média de 05 (cinco) dias, podendo chegar a até 14 (quatorze) dias;

e Periodo de transmissibilidade: verifica-se, em média, por 07 (sete) dias apds o
aparecimento dos sintomas, havendo, entretanto, dados que sugerem que a transmissao
pode ocorrer a partir de enfermos ainda assintomaticos;

e Modo de transmissdo: a partir de secrecdes respiratdrias de uma pessoa infectada, bem
como pela tosse, no contato préximo de pessoa a pessoa;

e Manifestacdes clinicas: os sintomas sdo, especialmente, os de ordem respiratdria,
podendo o paciente apresentar febre, tosse e dificuldade para respirar;

e Tratamento: Até o momento ndo existe tratamento especifico contra o COVID-19. Os
tratamentos ministrados sdo para o alivio dos sintomas e, até o momento, ainda nao
existem vacinas para sua prevencao.

Para auxiliar na prevencao e na identificacdo de casos de contagio deve-se observar a
parametrizacdo epidemioldgica informada pelo Ministério da Saude, bem como seguir as
orientagOes das autoridades sanitarias, que estabelecem as seguintes situagdes:

Caso Suspeito: febre e, pelo menos, um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para
respirar), com histérico de viagens para areas com transmissdo local ou contato préoximo de caso
suspeito ou confirmado de COVID-19 nos ultimos 14 (quatorze) dias;

Caso provavel: contato préximo domiciliar de caso confirmado laboratorialmente, que
apresente sintomas como febre e/ou qualquer outro sintoma respiratério, dentro de 14 dias
apos o ultimo contato com o paciente;

Caso confirmado: pessoas com resultado positivo de exame laboratorial e/ou que tem contato
proximo domiciliar de caso confirmado laboratorial, que apresentar febre e/ou qualquer
sintoma respiratério, dentro de 14 (quatorze) dias apds o ultimo contato com o paciente e para
o qual nao foi possivel a investigacao laboratorial especifica;

Contato proximo: estar a aproximadamente dois metros de um paciente com suspeita de caso
por novo Coronavirus, dentro da mesma sala ou drea de atendimento, por um periodo
prolongado, sem uso de equipamento de protecao individual (EPI), como madscaras, luvas, etc. O



contato proximo pode incluir: cuidar, morar, visitar ou compartilhar uma area ou sala de espera
de assisténcia médica ou, ainda, nos casos de contato direto com fluidos corporais, enquanto
nao estiver usando o EPI recomendado.

Informagdes constantemente atualizadas sobre o COVID-19 podem ser acessadas na pagina
eletronica do Ministério da Saude: www.saude.gov.br/coronavirus.

2. SOBRE O SERVICO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL

Os servicos de protecdao social especial de alta complexidade sao aqueles que garantem
protecao integral: moradia,alimentacao, higienizacdao e trabalho protegido para familias e
individuos que se encontram sem referéncia e, ou, em situacdo de ameaca, necessitando ser
retirados de seu nucleo familiar e, ou, comunitario.

As Unidades de Acolhimento Institucional do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) sdo
aquelas que ofertam atendimento coletivo em regime integral (24 horas) as pessoas acima
descritas, como medida para assegurar sua protecao.

As Unidades de Acolhimento Institucional do SUAS sao organizadas por ciclos de vida e situacao
atendida, podendo destinar-se ao atendimento de diversos publicos, como, por exemplo:

Servicos de Acolhimento Institucional para criangas e adolescentes (abrigos e casas-lares)
Servicos de Acolhimento para ldosos (abrigos/ILPIs e casas-lares)

Servicos de Acolhimento para pessoas adultas com deficiéncia (residéncias inclusivas)
Servicos de Acolhimento para mulheres vitimas de violéncia (abrigos)

Servicos de Acolhimento para adultos e familias (abrigos, casas de passagem)

