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| PROPOSITO |

Estabelecer orientacdo aos municipios do estado do Espirito Santo, para
0 periodo de 90 dias, no contexto de emergéncia em saude publica
decorrente do novo coronavirus (COVID-19), para a execucao de acoes
socioassistenciais e de estruturacdo da rede do Sistema Unico de
Assisténcia Social — SUAS, que garantam o isolamento social das
pessoas em situacao de vulnerabilidade e risco social.




| PRIORIDADES |

® Fortalecer e Integrar a organizacao da rede socioassistencial com
demais redes na garantia de protecao social a pessoa idosa e pessoa
com deficiéncia em estado de vulnerabilidade com dificuldade de
Isolamento social, no contexto da pandemia do novo Coronavirus,
Covid-19, no territorio;

® Orientar sobre medidas de protecao e manejo para atendimento e
acompanhamento dos casos indicados para o Isolamento social,
com atencao as pessoas ldosas e pessoas com deficiencia, no
contexto da pandemia do novo Coronavirus, Covid-19.



ACOES CONJUNTAS DE PREPARA

Articulacao intersetorial das redes SUS e SUAS, quando houver a identificacao de
caso suspeito e/ou confirmado de COVID-19 para prosseguir e executar as acoes
dispostas neste protocolo.

| PUBLICO ALVO |

« Pessoas idosas e pessoas com deficiéncia, com vinculos familiares e comunitarios
rompidos e/ou fragilizados;

e Pessoas idosas e pessoas com deficiéncia que vivem em aglomerados em periferias,
com impossibilidade de isolamento social,

Pessoas idosas e pessoas com deficiéncia em Servicos de Acolhimento que
necessitam se reorganizar, devido a pandemia.







ACOES PREVISTAS NO PROTOCOLO

Capacitar, orientar e adotar
medidas para toda equipe de
profissionais que cuidam dos
acolhidos.

Medidas de protecao e
prevencao de adoecimento . '
pelo coronavirus

Medidas de (re) Reorganizagcao Interna  nos
organizacdo de espacos| ==mmmmmm) | Servicos de Acolhimento em
fisicos para isolamento carater emergencial.







Precaucao Padrao com higienizacdo das maos, uso correto de EPIs como
Luvas, Avental, Oculos e Mascaras;

Precaucao de Contato entre as pessoas/distanciamento, PrecaucOes para
Goticulas com uso adequado de mascaras e higiene das maos e Precaucoes
para Aerossois;

Acoes de triagem aos profissionais com cuidados de higienizacao e controle
te temperatura ao chegar e sair da Instituicao;

Cuidados e escolha dos produtos para higienizacao dos espacos e
superficies;

Atencao aos sinais/sintomas e procedimentos importantes que deverao ser
adotados em caso de gravidade do estado de saude dos acolhidos e,

Transporte seguro aos trabalhadores e aos acolhidos em casos de saidas da
Instituicao.






Analisar junto com técnicos da Atencao Primaria e Vigilancia Sanitaria local o espaco
fisico e identificar possibilidades de reorganizacao e adaptacoes;

Planejar a delimitacdo dos espacos de uso comum, com areas delimitadas (barreira
técnica ou fisica);

Alocar profissionais da assisténcia e da limpeza por subgrupos;

Na medida do possivel, possibilitar que os acolhidos com vinculo afetivo permanecam
juntos;



Elaboragdo de fluxos e estratégias de monitoramento € comunicag¢ao que
agilizem a identificacao de sintomas nos usuarios que exijam intervencoes
rapidas;

Planejar logistica de suprimentos para cada sub-grupo, garantindo itens de EPIs,
limpeza, higiene, alimentacao e refeicoes;

O refeitorio pode ser o mesmo, com barreira tecnica/horarios diferenciados por
sub-grupos;

Separar sintomaticos de assintomaticos;

Garantir/assegurar aos acolhidos, cuidados e monitoramentos continuados e
Ininterruptos

A utilizacdo destas medidas para reduc¢édo de aglomeragéo
e para isolamento devem ser para pessoas com maior grau
de autonomia e com menos comorbidades.






1. Reorganizar e/ou reativar espacos fisicos publicos ou
privados existentes no territorio para atender a demanda;

sl
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2. Pactuar com pousadas, pensdes, hoteis...para a Sk
locacao de quartos e servigcos que possam hospedar
casos identificados;

3. Ofertar o isolamento em regime colaborativo com
municipios vizinhos.




Reorganizar e/ou reativar espacos fisicos publicos ou privados
existentes no territorio para atender a demanda

Deve se observar as orientacdes dos Orgdos da Defesa Civil, Vigilancia Sanitaria dentre outros,
para que possa proceder a avaliacdo do local e suas possiveis adequacoes;

Os gestores da saude e assisténcia social deverao realizar as adequacdes necessarias para acolher as
pessoas idosas e pessoas com deficiéncia durante o periodo emergencial, certificando-se que o local
possui 0s elementos que atendam a demanda: mobiliario, boa ventilacdo e demais utensilios
necessarios ao funcionamento;

Observar a acessibilidade e o estado de salubridade do espaco;
Garantir/assegurar aos acolhidos, cuidados e monitoramentos continuados e ininterruptos;

Recomenda-se que os residentes dos servigos de acolhimento a serem remanejados para isolamento
sejam agueles com menos comorbidades e maior grau de autonomia.



