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PLANO DE CONTINGENCIA - Lumen Et Fides- COVID 19
1.0 Introducéo

A doenga coronavirus 2019 (COVID 19), € uma infeccdo respiratoria causada pelo
coronavirus 2 da sindrome respiratéria aguda grave (SARS-CoV-2). A doenga se manifesta
como uma pneumonia viral grave que leva a sindrome do desconforto respiratério agudo,
potenciamente fatal.

A gravidade da doenca varia de leve a grave, sendo sua apresentacéo similar de uma
pneumonia viral. Os sintomas mais comuns sio: tosse, dispnéia (dificuldade de respirar,
respiragcdo rapida e curta), mialgia (dor muscular), cansago, febre, os sintomas menos
frequente incluem: anorexia, produgao de escarro, garganta seca, tontura, confus&o, cefaleia,
rinorreia, dor no peito, hemoptise (expectoracdo de sangue), diarréia, nausea, vémito, dor
abdominal e congestao conjuntival.

Deve suspeitar da doenga em pacientes com febre e/ou sinais e sintomas de

problemas respiratérios, como por exemplo, tosse e dispneia.

A taxa de letalidade é baixa em pacientes jovens, porém, dentre os pacientes que
foram a 6bito 48% s&o hipertensos, 31% diabéticos, 24 apresentavam doengas coronarianas e
07% DPOC (doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica).

Objetiva-se instituir medidas preventivas de controle, para o atendimentos seguro nos
ambitos da instituicdo, como também viabilizar informagdes acerca da doenga e suas medidas

nao-farmacolégicas para o controle da disseminacao do virus.

De acordo com a portaria conjunta n° 20, de 18 de junho de 2020, caso suspeito é
definido como:

Considera-se contatante de caso suspeito da COVID-19 o trabalhador assintomatico
que teve contato com caso suspeito da COVID-19, entre dois dias antes e quatorze dias apos o

inicio dos sintomas do caso, em uma das situagées abaixo:

a) ter contato durante mais de quinze minutos a menos de um metro de distancia;
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b) permanecer a menos de um metro de distancia durante transporte;

c) compartilhar o mesmo ambiente domiciliar; ou

d) ser profissional de saude ou outra pessoa que cuide diretamente de um caso da
COVID-19, ou trabalhador de laboratério que manipule amostras de um caso da COVID-19
sem a protegdo recomendada.

Considera-se contatante de caso confirmado da COVID-19 o trabalhador assintomatico
que teve contato com o caso confirmado da COVID-19, entre dois dias antes e quatorze dias

apo6s o inicio dos sinais ou sintomas ou da confirmacgéo laboratorial, em uma das situacdes
abaixo:

a) ter contato durante mais de quinze minutos a menos de um metro de distancia;
b) permanecer a menos de um metro de distancia durante transporte;
c) compartilhar o mesmo ambiente domiciliar; ou

d) ser profissional de saide ou outra pessoa que cuide diretamente de um caso da
COVID-19, ou trabalhador de laboratério que manipule amostras de um caso da COVID-19

sem a protegdo recomendada.

A organizacdo deve afastar imediatamente os trabalhadores das atividades laborais

presenciais, por quatorze dias, nas seguintes situagoes:
a) casos confirmados da COVID-19;
b) casos suspeitos da COVID-19; ou
c) contatantes de casos confirmados da COVID-19.

O periodo de afastamento dos contatantes de caso confirmado da COVID-19 deve ser

contado a partir do ultimo dia de contato entre os contatantes e o caso confirmado.

Os trabalhadores afastados considerados casos suspeitos poderédo retornar as suas

atividades laborais presenciais antes do periodo determinado de afastamento quando:
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a) exame laboratorial descartar a COVID-19, de acordo com as orientacées do

Ministério da Saude; e

b) estiverem assintomaticos por mais de 72 horas.