3. SOBRE O FUNCIONAMENTO DO SERVICO NO CONTEXTO DA PANDEMIA COVID-19

Os servicos de acolhimento, caracteriza-se como um servico essencial, prestando um
atendimento ININTERRUPTO E IMPRESCINDIVEL, sendo incorporado ao Decreto no. 10.282, de
20 de margo de 2020, da Presidéncia da Republica - Art. 32 As medidas previstas na Lei n?
13.979, de 2020, deverdo resguardar o exercicio e o funcionamento dos servi¢os publicos e
atividades essenciais a que se refere o § 1°. § 12 SGo servigcos publicos e atividades essenciais
aqueles indispensdveis ao atendimento das necessidades inadidveis da comunidade, assim
considerados aqueles que, se néo atendidos, colocam em perigo a sobrevivéncia, a saude ou a
segurang¢a da populagdo.

Para funcionamento do servico de acolhimento de crian¢as e adolescentes, ressaltamos e
consideramos a Resolugdo n2 313/2020 (Art. 42, inciso VII) do Conselho Nacional de Justica,
que estabelece que pedidos de acolhimento familiar e institucional, bem como de
desacolhimento, sGo matérias que continuardo a ser apreciadas durante o regime de Plantdo
Extraordindrio no dmbito do Poder Judicidrio no periodo emergencial da pandemia do


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2020/Lei/L13979.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2020/Lei/L13979.htm

Coronavirus, refor¢a-se a necessidade da continuidade da oferta dos servigos de acolhimento,
adotando as medidas necessdrias para garantir a saude dos acolhidos e dos trabalhadores.

4. SOBRE AS VISITAS E FLUXOS DE PESSOAS NA UNIDADE:

e Cancelamento temporario de todas as atividades comunitdrias (reunido,
comemoragdes, oficinas, etc);

e Suspender as visitas aos acolhidos, incluindo visitas de familiares. Nesse caso, as
familias e os acolhidos devem ser informados do motivo de tal restricao, de que a
restricdo sera temporaria — apenas enquanto durar a situacdao de emergéncia em
saude publica;

e Manter as familias informadas sobre as medidas de prevenc¢ao e sua importancia para
a prevencgao de contaminagao;

e Suspender as visitas a unidade de pessoas estranhas ao servico (estudantes,
voluntdrios, pesquisadores, colaboradores eventuais, entre outros);

e Deve-se viabilizar e incentivar formas de contato com familiares e amigos, por meio
da utilizacdo de meios tecnoldgicos (chamadas telefonicas, mensagens de whatsapp,
mensagens de audios, fotos, videos, etc);

5. SOBRE OS CUIDADOS E ORIENTACOES AOS PROFISSIONAIS PARA IMPLEMENTACAO
RIGOROSA DA HIGENE INDIVIDUAL E COLETIVA E DO AMBIENTE DESDE A ENTRADA NA
INSTITUICAO:

5.1 Profissionais da Recepg¢ao

e Proibida a circulagao de acolhidos na recepc¢ao;

e Recebimento de mercadoria e de doagdes:

e Disponibilizar o lavabo da recepcdo (se existente) para higienizacdo das maos, ou
utilizar alcool-gel;

e Responsavel pelo controle da entrada de todas as pessoas autorizadas;

e Manter ventilagdao natural no ambiente e diminuir o uso de condicionadores de ar ao
estritamente necessario;

e Solicitar a TODOS (equipe, visitantes e fornecedores) a lavagem das maos com agua e
sabdo orientando a lavagem correta das maos;

e Medir e registrar a temperatura de TODOS que entram na casa por afericao sem
toque através de scanner de temperatura, seguindo Protocolo de entrada para
permitir (SE TEMPERATURA MENOR QUE 37,5 GRAUS CELSIUS) ou ndo (SE
TEMPERATURA MAIOR QUE 37,5 GRAUS CELSIUS) a entrada, especialmente no Abrigo
Tia Julia e no Abrigo de Idosos Olavo Bilac;

5.1.1 Protocolo de entrada
e Medir a temperatura, se tiver abaixo de 37.5 graus celsius seguir o procedimento. Se
tiver acima desse valor informar que nao sera permitida a permanéncia na Casa;



