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APRESENTACAO

Considerando o momento de surto pandémico causado pelo SARS-Cov-2
e seus principais meios de transmissao na comunidade: por contato (através de
maos e objetos) e goticulas (pela fala, tosse ou espirro);

Considerando que alguns servidores e colaboradores estao frequentando
o IFCE, campus Cedro;

Considerando a necessidade de orientacdes de prevencao e mitigacao de
riscos frente a um futuro retorno as atividades presenciais;

Tomando por base as orientacbes da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria, do Ministério da Saude do Brasil e da Secretaria de Saude do Cears;

E considerando as discussdes iniciadas nesta comissao, em 23 de fevereiro,
quando fomos designados pelo Diretor de Ensino para executar essa tarefa no
campus, apos a extin¢cdo da Comissdo de Enfrentamento a COVID-19;

A Comissao Interna de Saude do Servidor Publico (CISSP) do IFCE campus
Cedro apresenta:

+ Esclarecimentos sobre as atribui¢des da comissao na instituicao;

+ Consideracdes sobre a legislacdo vigente e a situacao epidemiolégica
para o retorno as aulas presenciais;

+ OrientacBes gerais a serem adotadas por todos os colaboradores,
colaboradoras, servidores e servidoras que estiverem nos espacos
fisicos da instituicdo, bem como cuidados necessarios durante o
deslocamento casa-trabalho e trabalho-casa;

+ Informacdes sobre o Plano de Vacinacdo da COVID-19 no Estado do
Cearsd;

+ Implantacdo de barreira sanitaria e controle de acesso ao campus;
+ Fluxograma de atuacao frente a caso suspeito ou confirmado;

« Sugestaodeferramenta paratomadade decisdo frente a casos suspeitos
ou confirmados na instituicao.
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INTRODUCAO

O surto da doenga COVID-19 foi declarado Emergéncia de Saude Publica
de Ambito Internacional (PHEIC) no primeiro trimestre de 2020, o que demandou
medidas rigidas de isolamento social para controle da disseminacdo da doenca,
com a consequente suspensao de aulas presenciais em escolas, universidades e
institutos de todo o pais.

No site Worldometer’ dados epidemiolégicos atualizados sobre a COVID-19
no Brasil e no mundo podem ser consultados diariamente. Para o Ceara e suas
regides de saude, essas informacdes podem ser obtidas na subsecdo Indicadores
Coronavirus? do site Integrasus mantido pelo Governo do Estado.

Ao realizar o acompanhamento epidemioldgico, os dados, que antes mos-
travam certo controle da situacao, devido a uma queda no numero de casos em
Fortaleza e regiao metropolitana, agora demostram uma tendéncia ascendente
de novos casos, 6bitos e internacBes hospitalares em quase todo o Estado. Na
regidao de saude Cariri, onde atua o IFCE, campus Cedro, verifica-se uma alta na
taxa de transmissdo, principalmente a partir do inicio de janeiro de 2021, com
aumento no nivel de alerta da maioria dos municipios, que tem mostrado uma
classificacao alta ou altissima.

Em ambito local, o monitoramento da COVID-19 tem sido realizado pelas
profissionais de saude do campus, o qual permite uma analise estatistica para di-
recionar agdes voltadas a prevencdo e controle da doenca. Ja que ndo se tem, no
campus, a possibilidade de testes periddicos em massa de padrao-ouro, COmo 0
RT-PCR com coleta por swab nas vias aéreas, e a vacinacdo ainda ndo é uma rea-
lidade para a maioria da populacdo, a melhor estratégia é uma vigilancia eficaz,
com a corresponsabilidade de todos.

Como o virus é transmitido na comunidade através do contato direto de
goticulas respiratérias de pessoas infectadas (geradas por tosse e espirros) e in-
diretamente, por superficies e objetos contaminados, atitudes para prevenir sua
transmissao sdo preponderantes na reducdo de impactos do surto, especialmen-
te no que diz respeito a protecdo de pessoas em ambientes escolares.

1 Para acessar em tempo real, clique pode clicar neste link:
https://www.worldometers.info/coronavirus/

2 Para acessar os indicadores em tempo real, vocé pode clicar neste link:
https://indicadores.integrasus.saude.ce.gov.br/indicadores/indicadores-coronavirus
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O IFCE campus Cedro esta localizado na cidade de Cedro, municipio da Me-
sorregido do Centro-Sul Cearense com mais de 25 mil habitantes, e é referéncia
em ensino, pesquisa e extensao, contribuindo para o desenvolvimento da regidao
ha mais de 20 anos. Sabemos que o espaco escolar, as praticas pedagdgicas e os
materiais didaticos, tdo importantes para a formacao profissional e cidada, po-
dem proporcionar o contato fisico, facilitando a transmissao do SARS-Cov-2, caso
nenhuma medida de prevencdo e controle seja implementada. Dessa forma, pre-
caucdes adotadas pelas escolas podem evitar que a COVID-19 entre e se propague
por meio de estudantes, servidores e funcionarios que possam ter sido expostos
ao virus, minimizando as interrup¢des das atividades presenciais.

Adolescentes e jovens sdao poderosos agentes de mudanca na busca de
uma comunidade mais segura e atuante. Ter informacdes e conhecer fatos sobre
a COVID-19 ajudara a reduzir a ansiedade e o medo da comunidade académica
acerca da doenca e a reforcar suas habilidades para conviver com impactos se-
cundarios ao longo da vida. Reabrir a instituicdo requer muitas consideracdes,
mas, se feito adequadamente, o procedimento pode contribuir substancialmente
na promoc¢ao da saude. A educacdo ira estimular os estudantes a se tornarem
porta-vozes para a prevencgao e o controle da doenga em casa, na escola e em sua
comunidade, ao falar com outras pessoas sobre como prevenir a propagac¢ao do
virus (BENDER et al, 2020).

Pensando nisso, engajar gestores, professores, funcionarios, familias e
membros da comunidade e os préprios estudantes na promocdo de escolas se-
guras e saudaveis é fundamental nesse retorno. As diretrizes tracadas por 6rgaos
internacionais de saude publica e pela gestao e conselho das institui¢cbes federais
de ensino nortearam o desenvolvimento deste protocolo local.

Sendo assim, esse documento é o produto da discussdo sobre as reco-
mendacdes que devem ser implantadas como protocolo local de prevencdo a CO-
VID-19 no IFCE campus Cedro, levando em consideracdo a realidade, e auxiliara na
organizacao de adequacdes estruturais, atitudes, diretrizes e estratégias, essen-
ciais para a homogeneidade da atuacao.

E importante ressaltar que, por ser um instrumento orientador, estara
sujeito a periddicas avalia¢Bes e atualiza¢des, quando necessarias. Situa¢des nao
previstas neste documento devem ser discutidas entre Diretor Geral, CISSP e che-
fias imediatas.
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1.ESCLARECIMENTOS SOBREAS ATRIBUICOES DA COMISSAO NAINSTITUICAO

A Comissao Interna de Saude e Seguranca do Servidor Publico (CISSP) do
IFCE campus Cedro, designada pela PORTARIA N° 72/GAB-CED/DG-CED/CEDRO, DE
08 DE SETEMBRO DE 2020, atuara detectando as nao conformidades quanto a
seguranca e saude no trabalho no campus, bem como orientando as suas cor-
recdes, de acordo com a legislacdo pertinente, além de propor e executar uma
gestdo sustentavel nesse aspecto (BRASIL, 2010; IFCE, 2018). Nesse momento, a
comissao estara voltada a prevenc¢dao da COVID-19 como érgao consultivo, de
suporte técnico, considerando o problema em saude publica a nivel mundial e a
inclusao da doenc¢a como acidente de trabalho (BRASIL, 2020a).

Sendo assim, a gestdo ou servidores deverdo entrar em contato com os

membros da comissao para solicitar parecer técnico, orienta¢des ou informar irre-
gularidades quanto a COVID-19 e seus riscos advindos do trabalho na instituicao,
através da unidade CISSP-CED, no SEl, ou pelo e-mail: cissp.cedro@ifce.edu.br.
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2. CONSIDERACOES SOBRE A LEGISLACAO VIGENTE E A SITUACAO EPIDEMIO-
LOGICA PARA RETORNO AS AULAS PRESENCIAIS

Toda e qualquer determinacdo de reabertura de escolas deve ponderar os
riscos e beneficios que envolvem a educacdo, saude coletiva e fatores socioecond-
micos no contexto local (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2020). Essa discussdo preci-
sa estar em pauta juntamente as legislacdes vigentes em nivel federal, estadual e
municipal e as recomendac¢fes das instituicdes reguladoras de saude e educacao.

No dia 7 de dezembro de 2020 foi publicada pelo Ministério da Educacao
a PORTARIA MEC N° 1.038, a qual dispde sobre o retorno as aulas presenciais e
sobre o carater excepcional de utilizacao de recursos educacionais digitais para
integralizacao da carga horaria das atividades pedagdgicas, enquanto durar a si-
tuacdo de pandemia do novo coronavirus - COVID-19 (BRASIL, 2020b).

No seu artigo 1°, a PORTARIA MEC N° 1.038 (BRASIL, 2020b) determina que
“as atividades letivas realizadas por instituicdo de educacao superior integrante
do sistema federal de ensino deverdo ocorrer de forma presencial a partir de 1°
de mar¢o de 2021, recomendada a observancia de protocolos de biosseguranca
para o enfrentamento da pandemia de COVID-19.” Ja no artigo 3°, a Portaria es-
clarece que “os recursos educacionais digitais, tecnologias de informagao e comu-
nicagdo ou outros meios convencionais poderdo ser utilizados de forma integral,
nos casos de:

| - suspensdo das atividades letivas presenciais por determinag¢do das auto-

ridades locais; ou

Il - condi¢8es sanitarias locais que tragam riscos a seguranca das atividades
letivas presenciais. (BRASIL, 2020b).