Vale ressaltar que os sintomas observados séo tosse, dispneia, produgéo de escarro,
congestao nasal ou conjuntival, dificuldade para deglutir, dor de garganta, coriza, saturagéo de
02 menor que 95%, cianose, tiragem intercostal, batimento de asa de nariz, porém outros
sintomas menos frequentes podem estar envolvido, sendo eles fadiga, mialgia, artralgia,
cefaleia, calafrios, rash cutdneo, aumento de ganglios, diarreia, nauseas, vémitos,
desidratacao, inapeténcia.

A LUMEN ET FIDES é uma Organizagéo da Sociedade Civil, fundada em 15 de Maio
de 1987, por um grupo de pais que buscavam tratamento adequado para seus filhos. Hoje a
instituicdo oferece atendimentos especializados de educagdo e saude, voltados para a
habilitagdo e/ou reabilitacdo de 150 pacientes. Entre seu publico, estdo criangas, adolescentes
e adultos com Disfuncdes Neuromotoras, Doengas Neuromusculares e Transtornos do

Espectro Autista de Presidente Prudente e 11 cidades da regiao.

O nosso objetivo é oferecer um Atendimento Diferenciado Especializado para promover
a habiltacdo el/ou reabilitagdo global de nossos alunos/pacientes proporcionando
atendimentos convencionais e terapias complementares como: Terapia Aquatica, Equoterapia,
Integracdo Sensoério Motora, PediaSuit, TheraSuit, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Terapia
Ocupacional, Educacéo Fisica, Pedagogia, Monitoria, Nutricdo, Enfermagem, Servigo Social,

Psicologia, além de médicos nas especialidades de Neurologia, Pediatria e Psiquiatria.

Este plano foi elaborado para a instituigio filantropica Lumen Et Fides, utilizando
protocolos do Ministério de saude, portaria conjunta e nota técnica, sendo as acdes adotadas
sincronizadas e articuladas tendo em vista as orientagdes da Vigilancia Sanitaria de Presidente
Prudente.
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2.0 Os papéis e responsabilidades da instituigao:

o Realizar todos os atendimentos terapéuticos multidisciplinar de forma segura,
seguindo as adaptag¢des necessarias;

o Realizar a triagem de todos os funcionarios no inicio de cada turno e dos

pacientes ao chegar para os atendimentos;
o Capacitar a equipe para manter a seguranga dos pacientes;

° Realizar atendimentos individualizados de acordo com a necessidade dos
pacientes, diminuindo a permanéncia do mesmo na instituicdo, evitando aglomeragcbes de

assistidos e acompanhantes/cuidadores;

° Oferecer EPIs e treinar a equipe sobre como usar,
o Orientar as familias dos pacientes em relagdo a doenca e medidas preventivas;
o Organizar a equipe, fazendo o revezamento em areas comuns para evitar

aglomeragoes;

o Realizar a limpeza correta de areas comuns e salas de atendimento, utilizando

os produtos adequados;

° Manter o vinculo paciente/instituicéo, visando diminuir os prejuizos e retrocessos

causados pela falta de atendimento.
3.0 Publico alvo
Profissionais da saude e pacientes atendidos na instituigéo.
4.0 Objetivo

Definir agdes para garantir atendimento seguro e humanizado reduzindo os riscos de

transmisséo da Covid-19 aos pacientes/familiares e profissionais da instituicéo.
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5.0 Medidas gerais (nao farmacolégicas)

Estamos tomando as medidas nédo farmacolégicas que reduzem a transmissibilidade do

virus e consequentemente a progressao da pandemia, minimizando o contagio comunitario.

6.0 Estruturacao do plano de Contingéncia

Este plano esta estruturado nas seguintes vertentes:

Vigilancia em Saulde;

® Paciente e Profissionais;

° Educacgéo Continuada;

o Estrutura Local;

° Comunicagao dos pacientes, profissionais em conjunto ao gestor da instituicao;
® Monitoramento da Salde paciente/terapeuta;

o Atendimento Presencial.