Solicitar para lavar as maos no lavado da recepc¢ao (se disponivel) ou usar dlcool-gel;
Reforcar os procedimentos de higiene e desinfeccdo de utensilios, equipamentos e
ambientes;

5.2 Profissionais da Equipe de Limpeza
Limpar e desinfetar equipamentos e materiais existentes no quarto;
Limpar e desinfetar os quartos;
Limpar o piso com pano Umido;
Utilizar materiais e métodos adequados para varrer sem provocar suspensao de
poeira no ar;
Higienizar mesa, telefone, telefone celular, teclado de todos os setores;
Higienizar macanetas e barras de apoio com frequéncia, utilizar agua sanitaria diluida
em agua. Misturar 250ml de agua sanitdria com 5 litros de agua com recomendacao
de:

o Usar menores porcdes para evitar desperdicios;

o Evitar guardar o que sobrar da mistura;
Coletar lixo e cestos e desinfetar. As lixeiras devem ser esvaziadas regularmente,
sobretudo se contiverem lengcos e material utilizados para expectorac¢ao ou higiene da
tosse;
Lavar e sanitizar os banheiros;
Lavar janelas, telas e venezianas;
Lavar paredes, retirando manchas e sujidades junto a espelhos de interruptores,
puxadores de portas e maganetas;
Limpar todas as superficies, internas e externas dos moveis;
Manter ventilagao natural nos ambientes e diminuir o uso de condicionadores de ar
ao estritamente necessario;

5.3 Profissionais de Enfermagem (quando existente no corpo técnico da unidade)

5.3.1 Enfermeira

Elaborar plano de trabalho, observando programacao estabelecida;

Elaborar plano de assisténcia ao idoso ser prestada pela equipe nas 24 horas (Servicos
de Acolhimento para Idosos - abrigos/ILPls e casas-lares);

Prestar assisténcia direta de enfermagem ao idoso dependente (Servicos de
Acolhimento para Idosos - abrigos/ILPIs e casas-lares);

Manter ventilagdao natural nos ambientes e diminuir o uso de condicionadores de ar
ao estritamente necessario;

Atualizar a situagao vacinal para influenza e doeng¢a pneumocdcica conforme
indicacdo, para residentes e funcionarios;

Orientar o uso apropriado da madscara ajustando a face para garantir sua eficacia e
reduzir o risco de transmissao;

Todos os profissionais devem ser orientados sobre como usar, remover, descartar e na
acdo de higiene das maos antes e apds o0 uso;

Cuidar da saude mental dos idosos. A comunicacao pessoal afetuosa pode aliviar a



ansiedade. Tentar manter as rotinas e a vida normal, guardadas as precaugdes
(Servicos de Acolhimento para ldosos - abrigos/ILPls e casas-lares);

5.3.2 Técnico de enfermagem

Verificar sinais vitais (temperatura, pulso, respiracdo (TPR) e pressao arterial (PA) do
residente durante o periodo da manha e noite atentar-se as alteragbes de
temperatura;

Fazer curativos, aplicar/administrar medicamentos, auxiliar em outros procedimentos
necessarios;

Prestar cuidados de higiene, alimentagdo e conforto do residente;

Atender aos residentes em suas necessidades e solicitagdes;

5.3.3 Auxiliar de enfermagem

Fazer anotagdes no prontudrio das observa¢bes e cuidados de enfermagem
prestados;

Zelar pela manutencdo da limpeza e ordem em seu ambiente de trabalho;

Manter os responsdveis pela instituicdo permanentemente informados, monitorando
a situacdo da epidemia e a ela respondendo.