Pactuar com pousadas, pensoes, hotéis...para a locacao de
uartos e servicos que possam hospedar casos identificados

® As instalacdes devem conter ventilagdo natural ou se a refrigeracdo acontecer por equipamento de ar
condicionado, este tenha a devida limpeza prévia e manutencéo;

® InstalacGes mais antigas deverao ser criteriosamente analisadas, pois pode haver agentes alergénicos
causadores de outras patologias (cortinas, piso revestido de carpete, etc.) inclusive respiratorias, 0
que pode ser um fator desfavoravel a satde de pessoas mais debilitadas;

® Atentar para a existéncia de acessibilidade, banheiro dentro do quarto, o que se faz necessario para
garantir a medida de isolamento social e a prevencao a transmissibilidade;

® Separar por alas/andares o isolamento de publico especifico e a sua particularidade;
Garantir/assegurar aos acolhidos, cuidados e monitoramentos continuados e ininterruptos;

Recomenda-se que os residentes dos servigos de acolhimento a serem remanejados para isolamento
sejam agueles com menos comorbidades e maior grau de autonomia.



Oferta do isolamento em regime colaborativo com
municipios vizinhos

® A0S municipios que possuirem em seu territorio espacos publicos ou privados
0cl10s0s podem recorrer a utilizacao desses espacos;

® Esses municipios poderao, através de acordos dos seus gestores e consulta previa
as equipes de referéncia, se organizar em regime de colaboracéo;

® Recomenda-se que o0s residentes dos servicos de acolhimento a serem
remanejados para isolamento sejam aqueles com menos comorbidades e maior
grau de autonomia.






1. Criacao de equipes de trabalho

Reorganizar e remanejar profissionais;

Remanejar profissionais de parcerias existentes (termo de
colaboracao);

Profissionais de outros servicos do SUAS ou até mesmo de outras
politicas publicas cujas as atividades tenham sido reduzidas ou
suspensas como por exemplo, nutricionistas, merendeiras, outros
profissionais de saude;

Contratar em carater temporario novos profissionais;



Criacao das equipes de trabalho de enfrentamento ao |
novo coronavirus — (COVID-19

Comité de crise

Criacdo do GT de crise nos municipios —

l,?rtr?irlzertonal e Portaria conjunta SESA/SETADES n°01-S

—
Assistente Social: Realizara o diagnoéstico situacional
Equipe de Triagem Psicologo: < para avaliar possivel medida de

Enfermeiro. \lsolamento.
01 Enfermeiro; -
Equipe de / » Realizara 0s manejos
Isolamento " 91 cuidador para cada | Inerentes do isolamento.

10 usuarios, por turno.






Alimént_a_ a0

® Para acolhidos em isolamento deverdo ser garantidas (6) seis refeicoes diarias
conforme as orientacOes prescritas pelo médico ou nutricionista para cada
pessoa:

-Café da manhg;
-Lanche da manha;
-Almoco;

-Cafe da tarde;
-Jantar;

-Cela.

As refeicOes devem ser oferecidas no quarto do isolado, se possivel em pratos e
talheres descartaveis, devendo ainda ser mantido agua filtrada e copo no quarto.



l Medicagﬁo |

Deverao manter a administracdo das medicacOes prescritas
anteriores ao isolamento e as novas pos diagnostico da Covid-
19;

Para acolhidos em isolamento deverdao manter a administracdo
das medicacOes prescritas anteriores ao isolamento e as novas
pos diagnostico da Covid-19;

® A rotina de administracdo das medicacOes ficara a cargo do
cuidador sob supervisao do enfermeiro da equipe;

® As medicacdes ndo poderao ficar no quarto do isolado;

® As medicacOes deverdo ser acondicionadas em espaco
especificos, armario com chave para guarda, devendo ™
mesmos ser diariamente separados por paciente, nominalmente.







Procedimentos de limpeza e desinfeccao de superficie (quartos, banheiros e areas comuns)
Definir profissionais e horarios especificos para realizacdo desta atividade.

Incluir na limpeza e desinfeccéo, as areas mais tocadas, como macanetas, controle de televisao,
corrimao de escadas, botdes de elevadores etc, com alcool 70%.

Utilizar os EPIs: luvas de procedimento, oculos, avental e mascara cirdrgica.