No estado do Ceara, o ultimo decreto vigente, Decreto N° 33.927, de 06
de fevereiro de 2021, mantinha o retorno as atividades de ensino presenciais no
ambito publico e privado dos municipios das demais regides de Saude do Estado,
desde que fossem respeitados os protocolos de biosseguranca elaborados
(GOVERNO DO ESTADO DO CEARA, 2021a). Contudo, em 17 de fevereiro de 2021,
foi publicado um novo decreto - Decreto N°33.936 -, o qual prorrogou o isolamento
social e estabeleceu novas medidas preventivas, dentre elas, a suspensao, a partir
do dia 19 de fevereiro, das aulas e atividades presenciais em estabelecimentos
de ensino, publico ou privado, salvo em relagdo a atividades cujo ensino remoto
ndo seja vidvel (GOVERNO DO ESTADO DO CEARA, 2021b). Essa determinacdo
foi mantida pelo Decreto N° 33.955, de 26 de fevereiro de 2021 (GOVERNO DO
ESTADO DO CEARA, 2021¢).
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No municipio de Cedro, o Decreto N° 215, de 18 de fevereiro de 2021,
recomendou a suspensao, a partir do dia 19 de fevereiro, das aulas e atividades
presenciais em estabelecimentos de ensino, publico ou privado, salvo em relacao
a atividades cujo ensino remoto ndo seja viavel (PREFEITURA MUNICIPAL DE
CEDRO/CE, 2021), de modo que sua determinag¢do foi mantida pelo Decreto N°
218, de 8 de mar¢o de 2021.

Essas medidas foram implementadas para tentar conter a piora da situa-
cao epidemioldgica do Estado do Ceard, cujos indices de contaminacao (Figura 1)
e internacdo (Figura 2) aumentaram consideravelmente nos ultimos trés meses
(dezembro/2020, janeiro/2021 e fevereiro/2021) para o Ceara, regido de saude
Cariri e municipio de Cedro.

Figura 1 - Situacdo epidemiolégica de casos confirmados e suspeitos de COVID-19
para o estado do Ceara, regidao de saude cariri e municipio de Cedro.
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Fonte: Adaptado de GOVERNO DO ESTADO DO CEARA, 2021d

Nota: A figura mostra os casos confirmados (verde escuro) e suspeitos (verde claro) de COVID-19,
no intervalo de tempo de abril de 2020 a 11 de marco de 2021, para o estado do Cear3, regido
de saude cariri e municipio de Cedro, de acordo com dados do site https://integrasus.saude.
ce.gov.br/ (acesso em 11 de marco de 2021). Na figura, percebe-se um aumento do nimero de
casos nos ultimos 3 meses (extremidade direita do grafico) nas trés situa¢des. Obs.: os graficos
possuem escalas diferentes em seu eixo vertical.
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Figura 2 - Ocupacao de leitos de UTI e enfermarias para o estado do Ceara e
regiao de saude Cariri.
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Fonte: Adaptado de GOVERNO DO ESTADO DO CEARA, 2021d.

Nota: Taxa de ocupacao de leitos de UTI (lado esquerdo) e de enfermarias COVID-19 (lado direi-
to), entre maio de 2020 a 11 de mar¢o de 2021, para o estado do Ceara e regido de saude Cariri,
de acordo com dados do site https://integrasus.saude.ce.gov.br/ (acesso em 29 de marco de
2021). Na figura, percebe-se a elevacao da taxa de ocupagao (em verde) a partir de dezembro de
2020, o que demandou o aumento de leitos ativos (em laranja). As taxas do municipio de Cedro
ndo foram incluidas porque, frequentemente, casos graves sdo referenciados para Juazeiro do

Norte e Barbalha.

Sabemos o quao essencial é a escola para o desenvolvimento de jovens
e adultos. Por isso, é indispensavel que haja um preparo emergencial planejado
para a reabertura segura para toda a comunidade, incluindo os professores, téc-
nicos administrativos, colaboradores, familias e alunos.

Para tanto, além das adequac¢des educativas e de infraestrutura necessa-
rias, a analise dos dados epidemioldgicos das regides de atuacao do campus/Rei-
toria deve ser considerada na tomada de decisao.

O documento “Recomendacdes para o planejamento de retorno as ativi-
dades escolares presenciais no contexto da pandemia de Covid-19”, elaborado e
atualizado pela Fiocruz em dezembro de 2020 com base nas determinacdes do
Centers for Disease Control and Prevention (CDC-EUA), aponta um conjunto de indi-
cadores primarios com o objetivo de orientar os gestores da saude e da educacao
para uma abertura das escolas e a retomada das aulas presenciais com seguranca
(FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2020))..

e 13 T .
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A proposta sugere que se conjugue pelo menos 3 indicadores primarios:
dois indicadores devem incluir duas medidas de carga de doenca na comunidade
(e ndo na escola) e o outro diz respeito a uma medida de autoavaliagdo sobre a
implementacdo de medidas sanitarias nas escolas. No Quadro 1, podem ser ob-
servados os indicadores, suas defini¢des e os riscos de transmissao da COVID-19
em ambiente escolar, calculados a partir da conjugacdo desses indicadores.

Quadro 1 - Indicadores de casos, positividade de RT-PCR e capacidade da escola em
implementar medidas sanitarias (adaptado de FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2020).
transmissao

Capacidade da escola 3 - 4 estraté-
para implementar 5 gias imple-
estratégias principais mentadas
de mitigagao:
1. Uso correto e

constante da

mascara
2. Distanciamento

social o maximo

possivel
3. Higiene respirat6-

ria e das maos
4. Limpeza e desin-

feccdo
5. Rastreamento

de contato em

colaboragcao com

departamentos

de saude locais

Fonte: Adaptado de FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2020

Moderado

Indicadores risco de

NUmero de novos
casos por 100.000
habitantes nos ulti-
mos 14 dias *

Porcentagem de tes-
tes RT-PCR positivos
nos ultimos 14 dias
**

Nota: * O numero de novos casos por 100.000 habitantes nos ultimos 14 dias é calculado so-
mando o numero de novos casos No municipio nos Ultimos 14 dias e dividindo pelo total de
habitantes no municipio, em seguida, multiplica-se o resultado por 100.000.

** A porcentagem de testes positivos de RT-PCR no municipio durante os ultimos 14 dias é cal-
culada dividindo o nimero de testes positivos durante os Ultimos 14 dias pelo niUmero total de
testes realizados no mesmo periodo. Os testes de diagnostico sao testes laboratoriais de detec-
¢do para diagnéstico viral (RT-PCR). Importante ter uma cobertura de testes para no minimo 80%
da populacao com Sindrome Gripal.
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Em 12 de fevereiro de 2021, o CDC-EUA atualizou o documento que deli-
neia estratégias operacionais para escolas de ensino fundamental e médio e, nele,
recategorizou os dois indicadores das medidas da doenca na comunidade, bem
como atualizou as estratégias de mitigacdo recomendadas e os modos de apren-

dizagem sugeridos para cada situacao de risco (Quadro 2).

Quadro 2 - Indicadores de casos, positividade de RT-PCR e capacidade da escola em
implementar medidas sanitarias (de acordo com CENTER FOR DISEASE, CONTROL

AND PREVENTION, 2021).

Escolas primarias em modo de
aprendizagem hibrido ou frequéncia

Moderado risco
Indicadores de transmissao
nas escolas

Ndmero de no-
VOs casos por
100.000 habi- 10-49
tantes nos ulti-
mos 7 dias *
Porcentagem
de testes RT-
-PCR positivos 5.0%-7.9%
nos ultimos 7
dias **
Recomendagdes Escolas devem ser reabertas para reduzida;
para mitigacdo ensino presencial completo, com
de riscos garantia de distanciamento social Ensino funda-

Fonte: Adaptado de CENTER FOR DISEASE, CONTROL AND PREVENTION, 2021.

mental e médio
em modo de
aprendizagem
hibrido ou fre-
guéncia reduzida

Escolas de ensi-
no fundamental
e médio com
aprendizagem
remota, a me-
nos que possam
implementar es-
tritamente todas
as estratégias
de mitigacdo e
tenham poucos
Casos;

Escolas que ja es-
tdo abertas para
ensino presencial
podem perma-
necer abertas,
mas apenas se
implementarem
estritamente es-
tratégias de miti-
gacao e tiverem
poucos casos

Nota: Se os dois indicadores sugerirem niveis diferentes, as a¢8es correspondentes ao limite supe-

rior (maior risco) devem ser escolhidas.
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Ao analisar o ultimo quadro, percebe-se que a recomendacao atual do CDC
para retorno presencial total das atividades escolares depende de um numero
de novos casos abaixo de 50 (por 100.000 habitantes) e de uma porcentagem
de testes RT-PCR positivos abaixo de 8%. No instrumento da Fiocruz, ndo ha
uma indicacao clara de quando devem ser retomadas as atividades presenciais
baseadas nos riscos de transmissao nas escolas. Contudo, por ser um documento
baseado em um guia do CDC-EUA, entende-se que, nas situa¢des em que ha baixo
ou baixissimo risco de transmissdao da COVID-19 nas escolas, teremos uma maior
seguranca para toda a comunidade e, consequentemente, menores chances de
interrupc¢des das atividades presenciais.

Por esse motivo, a CISSP acredita que um retorno presencial das aulas no
IFCE Cedro estaria dependente desses indicadores enquadrarem-se, no minimo,
em risco moderado (CENTER FOR DISEASE, CONTROL AND PREVENTION, 2021;
FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2020), caso as condicdes ideais de risco baixo (CEN-
TER FOR DISEASE, CONTROL AND PREVENTION, 2021) ou baixo/baixissimo (FUN-
DACAO OSWALDO CRUZ, 2020) nio possam ser atendidas. Além disso, a insti-
tuicdo precisa ter condi¢bes de garantir as 5 estratégias principais de mitigacdo
apresentadas no Quadro 1, seguindo as orienta¢des a serem citadas posterior-
mente.

E importante ressaltar que o CDC-EUA, mesmo em situacBes de risco
substancial, recomenda o “ensino hibrido” para escolas de nivel fundamental e
meédio. Em situa¢des de risco alto, se a escola ja tiver reaberto pode permanecer
aberta para situa¢des de ensino hibrido, se tiverem poucos casos e se conseguirem
implantar todas as estratégias de mitigacao de riscos. Contudo, se ndo tiver
reaberto, recomenda-se a manutencdo do ensino remoto.

Nessa perspectiva, apresentamos no Quadro 3 os indicadores de incidéncia
de novos casos da COVID-19 e percentual de RT-PCR positivos nos ultimos 14 dias
para o estado do Ceara, regidao de saude Cariri e municipio de Cedro. Pelos dados,

tanto o estado, quanto a regiao de saude e o municipio de Cedro enquadram-se
no risco elevado de transmissao da COVID-19 (CENTER FOR DISEASE, CONTROL
AND PREVENTION, 2021) ou altissimo (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2020).
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Quadro 3 - Indicadores de transmissibilidade da COVID-19 para o estado do Ceara,
regiao de saude Cariri e Cedro.