5.4 Cuidadores

Trocar de roupa assim que chegar ao trabalho antes de ter contato com o acolhido,
em especial os idosos;

Higienizacao frequente das maos;

Evitar manusear o celularv(salvo para atividades ludicas promovidas por suporte
psicoldgico em especial ao abrigo Tia Julia);

Evitar beijos e abracos;

Evitar circulacdo em ambientes fechados, preferindo lugares abertos e ventilados;
Comunicar imediatamente se apresentar sintomas de resfriado ou gripe;

Fazer uso da mascara

5.5 Profissionais de Lavanderia

Coletar a roupa suja da Instituicdo;

Separar as roupas e Lavar em primeiro lugar roupas e pertences de suspeitos de
corona virus. O mesmo vale para pec¢as de cama, toalhas etc;

Realizar lavagem, secagem, passagem e dobragem de roupas;

5.6 Profissionais de Cozinha e Refeitdrio

Reforgar lavagem de maos;

Manter o ambiente ventilado naturalmente;

Dividir os moradores em turmas durante horario de refei¢ao;

Higienizacdao mais frequente evitando falar sobre os alimentos durante o preparo, em
especial os servidos crus ou in natura. Cozinhar bem carnes;

Copos e talheres nao devem ser compartilhados. No caso de infec¢ao ou suspeita, a
lavagem de talheres precisa ser feita com uma esponja que também ndo seja usada



em outros copos/talheres da casa. A pessoa que for lavar esses itens também precisa
usar luvas;

e Evitar o uso compartilhado de garrafas de agua portateis;

e O manuseio da alimentacdo deve ser realizado apenas pelas cozinheiras (dia e noite),
que servirao as refei¢des das criangas e funcionarios;

5.6 Profissionais Administrativos e Gerenciais

e Manter os protocolos atualizados e registros dos mesmos bem como o informe a
autoridade sanitaria dos casos suspeitos ou confirmados por meio de notificacao;

e Promover regularmente educacdo bdasica atualizada em saude para funcionarios,
como conhecimento do virus e treinamento em boa higiene, por meio de oficinas,
rodas de conversas, cartazes e lembretes;

e Prover, preparar e gerenciar itens de preven¢dao e controle, como termdmetros,
mascaras, produtos de limpeza para maos (sabdo, alcool 70°ou outra solucdo
desinfetante, dlcool gel para as maos etc.), lencos e toalhas de papel;

e Cuidar das necessidades psicoldgicas e de apoio da equipe, além dos residentes da
instituicdo, mantendo comunicagdao e encorajamento constantes. Encaminhar para
suporte psicologico os colaboradores e residentes de acordo com as demandas
apresentadas.

Dica de produtos
para a desinfeccao
de superficies:

HIPOCLORITO DE SODIO (AGUA SANITARIA): o coronavirus pode ser eliminado eficientemente
com hipoclorito de sédio a 0,1%. O hipoclorito de sédio é o principio ativo da agua sanitaria
disponivel em supermercados e outros estabelecimentos comerciais. No Brasil, a dgua sanitdria
é comercializada na concentracdo de 2,0 a 2,5%. Considerando a concentracdo de 2%, para
preparar um litro de hipoclorito de sddio a 0,1%, usando agua sanitaria, deve proceder da
seguinte forma:

e Medir 50 ml de dgua sanitdria, equivalente a um terco de um copo
lagoinha (americano);
e Antes de preparar, verificar o prazo de validade da dgua sanitaria;
e Colocar a dgua sanitdria em um recipiente de 1 litro com tampa e
completar o volume com agua filtrada até a marca de 1 litro;
e Tampar o recipiente e agitar cuidadosamente para misturar a agua e a
agua sanitaria;

e Manter ao abrigo da luz e usar em menor tempo possivel;



6. MEDIDAS DE PREVENCAO e SEGURANCA:

e Viabilizar a vacinacdo contra gripe (H1IN1) para todos os acolhidos e profissionais das
unidades.

e Adquirir, prioritariamente para Unidade de Abrigo de ldosos e Unidade de Abrigo Tia
Julia, Termometro LASER Digital Infravermelho, ideal para medi¢cdes de temperatura
evitando acidentes devido possibilitar a medi¢ao de temperatura sem contato.

e Sinalizar as unidades com cartazes educativos. Ex: desinfeccao e higienizacdo das maos
com Alcool gel 70% e Lavagem das m3os com agua e sab3o.

e Viabilizar todo Equipamento de Protecao Individual — EPl para os profissionais das
unidades.