As superficies como carpetes, tapetes e cortinas devem ser limpas usando agua e sabao ou
outros produtos de limpeza apropriados para uso nessas superficies. Para os itens lavaveis,
recomenda-se lava-los (se possivel) de acordo com as instru¢des do fabricante. A maquina de
lavar deve ser programada para utilizar o ciclo de lavagem com agua em temperatura mais
quente e o secador na configuracido mais alta.

Poderao ser utilizados desinfetantes domeésticos com registro na Anvisa.



Os residuos sao classificados como do grupo A,
Infectantes (presenca de microrganismos com
risco de disseminacao de doenca), com base na
Resolucao RDC n°® 56, de 2008, devem ser
acondicionados em sacos de cor branco lei
Impermeaveis, de material resistente a rupt
vazamento contidos no seu interior, respeita
seus limites de peso.

Descarte
de residuos

® O tratamento e disposicao final devem se
realizados em locais licenciados pelos orgaos
ambientais.



Devem ser designados
profissionais  especificos para
realizacdo desta atividade, usando
sempre o0s EPIS: luvas de
procedimento, oculos, avental e
mascara cirurgica.

A retirada da roupa de cama deve
no Minimo, 2 vezes por semana,
com o0 minimo de agitacdo e
manuseio.

AS roupas pessoals devem ser g
embaladas em sacos especificos e
Identificadas com o0 nome da

Processamento  das
roupas (retirada e
lavagem de roupas de
cama e roupa pessoal)
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® O local de isolamento pode realizar a lavagem das roupas de cama e pessoalis no
estabelecimento, se houver servigo de lavanderia disponivel.

® A maguina de lavar deve ser programada para utilizar o ciclo de lavagem com agua em
temperatura mais quente e o secador na configuracdo mais alta. E recomendado o uso de
desinfetante a base de cloro ou alcool.

® As roupas (cama e uso pessoal) das pessoas em isolamento devem ser lavadas separadamente
das demais.

® Os carrinhos ou equipamentos utilizados no transporte da roupa suja, até a lavanderia, devem
ser limpos e desinfetados apos cada uso.

® Caso seja contratada lavanderia externa, ela deve ser informada dos procedimentos de
quarentena que estdo sendo adotados pelo hotel e criar um fluxo diferenciado para as roupas
recolhidas dos quartos em quarentena.




Imediatamente a Vigilancia Epidemioldgica;

® A dignidade da pessoa, sua cultura, religiao e
tradicOes devem ser respeitadas nesse momento;

® Avisar familiares:

® Todos os profissionais ao manipular o corpo
devem wusar. oculos de protecdo, mascara
cirargica, avental ou capote e luvas de
procedimento;



Formas de Acesso

Usuarios do SUAS:
® Pessoas idosas e pessoas com deficiéncia com vinculos familiares rompidos — PI/PCD (SVF)

® ldosos e pessoas com deficiéncia sintomaticas ou assintomaticas que vivem em aglomerados em
periferias, com impossibilidade de isolamento — PI/PCD (A)

® Pessoas acolhidas em Unidade de Acolhimento da rede socioassistencial — PI/PCD (AC)

Veiculos de acesso
® Atencdo Primaria a Saude — APS
® Estratégia de Saude da Familia — ESF
Hospital — H

Equipamentos da assisténcia social - AS






PLANO DE CONTINGENCIA

CONSTRUCAO DOS PLANOS DE CONTINGENCIAS DAS
UNIDADES DE ACOLHIMENTOQ

-




® Devera ser em conjunto com as Unidades de Acolhimento, gestor da Assisténcia
Social e gestor da Saude, incluindo a Vigilancia Sanitaria;

Caracterizar cada Unidade e identificar: diagnosticos situacionais, principais
riscos a transmissibilidade do novo Coronavirus e medidas para mitiga-los,
Incluindo reorganizacao ou adequacoes para reducao da aglomeracao e do fluxo
de entrada e saida; estrutura e condicoes da Unidade para o isolamento de
pessoas idosas com sindrome gripal (SG), com suspeita ou confirmacao de
COVID-19; demandas de recursos humanos, de Equipamentos de Protecao
Individual (EPI) e de materiais de higiene e limpeza; e necessidades de
treinamentos para prevencdo e controle de infeccdes pelo novo Coronavirus
nestas Unidades.



Principais normativas

Portaria n° 65, de 6 de maio de 2020.

Nota técnica SNAS 12/2020.

Portaria SNAS n° 63 de 30 de abril de 2020.
Portaria 369 de 29 de abril de 2020.

Medida Provisoria 953 de 15 de abril de 2020.

Nota Tecnica n°9/2020 SAP/MS.

Nota Tecnica n® 8/2020 SAP/MS

Portaria MC n° 337, de 24 de marco de 2020;
Portaria n° 54, de 1° de abril de 2020;

Nota Publica do MC e do MMFDH, de 20 de marco de 2020;
Nota Tecnica GVIMS/GGTES/ANVISA n° 05/2020



Obrigado!

Camara Técnica para o Protocolo Estadual de
Isolamento dos usuarios da Rede SUAS