Regido de saude

Indicadores Ceara Cariri Cedro
Nuamero de novos casos 656,4
por 100.000 habitantes 290,6 183

nos ultimos 7 dias

Porcentagem de testes
RT-PCR positivos nos 34% 40,9% 45,7%
ultimos 7 dias

Fonte: Adaptado de GOVERNO DO ESTADO DO CEARA, 2021d.

Nota: Acesso em: 11 de mar¢o de 2021.Informagdes referentes as semanas epidemioldgicas 8 e 9
(ltimos 14 dias).

Diante do reconhecimento da importancia das escolas como servicos es-
senciais por organismos internacionais, como o Fundo das Na¢des Unidas para a
Infancia (UNICEF), a Organiza¢ao das Nag¢des Unidas para a Educacao, a Ciénciaea
Cultura (UNESCO) e a Organizacdo Pan-Americana da Saude/Organiza¢ao Mundial
da Saude (OPAS/OMS), planejar uma retomada segura é indispensavel, indepen-
dentemente de haver ou ndo uma previsao de retorno.

Decisdes que incluam fechamento total, parcial ou a reabertura devem se
basear na recomendac¢do de instancias superiores, como o Ministério da Saude,
Ministério da Educac¢do e em orientacBes do CONSUP (no ambito do IFCE), além
de levar em consideracdo o contexto local de transmissao do SARS-CoV-2, a ava-
liacdo de risco local, os prejuizos a comunidade discente, a capacidade de a insti-
tuicdo se adequar as exigéncias sanitarias e o engajamento da comunidade nas

acdes preventivas.
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3. ORIENTAGCOES GERAIS

Apos quase um ano de fechamento das escolas, o retorno de aulas pre-
senciais € hoje talvez o principal questionamento das institui¢cBes de ensino, que
avaliam os riscos e beneficios a comunidade, demandando um planejamento arti-
culado. Contudo, em diversos locais, a atividade presencial foi retomada por parte
de colaboradores e servidores, o que torna imperativa a adocdo de medidas de
prevencao e implementacdo de protocolos. Dessa forma, as orienta¢des apresen-
tadas a seguir foram pensadas considerando esse cenario.

1. Conforme recomendacdo do Plano de Contingéncia do IFCE (INSTITUTO
FEDERAL DE EDUCACAOQ, CIENCIA E TECNOLOGIA, 2020), para a prote-
¢do dos individuos com risco aumentado de complica¢des e resultados
adversos decorrentes da COVID-19, o trabalho e as aulas remotas de-
vem ser mantidos aos que se enquadrarem em um ou mais dos crité-
rios abaixo, de modo que pessoas com as condi¢des descritas na Instru-
¢do Normativa n°® 109, de 29 de outubro de 2020 (BRASIL, 2020c) devem
evitar circular pelos espacos da instituicdo:

a. ldade igual ou superior a 60 (sessenta) anos;

b. Residéncia compartilhada com pessoa de idade igual ou supe-
rior a 60 (sessenta) anos;

c. Mulheres gestantes ou lactantes;

d. Imunossuprimidos ou com doencgas preexistentes cronicas ou
graves, relacionadas em ato do Ministério da Saude (MS) (ver
Quadro 4);

e. Responsaveis pelo cuidado de uma ou mais pessoas com sus-
peita ou confirmacdo de diagnostico de infeccao por COVID-19,
desde que haja coabita¢ao;

f. Servidores e empregados publicos na condi¢do de pais, pa-
drastos ou madrastas que possuam filhos ou responsaveis que
tenham a guarda de menores em idade escolar ou inferior, nos
locais onde ainda estiverem mantidas a suspensao das aulas
presenciais ou dos servicos de creche, e que necessitem da
assisténcia de um dos pais ou guardido, e que ndo possua cbn-
juge, companheiro ou outro familiar adulto na residéncia apto
a prestar assisténcia;

e 1s T .
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g. Servidores e empregados publicos que coabitem com idosos ou
pessoas com deficiéncia e integrantes do grupo de risco para a
COVID-19.

h. Servidores que residam em local considerado de grande inci-
déncia da COVID-19 e/ou seja mantido pelo municipio a orienta-
¢ao lockdown ou restri¢des ao transito de pessoas;

i. Acrescenta-se a estas condic¢des, as pessoas que tenham tido
contato préximo, sintomas tipicos ou atipicos ou resultado po-
sitivo para a doencga, como mostra o Fluxograma 1.

Quadro 4 - Condigdes de risco para agravamento da COVID-19

Condic¢oes de risco para agravamento da COVID-19

Até o momento, o agravamento e 6bito estdo relacionados especialmente as carac-
teristicas sociodemograficas; preexisténcia de comorbidades, tais como: insuficiéncia
renal, doencgas cardiovasculares e cerebrovasculares, diabetes mellitus, hipertensao
arterial grave, doenca pulmonar obstrutiva créonica (DPOC), anemia falciforme, can-
cer, obesidade mérbida (IMC>40); Sindrome de Down; além de idade superior a 60
anos e individuos transplantados de érgaos soélidos.

Outras condi¢des que também podem aumentar o risco de uma pessoa ter a doenca
de forma grave sao: asma, hipertensdo, condi¢des neurolédgicas (deméncia, AVC) e
gravidez.

Fonte: BRASIL, 2021a; BRASIL, 2021b.

2. Nas dependéncias da instituicdo, todos os servidores(as) e colaborado-
res(as) devem:
a) Manteraventilacdonaturalcomportasevenezianasabertaseevi-
tar o uso de ar-condicionado em ambientes fechados;
b) Usar corretamente o EPI,adepender dasuaareadeatuacdo, con-
forme recomendacao do plano de contingéncia do IFCE (Quadro
5). Acrescenta-se a esse EPI, a necessidade do uso de protetor
facial para todos os servidores e colaboradores que necessitam
realizar atendimento ao publico, como vigilantes, motoristas,
pessoal da limpeza, recep¢ao, docentes, servidores da assistén-
cia estudantil, Biblioteca, CTP, CGP, CCA, almoxarifado/ patri-
monio e refeitdrio, conforme o Guia de Implementacdo de Pro-
tocolos de Retorno nas Atividades Presenciais nas Escolas de
Educacdo Basica do Ministério da Educacao;

e 10 T .
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c) DeacordocomoPlanode Contingénciado IFCE, ainstituicao deve

implementar de forma integrada com as empresas prestadoras

de servicos todas as medidas de prevencdao recomendadas, de

forma a garantir-se o mesmo nivel de protecao a todos os traba-

Ihadores do estabelecimento;

e Os gestores dos contratos de presta¢do de servicos ter-
ceirizados devem estar advertidos quanto a responsabi-
lidade da empresa contratada em adotar todos os meios
necessarios para conscientizar e prevenir seus trabalha-
dores acerca dos riscos do contagio do novo coronavirus
(COVID-19) e da obrigacdo de notificacdo da empresa
contratante quando do diagnostico de trabalhador com
a doenca COVID-19. Ainda deve ser pactuada a respon-
sabilidade em fornecer, orientar e supervisionar o uso
de EPI pelos trabalhadores.

Quadro 5 - Lista de Equipamentos de Protecao Individual, conforme Plano de Con-

tingéncia do IFCE

Nome Cédigo na lista mestra Destinatario
Oculos de seguranca POF3 ou POF6 Profissionais da saude humana/animal
Avental gramatura: 30g PSCA4 Profissionais da saide humana
Jaleco PT5 Profissionais da salide humana/animal
Luva 'para PMS5 ou PMS5-1 Profissionais da saude humana/animal
procedimento
Luvas de seguranca PMS6 ou PMS7 Profissionais da limpeza

Mascara descartavel

Profissionais da saide humana/animal

PSCA3 Profissionais da assisténcia estudantil que
lidem diretamente com o publico

Peca semifacial
filtrante PFF2

Profissionais da Odontologia (dentistas/

5 PR12 o
descartavel - sem auxiliares)
valvula de manutencado
Mascara de tecido - Demais usuarios das instalacdes
Profissionais da saide humana/animal
Profissionais da limpeza
Recepcionistas
Protetor facial POF7 Vigilantes

Profissionais que mantenham contato
com o publico em distancia inferior a 2
metros

e 20 T
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Profissionais da Odontologia

Calcado de seguranca PMI1 Profissionais da cozinha
Profissionais da limpeza
Bota de PVC PMI4 Profissionais da saude animal
Touca sanfonada Profissionais da Odontologia
branca descartavel PSCA1 Profissionais da cozinha
TNT Profissionais da limpeza

, Profissionais da satude
Oximetro . )
Ambientes da saude

Profissionais da satuide

Termometro clinico

Ambientes da salide e barreiras sanitarias

Nota: (1) A lista mestre de Equipamentos de Protecdo Individual do IFCE pode ser consultada em:
https://ifce.edu.br/proap/MANUALEPIVERSAOPARAPUBLICAQ.pdf

Fonte: INSTITUTO FEDERAL DE EDUCACAO, CIENCIA E TECNOLOGIA, 2020.

d) A mascara de protecao deve ser usada durante todo o periodo
em que estiver nos espacos fisicos da instituicao, principalmen-
te durante o atendimento ao publico, observando-se as seguin-
tes recomendacdes:

e O uso e confeccao das mascaras de tecido devem se-
guir as especificacdes da Agéncia Nacional de Vigilan-
cia Sanitaria (BRASIL, 2020d): trés camadas de tecido
de composicdo diferente e trama fechada; deve ser de
uso individual; cobrir totalmente nariz e boca e ficar
bem ajustada no rosto. Portanto, ndo devem entrar
na instituicdo pessoas utilizando mascaras da figura
a seguir: mascaras com filtro, de tricd, croché, renda,
lantejoulas ou qualquer material que contenha furos
ou folgas (Figura 3). A mascara com transparéncia
para acessibilidade, no momento, nao esta em con-
formidade com estas recomendacfes e, enquanto
ndo houver uma alternativa, o teletrabalho ou estudo
remoto devem ser adotados para surdos;