Recomenda-se o uso dos seguintes EPI:

e Mascara Cirurgica em exposicdes eventuais de baixo risco;

e Mascara Respirador N95, ou PFF2, preferencial nas exposi¢cdes por um tempo mais
prolongado e procedimentos com risco de geracao de aerossois: intubacdo traqueal;
aspiracdao nasofaringea e nasotraqueal; broncoscopia; autdépsia envolvendo tecido
pulmonar; coleta de espécime clinico para diagndstico de doencas respiratdrias, dentre
outros;

eProtetor Ocular (6culos de seguranca) quando houver risco de exposicao do profissional
a respingo de sangue, secrecdes corporais e excrecdes. Os 6culos devem ser exclusivos
de cada profissional responsavel pela assisténcia, devendo, apds o uso, sofrer processo
de limpeza com agua e sabdo/ detergente e desinfeccdo. Sugere-se a desinfeccdo por
friccdo com alcool 70% apds cada uso ou outro desinfetante recomendado pelo
fabricante;

e Luvas de Procedimento: devem ser utilizadas, conforme recomendada nas precaugdes
padrdao, quando houver risco de contato das maos do profissional com sangue, fluidos
corporais, secregdes, excrecdes, mucosas, pele ndo integra e artigos ou equipamentos
contaminados;

e Capote/Avental Impermedvel Descartavel.

IMPORTANTE:

Em nenhuma hipdtese o EPI deve ser compartilhado entre os trabalhadores.

Usar mascaras quando nao indicado pode gerar custos desnecessarios e criar uma falsa
sensacdo de seguranca. A mascara deve estar apropriadamente ajustada a face para
garantir sua eficdcia e reduzir o risco de transmissao.

e Viabilizar apoio psicolégico a equipe de profissionais, durante o periodo da pandemia,
objetivando o conforto e seguranca no desempenho da fungao.

e Fortalecer as unidades com material didatico e de entretenimento, conforme o perfil de
cada unidade de servigo.

e Estruturar um espaco de isolamento para os casos suspeitos, na Unidade de Abrigo Tia
Julia, na Residéncia Inclusiva 5 e na Unidade de Abrigo de Idosos.

e CASO QUE SE ENQUADRE NA DEFINICAO DE SUSPEITO , deve ser tomado as medidas de



vigilancia epidemioldgica e de socorro, comunicando imediatamente a secretdria de
saude.

CANAIS DE _
COMUNICACAO
COVID-19

~ PROFISSIONAIS

(85)3219-5973  (85) 3101-4860
(85) 3219'8582 (segunda a sexta, 8 as 17h)
(85) 98439-0422 (85) 98724-0455

(todos os dias, 7 as 19h) (todos os dias, 24h)

@ www.saude.ce.gov.br/coronavirus-covid-19

www.saude.ce.gov.br (GOVERNO po
Q © /audeceara EsTADO po CEARA
Secretaria da Saide

7. PROTOCOLO AO ACOLHIDO COM SUSPEITA OU CONTAMINADO:
Caso Suspeito

Situagdo 1: Febre: E pelo menos um sinal ou sintoma respiratdrio (tosse, dificuldade para
respirar, batimento das asas nasais entre outros) e histdorico de viagem para area com
transmissdo local, de acordo com a OMS, nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos
sinais ou sintomas; OU

Situagdo 2: Febre: E pelo menos um sinal ou sintoma respiratdrio (tosse, dificuldade para
respirar, batimento das asas nasais entre outros) e histérico de contato préximo de caso
suspeito para o coronavirus (2019-nCoV), nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos
sinais ou sintomas; OU

Situagdo 3: Febrei OU pelo menos um sinal ou sintoma respiratério (tosse, dificuldade para
respirar, batimento das asas nasais entre outros) E contato préximo de caso confirmado de
coronavirus (2019-nCoV) em laboratério, nos ultimos 14 dias anteriores ao aparecimento dos
sinais ou sintomas.