B o\
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FIGURA 3 - Mascaras NAO recomendadas para proteger do SARS-Cov-2

Fonte: Os autores, 2021.

e |dosos e pessoas com condicdes de risco devem usar
mascaras descartaveis;

e As mascaras devem ser trocadas a cada 2 horas ou
guando estiverem umidas ou visivelmente sujas;

e Evitar tocar ou ajustar a mascara enquanto a estiver
usando e nunca colocar a mascara mal posicionada,
apenas sobre o queixo, sem cobrir do queixo ao nariz;

e Ao retirar a mascara usada, tocar apenas no elastico
ou lago;

e (Caso ndo seja possivel a lavagem imediata, guardar
em uma sacola fechada e evitar coloca-la no bolso da
camisa/calca ou solta na bolsa/mochila;

e A higienizacao da mascara de pano deve ser feita do
seguinte modo: imersdo por 30 minutos em uma so-
lucao diluida de agua sanitaria (10 ml de dgua sanita-
ria para 500 ml de agua potavel), seguida de lavagem
convencional com agua e sabdo;

e 2z T
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e) Realizar rigorosa higiene das maos, como no Anexo 1, friccio-
nando toda sua superficie. Fazer isso sempre que for preciso
levar as maos ao rosto, se alimentar ou apds tocar em alguma
superficie potencialmente contaminada;

e Pode ser feita a limpeza com agua e sabdo/sabonete
liquido;

e O alcool gel 70% pode ser usado quando nao for pos-
sivel a lavagem com sabdo/sabonete e as maos nao
estiverem visivelmente sujas;

f) Desinfetar seus instrumentos de trabalho, como mesa, mouse,
teclado, canetas, telefone, bem como macanetas e interrupto-
res, com alcool a 70%, antes do uso, para sua maior seguranca e
evitar o compartilhamento de objetos. Além disso, as podem-se
utilizar maganetas com os cotovelos e os corrimdos com um pa-
pel toalha descartavel;

g) Evitar aglomerac¢des principalmente em ambientes pequenos
(manter distancia interpessoal de 2 metros) e manter ambiente
com ventilagao natural;

h) Evitar levar maos ao rosto;

i) Manter etiqueta respiratdria: tossir ou espirrar na dobra do co-
tovelo ou usar lencos de papel descartaveis, em seguida lavar
bem as mdos. O descarte de lencos de papel descartavel deve
ser feito em lixeiras fechadas, com acionamento por pedal;

j) Se apresentar sintoma respiratorio (ver Quadro 6) ou tiver
contato ha menos de 14 dias com alguém com suspeita ou
confirmag¢do para COVID-19, ndo comparecer ao campus
e entrar em contato com o setor da saude pelo e-mail:
saude.cedro@ifce.edu.br, para orientacdao (ver Quadro 7) e
vigilancia, conforme orienta o Fluxograma 1;

k) Realizar refeicdes de forma rapida e em locais abertos, respei-
tando o distanciamento de 2 metros entre as pessoas;

l) Adotar copos e outros objetos de uso pessoal e ndo colocar a
boca ou encostar o copo nas torneiras dos bebedouros;

e 2 T
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Quadro 6 - Defini¢do de Sindrome Gripal
SINDROME GRIPAL - CASO SUSPEITO DE COVID-19

Individuo com pelo menos dois (2) dos seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo
que referida), calafrios, dor de garganta, dor de cabeca, tosse, coriza, mialgia (dores no
corpo) disturbios olfativos ou disturbios gustativos.

Observacdes:

Em idosos: deve-se considerar também critérios especificos de agravamento como
desmaio, confusdao mental, sonoléncia excessiva, irritabilidade e inapeténcia.

Na suspeita de COVID-19, a febre pode estar ausente e sintomas gastrointestinais
(diarreia) podem estar presentes.

Fonte: Adaptado de BRASIL, 2021b & BRASIL, 2020e.

Quadro 7 - Orientagdes sobre quarentena e isolamento
ISOLAMENTO DOMICILIAR NA COVID-19

Ato de isolar-se, separar-se das demais pessoas, ficar dentro de casa. Este isolamento
é destinado para casos suspeitos ou confirmados de infeccdo pelo novo coronavirus
(quando ndo houver necessidade de internacao hospitalar).

Figue em um cdomodo da casa ou reduza ao maximo a circulagao.

A distancia minima entre paciente e demais moradores deve ser de no minimo 1 me-
tro; O quarto usado para o isolamento, deve ser mantido com as janelas abertas para
a circulacao do ar; A porta do quarto deve permanecer fechada durante todo o isola-
mento; Limpe a maganeta frequentemente com alcool a 70% ou agua sanitaria; O lixo
produzido pelo paciente deve ser separado e descartado; Qualquer objeto utilizado
pelo paciente ndo deve ser compartilhado.

Os moveis da casa precisam ser limpos frequentemente com agua sanitaria ou alcool
a 70%,; utilize mascara o tempo todo; Depois de usar o banheiro, sempre lave as maos
com agua e sabonete, e sempre limpe a pia, vaso e demais superficies com alcool 70%
ou agua sanitaria para desinfeccdo do ambiente. ATENCAO! Em casas com apenas um
quarto, os demais moradores devem dormir na sala.

O periodo de isolamento depende da gravidade da doenca. Para casos leves, deve-se
isolar por 10 dias, a partir do inicio dos sintomas ou do dia da coleta do exame, se es-
tiver ha pelo menos 24h sem sintomas na auséncia do uso de antitérmicos.

UM TESTE NEGATIVO NAO CONTRAINDICA O ISOLAMENTO,
ESTE DEVE SER MANTIDO.
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QUARENTENA PARA OS CONTATOS DE PESSOAS COM A COVID-19 OU
SINDROME GRIPAL

Os contatos de pessoas com diagndstico de covid-19 ou sindrome gripal (febre acom-
panhada de tosse ou dor de garganta ou dificuldade respiratoria, deverao realizar a
quarentena domiciliar por 14 dias. Caso seja necessario, 0os contatos devem receber
atestado médico para esse periodo.

Se o contato apresentar sintomas e for confirmada sindrome gripal, 0 mesmo deve
iniciar as precaucfes de isolamento para paciente e o periodo deve ser reiniciado a
partir do inicio dos sintomas. Contudo, o periodo de quarentena das demais pessoas
do domicilio, que se mantenham sem sintomas, é mantido por 14 dias. Ou seja, ndo
reiniciam sua quarentena mesmo que outras pessoas do domicilio tenham sintomas
durante o periodo.

Fonte: AQUINO, et al. 2020; BRASIL, 2020f; FUNDACAO UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO
GRANDE; 2020; UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL, 2020.

3. Se estiver nos grupos prioritarios, vacinar-se contra a gripe.

4. Além disso, € importante a leitura do Plano de Contingéncia do IFCE ao
novo coronavirus e demais documentos indicados pela Gestao do cam-
pus. Sugere-se a realizacdo de cursos a distancia sobre o tema, pois, no
retorno, todos precisaremos contribuir no enfrentamento do proble-
ma, junto a comunidade estudantil.

Quadro 8 - Cursos a distancia sobre o enfretamento a Pandemia de COVID-19

ViRUS RESPIRATORIOS EMERGENTES, INCLUINDO COVID-19: METODOS
PARA DETECCAO, PREVENCAO, RESPOSTA E CONTROLE.

O curso € uma parceria com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), que fornece
nocdes sobre métodos para deteccdo, prevencdo, resposta e controle dos virus respi-
ratorios emergentes, inclusive o novo coronavirus.

Carga horaria: 10h
Disponivel em:_https://www.escolavirtual.gov.br/curso/288.
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PLANEJAMENTO ESCOLAR LOCAL NA TRANSPANDEMIA

Ofertado pela Fiocruz para apoiar gestores escolares para tomadas de decisdo e para
a reorganizacao do planejamento das escolas no periodo trans e pés-pandemia, for-
talecendo o debate sobre os principios norteadores dessa tarefa e qualificando seu
protagonismo nas necessarias transformacdes da escola no contexto atual.

Carga horaria: 30h
Disponivel em: https://campusvirtual.fiocruz.br/portal/?q=node/59694

5. Eimportante salientar que medidas de prevencdo devem ser adotadas
em todas as situa¢bes do nosso convivio social, inclusive durante o
deslocamento até o trabalho e na volta para casa. Sendo assim, as
proximas orientacdes visam auxiliar a comunidade académica durante
esse percurso:

a) Ao sair de casa:

e Para evitar disseminacao do virus, leve apenas o es-
sencial. Prenda os cabelos e retire brincos, anéis, pul-
seiras e outros aderecos. Dé preferéncia ao uso de
calcados e bolsa lavaveis e sacola lavavel ou descar-
tavel;

e Reserve uma area da sua casa na entrada, que sera
considerada semi-suja. Deixe nela: lixeira com saco
plastico e tampa, pano, desinfetantes como alcool a
70% e agua sanitaria diluida a 0,5% (250ml de agua
sanitaria para 1L de agua), e um local para guardar
calcados e objetos trazidos da rua;

e Leve um saco plastico para guardar a mascara suja;
e Evite se encostar nas superficies;

e (Caso encontre um amigo, a saudacao deve ser de lon-
ge. A recomendacdo € manter-se a 2 metros de dis-
tancia das outras pessoas.
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b) Ao retornar para casa:

Retire e desinfete seus calcados;

Lave as maos com agua e sabado ou higienize-as com
alcool a 70%;

Limpe a macaneta da porta e chaves com alcool a 70%
ou agua sanitaria diluida;

O celular deve ser higienizado com uma pequena
quantidade de alcool em gel a 70% em um pano limpo
ou algodao, com cuidado para nao danificar o apare-
lho;

Os 6culos devem ser lavados com agua e sabao;

Retire primeiramente as roupas e, ap0s, a mascara,
pegando pelas tiras ou elasticos. Lave-as com agua e
sabdo imediatamente ou, se nao for possivel, guarde-
-as em um saco plastico fechado;

Tome banho com agua e sabonete, esfregando toda a
superficie do corpo, principalmente as maos e areas
mais expostas e de maior contato, como rosto e ca-

belos.
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4. INFORMAGCOES SOBRE O PLANO DE VACINACAO DA COVID-19 NO ESTADO
DO CEARA

Até o presente momento, temos trés vacinas aprovadas pela ANVISA para
uso no Brasil. De uso emergencial, tém-se a Coronavac (produzida no Brasil pelo
Instituto Butantan a partir do virus SARS-Cov-2 inativado) e a COVISHIELD/ChA-
dOx1 nCoV-19 (desenvolvida a partir de um vetor viral ndo-replicante pela Uni-
versidade de Oxford e Astrazeneca, atualmente produzida no Brasil pela Fiocruz).
Além delas, ha também a vacina BNT162b2, da Pfizer em parceria com a BioNTe-
ch, que obteve a aprovacgao definitiva no dia 23 de fevereiro.

Esses imunizantes se mostraram eficazes na reducdo do risco relativo ao
desenvolvimento da COVID-19, apds as analises dos ensaios clinicos controlados,
randomizados, duplo-cegos e multicéntricos conduzidos no Brasil e em outros
paises (Fase 3 de desenvolvimento das vacinas).

A vacina COVISHIELD/ChAdOx1 nCoV-19, nas suas 2 doses padrdo, apre-
sentou uma eficacia protetora de 62,10% (IC 95: 39,96% - 76,08%) (BRASIL, 2021c).
Para a Coronavac, o percentual de eficacia global foi de 50,39% (IC 95: 35,26 -
61,98). A eficacia global é o indice que aponta a capacidade de uma vacina prote-
ger em todos os casos - leves, moderados ou graves. Dessa forma, quem nao é
vacinado tem o dobro do risco de desenvolver a doengca em comparag¢ao aos vaci-
nados e, quando se consideram casos graves, ha chances minimas de evoluir para
situa¢des de hospitalizacao e 6bito (BRASIL, 2021d). Ja a vacina BNT162b2 (Pfizer)
apresentou uma eficacia de 94% em reduzir os casos sintomaticos de COVID-19,
incluindo casos graves da doenca (BADEN et al., 2020).

A importancia da vacinagdo em massa é a imunidade de rebanho sem a
letalidade causada pela doenca, o que reduz a sobrecarga do servico de saude
e a possibilidade de mutacdo genética do virus, com o surgimento de variantes
mais resistentes e transmissiveis. Idealmente, o percentual de eficacia de vacinas
exigido pelos 6rgaos regulamentadores gira em torno de 70%. Contudo, devido a
pandemia, a ANVISA estabeleceu uma eficacia global minima de 50% que, aliada
a incentivos governamentais e a uma logistica adequada de vacinacao de grande
parte da populacao brasileira, podera possibilitar o controle da pandemia da CO-
VID-19.

E importante ressaltar que eficacia ndo é o mesmo que imunogenicidade.
A imunogenicidade é avaliada inicialmente nas fases 2 dos testes clinicos para
a produc¢ao de uma vacina e nos informa o quanto a vacina é capaz de produzir
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anticorpos. Tanto a Coronavac quanto a COVISHIELD e a BNT162b2 apresentaram
percentuais de imunogenicidade satisfatorios na fase 2 dos ensaios clinicos (aci-
ma de 90%), bem como seguranca clinica, sem ocorréncia de reacdes adversas
graves (RAMASAMY et al., 2020; ZHANG et al., 2021; BRASIL, 2021¢; BRASIL, 2021d;
BADEN et al., 2021).

Em nota, a Sociedade Brasileira de Infectologia (SBI) ressalta a importancia
das vacinas ao reconhecer que elas apresentam “o potencial de evitar a COVID-19
grave, evitando internamentos hospitalares, necessidade de oxigenioterapia,
admissBes em unidades de terapia intensiva e O&bito”, permitindo, assim,
“controlar a pior crise sanitaria dos ultimos cem anos” (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
INFECTOLOGIA, 2021). Isso sem mencionar o beneficio coletivo, que deve ser de
responsabilidade de todos.

Hoje, os brasileiros representam 10% dos 6bitos por COVID-19 no mundo
e, diante da auséncia de medicamentos cientificamente eficazes na prevencao ou
no “tratamento precoce” da doenga, a vacinacdo em massa e as medidas de pre-
venc¢ao (como uso de mascaras, distanciamento social e higienizacdo das maos)
pré-estabelecidas representam o melhor caminho.

No Ceard, o plano de vacinagao contra COVID-19 esta definido com grupos
prioritarios divididos em quatro fases, conforme disponibilidade das vacinas. As
pessoas que comprovem alguma das comorbidades listadas a seguir (Quadro 8)
ou mais de 60 anos, devem acompanhar as fases de vacina¢ao da unidade basica
de saude da sua area de residéncia (ver o Quadro 9). Para os demais (todos os
professores e funcionarios das escolas publicas e privadas do ensino basico e do
ensino superior), deve-se aguardar as informacdes sobre a vacinacdao da 42 fase.
Nessa estratégia sera solicitado documento que comprove a vinculacdo ativa do
profissional com a escola ou apresentacdo de declaracdo emitida pela institui¢ao
de ensino ou conforme orienta¢des a serem dadas pelo Ministério da Saude e da
Educacao.

A Secretaria de Saude do Estado esta disponibilizando o Cadastro de Vaci-
nacao contra COVID-19 pelo site https://vacinacaocovid.saude.ce.gov.br/#/boas-

-vindas para pessoas acima de 18 anos de idade residentes no Ceara, como forma
de organizar o otimizar o plano de imunizacao.

e 20 T



\__~

PROTOCOLO DE CONTINGENCIA LOCAL CONTRA A COVID-19

Quadro 9- Descri¢ao dos grupos com comorbidades, prioritarios para vacina¢ao

contra SARS-Cov-2

GRUPO DE
COMORBIDADES

DESCRICAO

Diabetes mellitus

Qualquer individuo com diabetes mellitus

Pneumopatias
cronicas graves

Individuos com pneumopatias graves incluindo doenca pulmonar obs-
trutiva crbnica, fibrose cistica, fibroses pulmonares, pneumoconioses,
displasia broncopulmonar e asma grave (uso recorrente de corticoides
sistémicos, internagao prévia por crise asmatica)

Hipertensao
Arterial
Resistente (HAR)

HAR = Quando a pressao arterial (PA) permanece acima das metas reco-
mendadas com o uso de trés ou mais anti-hipertensivos de diferentes
classes, em doses maximas preconizadas e toleradas, administradas com
frequéncia, dosagem apropriada e comprovada adesdo ou PA controlada
em uso de quatro ou mais farmacos anti-hipertensivos

Hipertensao
arterial estagio 3

PA sistélica (=180mmHg e/ou diastélica >110mmHg) independente da
presenca de lesao em 6rgdo-alvo (LOA) ou comorbidade

Hipertensao
arterial - estagios
1e2com LOA e/
ou comorbidade

PA sistélica entre 140 e 179 mmHg e/ou diastdlica entre 90 e 109mmHg
na presenca de lesdo em 6rgado-alvo (LOA) e/ou comorbidade

Doencas
cardiovasculares

e Insuficiéncia cardiaca (IC) com fracdo de ejecdo reduzida, intermedia-
ria ou preservada; em estagios B, C ou D, independente de classe
funcional da New York Heart Association.

e Cor pulmonale crénico, hipertensdo pulmonar primaria ou secunda-
ria.

e Cardiopatia hipertensiva; hipertrofia ventricular esquerda ou dilata-
¢do, sobrecarga atrial e ventricular, disfuncao diastélica e/ou sistélica,
lesGes em outros 6rgdos-alvo.

e Sindromes coronarianas crénicas (Angina Pectoris estavel, cardiopa-
tia isquémica, po6s Infarto Agudo do Miocardio, outras

e Lesdes valvares com repercussao hemodinamica ou sintomatica ou
com comprometimento miocardico (estenose ou insuficiéncia aorti-
ca; estenose ou insuficiéncia mitral; estenose ou insuficiéncia pulmo-
nar; estenose ou insuficiéncia tricispide, e outras)

e Miocardiopatias de quaisquer etiologias ou fendtipos; pericardite
crénica; cardiopatia reumatica

e Aneurismas, disseccdes, hematomas da aorta e demais grandes va-
Sos

e Arritmias cardiacas com importancia clinica e/ou cardiopatia associa-
da (fibrilacdo e flutter atriais; e outras)

e Cardiopatias congénitas com repercussao hemodinamica, crises hi-
poxémicas; insuficiéncia cardiaca; arritmias; comprometimento mio-
cardico.

+ Portadores de proéteses valvares biolégicas ou mecanicas;e disposi-
tivos cardiacos implantados (marca-passos, cardiodesfibriladores,
ressincronizadores, assisténcia circulatéria de média e longa perma-
néncia
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Doenca
cerebrovascular

Acidente vascular cerebral isquémico ou hemorragico; ataque isquémico
transitério; deméncia vascular

Doenca renal
cronica

Doenca renal cronica estagio 3 ou mais (taxa de filtragao glomerular <60
ml/ min/ 1,72 m2 e sindrome nefrética

Imunossuprimi-

Individuos transplantados de érgao solido ou de medula éssea; pessoas
vivendo com HIV e CD4 < 350 célula/mm3; doencas reumaticas imuno-
mediadassistémicas em atividade e em uso de dose de prednisona ou

dos equivalente < 10 mg/dia ou recebendo pulsoterapia com corticoide e/
ou ciclofosfamida); demais individuos em uso de imunossupressores ou
com imunodeficiéncias primarias

Anemia . )
falciforme Anemia falciforme
Obesidade oo ,
. b Indi m rpor IMC > 4
mérbida dice de massa corpérea (IMC = 40)
Sindrome de . .
Down Trissomia do cromossomo 21

Fonte: BRASIL, 2021a.