1 Febre pode ndo estar presente em alguns casos como, por exemplo, em pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos ou
que em algumas situagdes possam ter utilizado medicamento antitérmico. Nestas situagdes, a avaliagdo clinica deve ser
levada em consideracdo e a decisdo deve ser registrada na ficha de notificagdo.

Entende-se como contato proximo uma pessoa envolvida em qualquer uma das seguintes
situagdes:
1. Estar a dois metros de um paciente com suspeita de caso por 2019-nCoV, dentro da mesma



sala ou drea de atendimento (ou aeronaves ou outros meios de transporte), por um periodo
prolongado, sem uso de equipamento de protec¢ao individual.

2. Cuidar, morar, visitar ou compartilhar uma area ou sala de espera de assisténcia médica ou,
ainda, nos casos de contato direto com fluidos corporais, enquanto nao estiver em uso do EPI
recomendado.

Caso Provavel de Infec¢gao Humana
Caso suspeito que apresente resultado laboratorial inconclusivo para 2019-nCoV OU com teste
positivo em ensaio de pan-coronavirus.

Caso Confirmado de Infec¢ao Humana
Individuo com confirmacado laboratorial conclusiva para o novo Coronavirus (2019-nCoV),
independente de sinais e sintomas.

Caso Descartado de Infec¢do Humana
Caso que se enquadre na definicao de suspeito e apresente confirmacao laboratorial para outro
agente etioldgico OU resultado negativo para 2019-nCoV.

Caso Excluido de Infecgao Humana
Caso notificado que ndo se enquadrar na definicdo de caso suspeito. Nessa situacao, o registro
sera excluido da base de dados nacional.

ATENDIMENTO AO PACIENTE CONTAMINADO

e Higiene das mdos com preparacao alcodlica frequentemente;

e Obrigatério o uso, pelo profissional, de mascara facial com filtro de protecao
respiratdria com eficacia minima na filtragao de 95% de particulas de até 0,3 um (tipo
N95, N99, N100, PFF2, PFF3);

e Touca;

e Oculos de protecio;

e Avental impermeavel de mangas longas;

e Luvas de procedimento;



7.1. ACOLHIDO COM SUSPEITA DE CONTANIMAGAO:
SIM

ACOLHIDO COM FEBRE E SINTOMAS GRIPAIS ?

MASCARA CIRURGICA NO ACOLHIDO E TRANSFERENCIA PARA AREA DE ISOLAMENTO

2) SINTOMAS RESPIRATORIOS ~ 3) SINDROME DE ANGQSTIA RESPIRATORIA
+FR>30 ipm AGUDA, 4) SATURACAO > 93%, 5) SEPSE

4

1) TRANSFERENCIA PARA PS IMEDIATA

1) FEBRE

~

2) AMBULANCIA UTI
3) INFORMAR EQUIPE DE TRANSPORTE SOBRE SUSPEITA COVID

v

SINTOMAS LEVES FEBRE, TOSSE, DOR DE GARGANTA, MIALGIA, CONGESTAO NASAL
OU CEFALEIA

1) MANTER PACIENTE EM ISOLAMENTO DE

CONTATO E GOTICULAS EM QUARTO PRIVATIVO*  2) SE POSSIVEL, COLHER PCR PARA COVID

TESTE POSITIVO OU NAO HA TESTE
1) PROTOCOLO DE INFECCAO CONFIRMADA 2) ACOMPANHAMENTO CLINICO 3) OBRIGATORIO

MONITORAMENTO SINAIS VITAIS E SATURAGAO 6/6HS 4) MONITORAR INDIVIDUO

7

TESTE NEGATIVO RETORNO PARA MORADIA E TRATAMENTO SINTOMATICOTESTE NEGATIVO

7

RETORNO PARA MORADIA E TRATAMENTO SINTOMATICO




7.2. ACOLHIDO CONFIRMADO DE CORONAVIRUS:

ORIENTAGOES GERAIS

¢ Pacientes com casos confirmados de Coronavirus, sem critérios de internacao hospitalar, que
receberam alta hospitalar e forem orientados a retornar para o residencial, deverao

permanecer em quartos privativos;

Se for impossivel garantir um quarto para que cada caso suspeito permane¢a em
isolamento, definir um espacgo reservado temporariamente para este fim;
Devera haver a comunicac¢do visual com objetivo de alertar o isolamento respiratério para
goticulas e contato;
Devera ser determinado profissionais especificos para trabalhar na area de isolamento,
sendo preferencialmente, vetado o atendimento desta equipe a outros pacientes.