Quadro 10 - Fases de vacinacgao contra Sars-Cov-2 no Ceara

FASE DA VACINACAO GRUPOS PRIORITARIOS

12 fase 12 etapa Trabalhador da saude
Pessoas com 60 anos institucionalizadas
Populacdo indigena
Pessoas com deficiéncia institucionalizadas

2% etapa Pessoas com 75 anos ou mais

22 fase Povos e Comunidades Tradicionais Quilombola
Pessoas de 60 a 74 anos

3?2 fase Comorbidades
Pessoas com Deficiéncia Permanente Grave

Demais fases Trabalhadores da educagdo
Outros grupos

Fonte: Adaptado de Governo do Estado do Cear3, 2021d.
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5. IMPLANTACAO DE BARREIRA SANITARIA E CONTROLE DE ACESSO AO
CAMPUS

1. Barreira sanitaria:

a) Recomenda-se a criagdo de um grupo de trabalho para revezar-
-se na realiza¢do de barreira sanitaria, normatizada e informada
a toda a comunidade pela gestao, para o momento da chegada
dos servidores, discentes, profissionais terceirizados e visitan-
tes, sob orientacao e supervisdao da equipe de saude, a serem
treinados pela dentista, enfermeira e técnica em enfermagem.
Na barreira, deve-se verificar os seguintes pontos (ver Procedi-
mento Padrdo 01):

e Temperatura corporal (por meio de termémetros in-
fravermelho na regido da TESTA exclusivamente) - no
caso de temperatura maior ou igual a 37,8°C, a en-
trada deve ser desautorizada, de maneira educada e
gentil;

e Uso obrigatério de mascara - essa, seja cirurgica des-
cartavel ou caseira dentro das recomendag¢des da
ANVISA (de tecido), devera ser utilizada em todas as
instalacdes da instituicdo e mesmo nos periodos de
descanso, podendo ser removidas apenas para co-
mer ou beber;

e Orientar a pessoa a realizar a higienizacdo das maos
e, se possivel, dos calcados, com o auxilio de pediluvio
(tapete sanitizante);

e Respeitar o distanciamento, mesmo ao cumprimen-
tar, evitando abracos, apertos de mao e demais apro-
ximacdes fisicas;

e A recep¢do e a guarita devem orientar o visitante
guanto ao uso obrigatério da mascara, etiqueta res-
piratéria e higiene frequente das maos;

2. Implantar instrumentos de controle de entradas no campus, checklist
sugerido no apéndice deste documento, de preferéncia um sistema
informatizado, visando a vigilancia em saude e isolamento precoce de
sintomaticos e quarentena para contactantes (ver Sugestdo de instru-
mento de controle para autorizacdo de entrada no campus);
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a) Antes do acesso de qualquer pessoa ao campus, a implantacao
de protocolo se faz necessaria;

b) A gestdo deve manter um fluxo de autoriza¢Bes de entrada no
campus;

c) Os servidores que estdo frequentando o campus, bem como
os terceirizados, devem receber treinamentos e serem super-
visionados quanto ao uso de EPl e medidas comportamentais
de controle e prevencao da COVID-19, e também vigilancia de
sintomas e contatos.

d) Restringir ao maximo o numero de visitantes circulando no cam-
pus, por meio do controle de pontos de entrada nas instala¢des
e o0 horario de visitacdo, orientando o visitante a limitar-se ao
ambiente de interesse;

e) Implantar o funcionamento da sala de quarentena no campus
(ver Procedimento Padrao 02).
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6. FLUXOGRAMA DE ATUACAO FRENTE A CASO SUSPEITO OU CONFIRMADO

Este fluxograma orienta as a¢des que devem ser tomadas em situa¢des de
casos suspeitos de COVID-19, identificados em servidor, colaborador ou aluno na
instituicdo ou quando eles realizam um autorrelato de sinais e sintomas. Este ins-
trumento ajudara na quebra da cadeia de transmissdo na institui¢cdo, devendo ser
de conhecimento da comunidade, em que todos serdo corresponsaveis em acoes
de prevencao a dissemina¢dao do SARS-Cov-2.

Ao identificar alguém com pelo menos um sintoma tipico ou atipico da CO-
VID-19, algum caso confirmado ou pessoa que teve contato com caso suspeito ou
confirmado, o primeiro servidor deve atuar seguindo o Fluxograma 1, utilizando

também o Procedimento Padrdo 02 (Sala de quarentena).
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Fluxograma 1 - Atendimento pelos servidores a casos suspeitos ou confirma-
dos na comunidade escolar

Vocé teve contato préximo com pessoa

mais de 15 minutos a menos de 1m de distancia ou
com suspeita ou confirmada para a mais de 1m sem EPI, 2 dias antes da suspeita ou
COVID-19? confirmacdo até 10 dias da suspeita ou confirmacdo
em casos leves

Moram na mesma casa OU tiveram contato por

Nao ir ao campus + Ficar em quarentena em casa por 14 dias
apos o contato + Comunicar ao setor de satide do campus
para orientagdes e vigilancia

Caso nao apresente sintomas

Se apresentar sintomas

Aguardar o periodo recomendado para
quarentena

Procurar unidade de satde para

orientacdes de tempo de isolamento

e atendimento + Avisar ao setor de
saude do campus

PESSOA COM PELO MENOS UM DESTES

Febre ou calafrios | Tosse | Falta de ar ou
dificuldade em respirar | Fadiga | Dor de
cabeca | Congestao nasal ou corrimento
SINTOMAS nasal | Dores musculares ou no corpo |
Dor de garganta | Nova perda de olfato
ou paladar | Nauseas ou vomitos

Se estd em casa

Comunicar ao setor de saude, pelo e-mail Encaminhar para a sala de quarentena
salde.cedro@ifce.edu.br, para identificar e Entregar EPI
contatos e para acompanhamento

Se esta na instituicdo

profissional da saude
presente no campus (dentista,
enfermeira ou técnica em
enfermagem)?

SALA DE QUARENTENA
Sala fechada, com espaco e materiais
adequados, EPI e protocolo de limpeza

a ser providenciada pela gestao do
campus e divulgada para que todos
consigam atuar minimamente

Realizar o Aciona-las por
atendimento inicial telefone para dar
com orientagdes, seguimento ao
em seguida atendimento
Orientar para que a pessoa va N o
para que a pesso: Notificacdo ao setor de satide
para casa por meios préprios e .
. 7 pelo e-mail
busque atendimento médico no
municipio e isolamento domiciliar]
conforme cada caso

saude.cedro@ifce.edu.br
com nome e telefone do caso

Acionamento da equipe de
limpeza para desinfecgao

Fonte: os autores.
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7

E importante ressaltar que, por ser um instrumento orientador, estara
sujeito a periddicas avalia¢cbes e atualizacbes, quando necessarias.

As profissionais de saude, por sua vez, deverdo seguir o Fluxograma 2.

Fluxograma 2 - Orientacdes as profissionais da saude durante identificacdo de
caso suspeito ou confirmado de COVID-19

Paciente com DOIS sintomas - como febre (mesmo que
referida), calafrios, tosse, coriza, dor de garganta, dor de
cabeca ou desconforto respiratorio - ou pelo menos UM

sintoma olfativo ou gustativo.
Em idosos, acrescenta-se sincope, confusao mental,
sonoléncia excessiva, irritabilidade e inapeténcia

SALA DE
QUARENTENA

Sala fechada, com
espaco e materiais
adequados, EPI
e protocolo de

Paramente-se com mascara cirdrgica (com ajustador ou mascara
de tecido por cima) ou N95, touca, protetor facial e avental, lave as
mados antes e apds o atendimento.

Forneca mascara cirdrgica e oriente sobre como usa-la e meios

N ~ limpeza a ser

para a pessoa higienizar as mao. providenciada
A sala deve ser mantida com a porta fechada e janelas abertas e ar pela gestdo
condicionado desligado do campus
| e divulgada

para que todos
consigam atuar
minimamente

| |

Sintoma de gravidade:
Dispneia, Sat02 < 95% em ar
ambiente, Desconforto |
respiratério ou Piora das

Sintomas leves

Orientar a procurar unidade

condicdes clinicas de base.

Solicitar SAMU e
comunicar a familia

basica de saude por meios
préprios para atendimento +
comunicar a familia se menor

&5

5

Solicitar a desinfeccdo dos locais onde a pessoa frequentou
+

Desparamentar-se corretamente

+

Acompanhar caso por telefone para vigilancia de contatos e saber desfecho

nr

Comunicar a gestao do campus para tomada de decisoes

Fonte: os autores.
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7. SUGESTAO DE FERRAMENTA PARA TOMADA DE DECISAO FRENTE A CASOS
SUSPEITOS OU CONFIRMADOS NA INSTITUICAO

Diante de algum caso suspeito ou confirmado de COVID-19, apés a devida
notificacdo e acdes iniciais expostas nos Fluxogramas 1 e 2, a gestao deve identifi-
car e tomar decisdes de forma agil e acertada para evitar a disseminacao do virus.
O quadro a seguir pode ajudar nessa decisdo. Para tanto, faz-se necessario o esta-
belecimento de um fluxo de controle e vigilancia de entradas e de casos suspeitos.

Quadro 11 - Cenarios possiveis no campus e sugestdao de tomada de decisao

DURANTE A CONCLUSAO DA &
INVESTIGACAO INVESTIGACAO DR R ARSI
Afastar todos | Caso sintomatico que Se dois RT-PCR derem negativo,
os contatos testou negativo no RT-PCR | com intervalo de pelo menos
24h entre eles, os contatos po-
dem sair da quarentena
Afastar todos | Caso confirmado em Servico de lotagdo permanece
os contatos colaborador ou servidor | suspenso por 14 dias ap6s o ul-
técnico administrativo timo contato e os contatos em
trabalho remoto
Fechar salas de | Caso confirmado em As salas de aula permanecem
aula docente fechadas por 14 dias; alunos e
funcionarios em contato proxi-
mo de caso positivo ficardao em
quarentena por 14 dias ap6s o
ultimo contato
Fechar sala Caso confirmado em A sala de aula permanece fe-
de aula até o aluno chada por 14 dias; alunos e
resultado do funcionarios em contato proxi-
exame mo de caso positivo ficardo em
qguarentena por 14 dias
Fechar sala de | Pelo menos 2 casos A sala de aula permanece fe-
aula ligados entre si na escola, | chada por 14 dias; alunos e
na mesma sala de aula funcionarios em contato proxi-
mo de caso positivo ficardo em
quarentena por 14 dias
Fechar Pelo menos 2 casos As salas de aula de cada caso
instituicao ligados entre si na escola, | permanecem fechadas e colo-
inteira mas em salas diferentes | cadas em quarentena por 14
dias, outros membros da escola
sdo colocados em quarentena
com base em onde a exposi¢ao
foi na escola (por exemplo, o
vestiario)

B o\
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Fechar
instituicao
inteira

Pelo menos 2 casos
ligados entre si por
circunstancias fora da
instituicdo (ou seja,
infeccdo adquirida por
ambiente e origem
diferente)

Instituicdo abre pos-investiga-
¢do, salas de aula permanecem
fechadas por 14 dias

Fechar
instituicao
inteira

Pelo menos 2 casos

ndo vinculados, mas a
exposic¢ao foi confirmada
para cada um fora do
ambiente escolar

Instituicao abre pds-investiga-
¢do, salas de aula permanecem
fechadas por 14 dias

Fechar
instituicao
inteira

Link ndo pode ser
determinado

Fechar instituicdo inteira por 14
dias

Fonte: Adaptado de Governo do Estado do Ceara, 2020.
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CONSIDERACOES FINAIS

As medidas apresentadas no corpo deste documento correspondem a pri-
meira parte das a¢Bes do Plano de Contingéncia Local do IFCE campus Cedro. Sao
medidas minimas de prevencdo que visam a protecao de servidores, colaborado-
res, visitantes e discentes, pensando naqueles que estao em trabalho presencial e
visando a adequacao da instituicdo e da comunidade frente a um retorno presen-
cial de aulas, mesmo que em formato hibrido.

Todas as recomendacdes propostas sao baseadas em evidéncias cientifi-
cas publicadas até o momento e no Plano de Contingéncia do IFCE, documento
orientador da instituicdo. Contudo, por entendermos que um Protocolo precisa
ser completo e abordar de maneira sistematizada as acdes a serem executadas,
bem como quando, onde e por quem, também esta prevista a publicacdo da se-
gunda parte do Protocolo, que abordara as recomendacdes de prevenc¢do para
cada setor e atividade, apds a pactuacdo com seus respectivos representantes.

E importante ressaltar que a compreensdo e a cooperacdo de todos os
servidores, colaboradores e discentes € imprescindivel para que possamos
reduzir os riscos de contaminac¢do pelo virus da COVID-19. Apesar de termos trés
vacinas aprovadas para uso no pais, ndo ha, até o presente momento, perspectiva
de imunizacdo dos profissionais da educacao conforme o Plano Nacional de
Vacina¢do. Além disso, diante da auséncia de medicamentos cientificamente
eficazes na prevencao ou no “tratamento precoce” da doenca, a¢des conjuntas de
prevencao e minimizacao de danos representam a melhor estratégia de combate
a essa pandemia.

Por se tratar de um virus com comportamento desconhecido, medidas
complementares de controle poderdo ser inseridas ou alteradas a medida que as
referéncias técnicas forem atualizadas e novas evidéncias cientificas publicadas,

garantindo-se a ampla divulgacdao a comunidade.
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PROCEDIMENTO PADRAO 01

PROCEDIMENTO PADRAO 01

BARREIRA SANITARIA

A barreira sanitaria deve ser normatizada pela Direcdo Geral do campus e treinada e super-
visionada pelas profissionais de saude.

Deve ser proibida a entrada e permanéncia de pessoas nas dependéncias fisicas do IFCE
campus Cedro nas seguintes situacdes:

* Sem autorizagao;

+ De servicos ndo essenciais durante a vigéncia de Decretos Estaduais ou Municipais
de isolamento social rigido;

* Sem uso de mascara nos modelos recomendados pela ANVISA;
+ Com sintomas tipicos ou atipicos da covid-19 ou que tiveram contato com tais casos.

A entrada s6 sera permitida pelo portdo principal, para verificagdo de temperatura corporal
na TESTA e orientacdes;

Caso a pessoa esteja suada ou tenha realizado grande esforc¢o fisico, devera aguardar fora
do prédio por 10 minutos, em local arejado, mantendo o distanciamento de 2 metros, antes
de realizar a verificacdo da temperatura corporal;

A pessoa com temperatura maior que 37,8° sera desautorizada a entrar e seus dados serao
reportados ao setor de saude para vigilancia, pelo e-mail: saude.cedro@ifce.edu.br.

As pessoas comprovadamente autorizadas, por meio do checklist preenchido, devem seguir
as seguintes recomendagdes:

Uso correto de mascaras, sendo permitida sua retirada apenas para beber e comer, em
ambiente ventilado e mantendo o distanciamento;

Distanciamento de 2 metros das demais pessoas;
Higienizacdo frequentes das maos e dos pés nas entradas dos prédios;
Etiqueta respiratdria e destino adequado das mascaras descartaveis;

Se a pessoa se recusar a seguir essas recomendacdes, sua saida deve ser solicitada pelos
vigilantes.

Diariamente o preposto da empresa que presta o servico de limpeza devera ser responsavel
por verificar se ha dgua nas torneiras (e acionar a Coordenacdo de Infraestrutura caso nao
tenha), verificar e manter os niveis de sanitizantes, sabonete e papéis descartaveis em todos
os pontos do prédio e providenciar a troca do sanitizante do tapete pedilUvio, bem como
verificar as placas de seguranca para evitar quedas;

O preposto deve manter comunicacdo com a Coordenacdo de Infraestrutura para solicita-
¢do de insumos.

A Coordenacdo de AlImoxarifado, juntamente com a DIRAP devem acompanhar os estoques
de itens e a DIRAP, por sua vez, realizara a provisao destes materiais por meio de aquisi¢ées.
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e.

b.

b.

ORIENTAC;GES PARA USO E MANUSEIO DOS TERMOMETROS INFRAVERMELHOS
Aos profissionais que manusearao o dispositivo:

1. E indispensavel o uso adequado do Equipamento de Protecdo Individual (EPI)
preconizado pela OMS e pelo Plano de Contingéncia do IFCE - uso obrigatério
da mascara (cirdrgica descartavel ou de tecido, adequada as normas da OMS e
ABNT) e uso do protetor facial (faceshield).

2. Antes do uso:

Desinfeccao do termdmetro com alcool liquido a 70% utilizando um papel
descartavel (fazer friccao tripla), seguido do descarte do papel em lixeira;

Obs: ao limpar o termdmetro, ndo deixe o liquido escorrer e entrar no corpo
interno do dispositivo, nem usar detergentes corrosivos;

Na area das lentes, usar um cotonete ou algodao sem solvente;
Em seguida, higienizar as maos;

Se o termdmetro tiver sido guardado em ambiente muito frio ou quente,
deixe-o0 pelo menos 15 minutos em temperatura ambiente antes de fazer as
medicdes;

Conferir as condic¢Bes das pilhas ou bateria.

6. Durante o uso:

Evitar deixar o termdmetro sobre superficies constantemente tocadas, devi-
do ao risco de contaminacao;

Sempre que compartilhar o termémetro com alguém ou deixa-lo sobre uma
superficie/balcao com potencial risco de contato, realize a desinfeccao com
alcool liquido a 70% (friccao tripla) e, em seguida, higienize as maos;

Ao aferir a temperatura das pessoas:

A medicdo deve ser feita na testa, a uma distancia de 1 a 3 cm (ver recomen-
dac¢bes do fabricante) durante aproximadamente 1 segundo. Logo, ndo € ne-
cessario o contato do termdmetro com a pele do individuo. Lembre-se: quem
for aferir a temperatura das pessoas, DEVE estar utilizando corretamente o
EPI (mascara e faceshield).

4. ApoOs o uso ou troca de turnos entre profissionais:

Realize a desinfec¢ao do termémetro com alcool liquido a 70% utilizando um
papel descartavel (fazer friccao tripla);

Quando necessario e o termdmetro ndo estiver em uso, mantenha-o em lo-
cal reservado, onde haja pouca possibilidade de manipulacao por demais
pessoas;

Mantenha-o longe da luz solar direta e em ambiente limpo e seco;
Evitar quedas.

Se for identificado erro ou defeito no termémetro, a DIRAP deve ser comuni-
cada para prover substituicao.

Fonte: os autores
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APENDICE 2

SUGESTAO DE INSTRUMENTO DE CONTROLE
PARA AUTORIZACAO DE ENTRADA NO CAMPUS

AUTORIZAGCAO DE ENTRADA NO CAMPUS

Motivo da ida: Opcodes

Colaborador: Servico essencial (limpeza, vigilancia) durante Decreto
com restricoes;

Servidor ou colaborador: | Estou em trabalho presencial

Servidor: Estou em trabalho remoto (justificar necessidade da ida)
Aluno: Aula presencial

Aluno: outro (justificar)

Visitante: Justificar ida

Checklist para autorizacao de entrada no IFCE campus Cedro

Ao concordar,

Declaro que: marque um X

Ndo apresentei nenhum sintoma, como febre, tosse, coriza, dor na
garganta, alteracao de paladar e olfato, diarreia, nos ultimos 10 dias;

Nao tive contato com alguém que veio a apresentar suspeita ou con-
firmag¢do da covid-19 no seu periodo de transmissao, entre dois dias
antes e até 10 dias ap06s, nos ultimos 14 dias;

Tenho mascaras que atendem as recomendac¢8es da OMS, limpas,
suficientes para trocar durante o tempo de trajeto e permanéncia no
campus, a cada 2 ou 3 horas ou antes, se estiver Umida;

Respeitarei o distanciamento de 2m de qualquer outra pessoa, exce-
to profissionais da barreira sanitaria;

Usarei a mascara corretamente, bem ajustada ao rosto, sem toca-la
durante o uso e sé retirarei quando extremamente necessario, para
comer ou beber agua;

Manterei higiene das maos frequente;

Nao compartilharei objetos pessoais, como celular, copo, caneta;

Realizarei a desinfeccdo do meu local de trabalho/ estudo antes de
usa-lo;

N3&o devo tocar meu rosto;

Manterei os ambientes bem ventilados.

Obs.: Caso a pessoa deixe de marcar algum ponto, apareceria a mensagem desautorizan-
do a ida ao campus e seria enviado feedback ao setor de saide para casos com sintomas
ou contato.

Para entrada de entregadores, pode ser flexibilizada uma forma alternativa de declarar
esses pontos verbalmente nos procedimentos padrdes do almoxarifado.

e



APENDICE 3

PROCEDIMENTO PADRAO 02

PROCEDIMENTO PADRAO 03

SALA DE QUARENTENA

A Direcdo Geral deve garantir materiais e infraestrutura necessaria ao funcionamento
de sala de quarentena de acesso e conhecimento de todos os servidores para o isola-
mento temporario de pessoas com sintomas suspeitos identificadas ja no campus. Esta
sala deve ser exclusiva para esta finalidade e deve ser um equipamento para identifica-
¢do precoce e isolamento rapido de pessoas sintomaticas.