Observacoes:
e Manter registro de TODAS as pessoas que entrar e

contato com caso suspeito (profissionais, visitantes
ou familiares)

Portadores de doencas ou condicdes que reduzam
a imunidade (cancer, radioterapia, quimioterapia,
transplantados, portadores de HIV e gravidas) nao
podem ser eleitos como acompanhantes de casos
suspeitos ou confirmados, tampouco como
profissional de saude designado para o
atendimento ao paciente

Recomenda-se manter o paciente em precaucoes e
guarto privativo por 14 dias.



CASO CONFIRMADO SEM CRITERIOS DE INTERNAGCAO HOSPITALAR

ISOLAMENTO DO ACOLHIDO

DETERMINAR EQUIPE DE PROFISSIONAIS FIXA PARA ASSISTENCIA AO RESIDENTE

1) ISOLAMENTO RESPIRATORIO(MASCARAPFF2 OU
N95); 2) USO DE LUVAS, GORRO, AVENTAL DESCARTAVELE OCULOSDE PROTECAO; 3)
REALIZAR HIGIENIZACAODAS MAOSRESPEITANDO 5 MOMENTOS; 4) EQUIPAMENTOS
PARA USO EXCLUSIVO DO PACIENTE: ESTETOSCOPIO, APARELHOS DE PRESSAOE
TERMOMETRO; 5) SEPARACAODE UTENSILIOSPARA USO RESTRITO DO MORADOR.

1) ISOLAMENTO RESPIRATORIO(MASCARAPFF2 OU N95); 2) USO DE
PROTECAO DOS DEMAIS RESIDENTES 1) PACIENTE DEVERAFICAR RESTRITO EM QUARTO VENTILADO
E PORTA FECHADA; 2) PROIBIR TRANSPORTE PARA AREASEXTERNAS E PASSEIOS; 3) PROIBIR VISITAS;
4) EM CASOS EXCEPCIONAIS, O VISITANTE DEVERAAUSAR MASCARA, AVENTAL E LUVAS QUANDO
ESTIVER NO QUARTO COM PACIENTE; 5) PROIBIDA PERMANENCIADE ACOMPANHANTES DURANTE
PROCEDIMENTOS QUE GEREM AEROSSOIS.




8.Funcionamento das equipes de profissionais das unidades de Acolhimento Institucional:

e A permanéncia das equipes técnicas e dos diretores das unidades de acolhimentos nos
respectivos equipamentos fica restrita, utilizando-se de rodizio, no sentido de reduzir o
fluxo de pessoas na unidade, SEM comprometer a continuidade e qualidade aos
atendimentos.

e A equipe de profissionais das unidades de acolhimento deve utilizar material de protecao
pessoal, tais como mascaras faciais, luvas e congéneres, e de higienizacdo, como
sabonete liquido e dlcool em gel, respeitando, assim, as medidas de higiene e prevencao
ao novo Coronavirus (COVID-19).

e Na eventualidade de descumprimento da escala, o profissional devera ser imediatamente
comunicar seu impedimento a direcdo da unidade, para tomada de providéncias cabiveis
e substituicao do profissional, sem danos para o servico.

e Os profissionais com idade superior ou igual a 60 (sessenta) anos deverdao comunicar
oficialmente a direcdo da unidade a sua condicdo de excepcionalidade para afastamento
das atividades.

e O afastamento de qualquer profissional por suspeita ou confirmag¢ao de contaminacao
pelo novo Coronavirus (COVID-19) devera ser feito mediante a apresentacao de atestado
médico e/ou exame comprobatdrio.

e A Secretaria apoiard o deslocamento dos profissionais plantonistas, facilitando seu
acesso a unidades.
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