Na sala de quarentena, os casos suspeitos de Sindrome Gripal devem receber e ser
orientados a usar corretamente mascara cirurgica logo apds reconhecimento por qual-
quer servidor e responsavel por receber os pacientes e realizar o primeiro passo do
Fluxograma 1, enquanto aguardam o atendimento das profissionais de saude o mais
rapido possivel.

A sala deve ser mantida com a porta fechada, janelas abertas e ar-condicionado desli-
gado. A sala deve contar com pia com agua e sabonete para lavagem das maos do pro-
fissional e do usuario, preparac¢ao alcodlica a 70%, pedilivio, mantidos sanitizantes pela
limpeza/ DIRAP, EPI (mascara cirurgica, touca, protetor facial ou 6culos, avental descar-
tavel), lixeira com saco branco leitoso, formularios de registro especificos, telefone com
ramal para acionar os setores necessarios, material de limpeza exclusivo.

Todo profissional que atender os pacientes com suspeita de Sindrome Gripal deve usar
EPIs e adotar as medidas para evitar contagio: lavagem das mdaos antes e apds atendi-
mento, desparamentacdo e destino do lixo corretos. Atencdo para os cuidados que de-
vem ser tomados em rela¢do ao uso de mascara cirurgica, manter distancia de 1 metro
sempre que possivel e o ambiente arejado, com ventilacao natural (BRASIL, 2020g).

Os profissionais leigos acionardo alguma profissional de salde. Na auséncia destas, ofe-
recer ajuda para se comunicar com a familia e conseguir transporte préprio. Realizarao
0 registro, deixardo a pessoa aguardando sozinha em casos leves. Em casos graves, o
SAMU deve ser acionado. Com a sua saida, solicitardo a desinfeccdo da sala e de outro
espaco no qual a pessoa tenha permanecido.

Se houver alguma profissional de sadde no campus, esta ira realizar a triagem clinica
para identificar sinais de gravidade, Fluxograma 2, e dar seguimento ao caso, encami-
nhado a unidade de referéncia no municipio de Cedro. Apos o registro, desparamen-
tacao, precaucdes padrdes e desinfeccdo da sala pela limpeza, ira comunicar a Dire¢ao
Geral por e-mail sobre o caso para tomada de decisdo. O monitoramento dos casos
deve ser feito, para aguardar os resultados de exames e fechamento da investigacao/
quarentenas de contactantes.

Fonte: os autores
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APENDICE 4
USO OBRIGATORIO DE MASCARA

USO DE MAsgARA
OBRIGATORIO

_ Proibido mascaras
NAO AJUSTADAS AO ROSTO
ou de MATERIAL TRANSPARENTE
com TRAMA ABERTA

(tricd, laise, pldstico...)

(1]

[ ] ]

EEW INSTITUTO FEDERAL
Bl cCeara

Fonte: os autores.
Arte: Fabricio Castelo (2021).
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APENDICE 5
HIGIENIZE SUAS MAOS COM ALCOOL

, UTILIZEO
ALCOOL GEL

ALCOOL GEL

HIGIENJZE suas maos
use ALCOOL GEL

(1]

[ ] ]

BEW INSTITUTO FEDERAL
Bl cCears

Fonte: os autores.
Arte: Fabricio Castelo (2021).
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APENDICE 6
MANTENHA O DISTANCIAMENTO

MANTENHA O
DISTANCIAMENTO

Evite AGLOMERACAO,
mantenha DISTANCIA DE 2M
ENTRE AS PESSOAS

(1]

[ ] ]

BEW INSTITUTO FEDERAL
Bl cCeara

Fonte: os autores.
Arte: Fabricio Castelo (2021).
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APENDICE 7
MANTENHA A VENTILA;AO DOS AMBIENTES

MANTENHA
PORTAS e JANELAS

ABERTAS

CONSERVE o0s ambientes
bem VENTILADOS

onn

[ 1

EED INSTITUTO FEDERAL
Bl  Ceard

Fonte: os autores.
Arte: Fabricio Castelo (2021).
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APENDICE 8
EVITE TOCAR O ROSTO

EVITE
TOCAR O ROSTO

Se houver necessidade
HIGIENIZE SUAS MAOS

Fonte: os autores.
Arte: Fabricio Castelo (2021).
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APENDICE 9
LAVE BEM AS MAOS

LAVE BEM
AS MAOS

_ Utilige
AGUA E SABAO

(1]

[ ] ]

BEW INSTITUTO FEDERAL
Bl cCeara

Fonte: os autores.
Arte: Fabricio Castelo (2021).
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ENTRADA PROIBIDA PARA SINTOMATICOS

SUA ENTRADA ESTARA PROIBIDA SE VOCE
APRESENTOU ALGUM DESSES SINTOMAS
NOS ULTIMOS 10 DIAS

e Febre ou calafrios
e Tosse

eFalta de ar ou
dificuldade em respirar

*Fadiga
eDor de cabeca

e Congestao nasal ou
corrimento nasal

e Dores musculares ou no
corpo

e Dor de garganta

e Noua perda de olfato
ou paladar

e Nduseas ou vomitos
e Diarreia

EEE INSTITUTO FEDERAL
Bl ceard

Fonte: os autores.
Arte: Fabricio Castelo (2021).




APENDICE 11

USO E MANUSEIO DE TERMOMETRO
INFRAVERMELHO

ORIENTACOES PARA USO E MANUSEIO DOS
TERMOMETROS INFRAVERMELHOS

Aos profissionais que manusearao o dispositivo:

1. E indispensdvel o uso adequado do Equipamento de Protecdo Individual (EPI)
preconizado pela OMS e pelo Plano de Contingéncia do IFCE - uso obrigatério da
mascara (cirirgica descartdavel ou de tecido, adequada as normas da OMS e ABNT) e
uso do protetor facial (faceshield).

2. Antesdouso:
a. Desinfeccdo do termdmetro com dlcool liquido a 70% utilizando um papel
descartdvel (fager friccdo tripla), seguido do descarte do papel em Lixeira;
Obs: ao limpar o termdmetro, ndo deixe o liquido escorrer e entrar no corpo interno
dodispositivo, nem usar detergentes corrosivos;
b. Na drea das lentes, usar um cotonete ou algodao sem solvente;

. Emseguida, higienizar as maos;

. Seo termometro tiver sido guardado em ambiente muito frio ou quente deixe-o pelo
menos 15 minutos em temperatura ambiente antes de fazer as medicées;

. Conferir as condicoes das pilhas ou bateria.

3. Duranteouso:

a. Evitar deixar o termdmetro sobre superficies constantemente tocadas, devido ao
risco de contaminacao;

b. Sempre que compartilhar o term6émetro com alguém ou deixd-lo sobre uma
superficie/balcdo com potencial risco de contato, realize a desinfeccdo com dlcool
liquido a70% (friccdo tripla) e, em sequida, higienize as maos;

c. Aoaferir atemperaturadas pessoas:

- A medicdo deve ser feita em testa, a uma distdncia de 1 a 3 cm (ver
recomendagées do fabricante) durante aproximadamente 1 segundo. Logo,
ndo é necessdrio o contato do termémetro com a pele do individuo. Lembre-se:
quem for aferir a temperatura das pessoas, DEVE estar utilizando
corretamente 0 EPI (mdscara e faceshield).

4. Apés o uso ou troca deturnos entre profissionais:
a. Realize a desinfecgao do termdmetro com dlcool Liquido a 70% utilizando um papel
descartdvel (fager friccdo tripla);
b. Quando necessdrio e o termémetro ndo estiver em uso, mantenha-o em local
reservado, onde haja pouca possibilidade de manipulacdo por demais pessoas;
c¢. Mantenha-o longeda lug solar direta eem ambiente limpo e seco;
d. Evitar quedas.

(] ||
]
BEE INSTITUTO FEDERAL

Ceara

Fonte: os autores.
Arte: Fabricio Castelo (2021).
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ANEXO 1
LAVAGEM DAS MAOS

Como Fazer a Friccao Antisséptica das

Como Higienizar as Maos

Maos com Preparagoes Alcodlicas?

Apligue urna quanticade sulicients &
produtd em uma mio em loema de concha
para cober 10&s &8 supericies das maos

com Agua e Sabonete?

. . X

Friccions 8 paima dingila contra o
dorsa da mbo esgquenda entrelagando
0% dedos @ vice-versa

8.

Friccione as paimas
das mbos antre 5l

-\.

| AN
@I .;f K \C,

Friczions o dors dod dbdod o8 WWE
mic com a palma da mio oposta,
segurands oS dedos com movimento
e il @ v @ VICEASEa

Fricckone as polpas dighas @
unhas da mio direita contra a
paima da mdo esquerda, fazerda

(]
BEE INSTITUTO FEDERAL

Ceara

Fonte: INSTITUTO FEDERAL DE EDUCACAO, CIENCIA E TECNOLOGIA, 2020.




ANEXO 2
ORIENTACOES QUANTO AO USO DE MASCARA

ORIENTAQOES QUANTO AO USO
DA MASCARA DE TECIDO OU CIRURGICO

NAD DEIXE 0 NARIZ = NAD DEIXE O QUEIXO
DESCOBERTO v DESCOBERTO

NAD USE MASCARA
LARGA, COM VAOS NAS - i ﬂg CUBRA APENAS
LATERAIS ARINAS

NAD PUXE A MASCARA
PARA O QUEIXD

VOCE NAO ESTARA PROTEGIDO SE NAO USAR A
MASCARA CORRETAMENTE

@ Antes de colocar a mdscara, LAVE BEM AS MAOS;
© SUBSTITUA A MASCARA A CADA 2H ou sempre que estiver tmida, suja ou danificadg;

e NAO TOQUE NA FRENTE DA MASCARA OU NO ROSTO DURANTE O USO e, se precisar
trocd-la, higienize as maos;

® RETIRE A MASCARA COM AS MAOS LIMPAS, sem tocar na frente, remova soltando os
eldsticos ou tiras atrds das orelhas E DEPOIS LAVE AS MAOS;

@ HIGIENIZE A MASCARA DE TECIDO PARA REUSO.

(][]
sl
=ll INSTITUTO FEDERAL

Ceara

Fonte: INSTITUTO FEDERAL DE EDUCACAO, CIENCIA E TECNOLOGIA, 2020.
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