7.0 Vigilancia em Saude

Para a retomada dos atendimentos terapéuticos presenciais foram realizadas as

seguintes medidas:

Ao chegar a instituicdo pacientes e profissionais, tem seus calgados higienizados com
agua sanitaria, passam por uma triagem realizada pelas enfermeiras da instituicdo, onde séo
verificados sinais vitais, 0 acompanhante/cuidador é indagado sobre as condi¢ées de salde do
paciente em seu domicilio, bem como as condigées de saude dos familiares contatuantes com
o paciente. Caso o paciente apresente alguma situagdo desfavoravel o atendimento nio sera
realizado, bem como para o profissional que ndo se enquadra em algum requisito exigido tem
seu dia de trabalho suspenso e ndo permanece na instituicdo, sendo orientado a procurar o
Centro Municipal de Triagem da Covid-19, instalado na Praga da Juventude e Longevidade

“Lucas Nalini Paschoalin”, na Cohab em Presidente Prudente.
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Os acompanhantes/cuidador passam pela triagem, mas ndo adentram na instituicao.

Um grupo de monitores foi designado para acompanhar os pacientes durante as terapias;

Foi realizado um plano de adequacgéo de atendimento, padronizado de acordo com as

necessidades dos pacientes atendidos e na estrutura fisica oferecida pela instituicéo.

As duas enfermeiras da instituicdo trabalham em regime de plantdo, fornecendo
informagdes sobre o uso correto de EPIs (equipamento de protegdo individual), insumos e

condutas realizadas em caso de suspeita de Covid-19.

8.0 Pacientes e Profissionais

Como norma da instituicdo, o profissional ou paciente que € comunicante com caso
suspeito de COVID-19 ou viajou para outro estado ficara afastado por 07 dias, onde sera
monitorado pelo setor de enfermagem diariamente. O profissional trabalhara em regime home
Office, e este paciente suspenso de suas atividades realizara tele atendimento, visando manter

o vinculo instituicao/paciente, até o retorno as atividades presenciais.
9.0 Educagao Continuada

A equipe recebeu treinamento sobre a Covid-19, sendo capacitadas a compreender a
patologia, seus sintomas, formas de transmisséo, bem como de prevengéo, formas corretas de

atendimento visando a seguranca do paciente, paramentacdo, desparamentagéo, lavagem

correta das méos, atendimento individual e personalizado.

10.0 Estrutura Local

Houve reestruturagéo nos horarios de atendimento, permitindo que as terapias sejam
realizadas de forma individualizadas e um paciente por sala. As salas terapéuticas de
fonoaudiologia, psicologia, fisioterapia, terapia ocupacional, que apresentam lavatério, e os
materiais necessarios para a finalidade do atendimento proposto, sendo este individual. O
refeitério foi elaborado escalas para a realizagao das refeigées, garantindo o distanciamento
recomendado. As cadeiras da recepgéo dos acompanhantes dos pacientes foram demarcadas,
evitando aglomeracdes. A sala de enfermagem foi adaptada para a paramentagcdo e

desparamentacao dos profissionais.
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11.0 Comunicacdo dos pacientes, profissionais em conjunto ao gestor da
instituicao

O paciente que por decisdo de seu genitor/responsavel preferiu optar por ndo voltar

aos atendimentos presenciais, mantém o vinculo com os profissionais/gestora através do tele
atendimento.

As reunides com os profissionais s&o realizadas via Skype ou Meet, a gestora

comunica a reunido no dia anterior via whatsapp. Apds a reunido a ata é disponibilizada aos
profissionais.

O objetivo de manter as reunides & compreender as dificuldades e fragilidades
apresentada pelo profissional que diante desse novo cenario teve que adaptar-se e reinventar-
se, mudando totalmente seu padrao habitual de atendimento, discutir assuntos referentes aos
atendimentos, evolugdo de pacientes, tele atendimentos, mudangas institucionais e

informag6es referentes as novas mudancgas de protocolos.

A gestora se coloca a disposicdo para atendimentos presenciais, previamente

agendados para evitar aglomeragées.

A instituicdo disponibiliza impressos orientando os profissionais sobre o uso racional de
EPI (equipamento de protecao individual), paramentagéo, desparamentagdo, lavagem correta

das méos e informagdes sobre o uso da mascara.

12. Monitoramento da Satide Paciente/terapeuta

Todos os dias antes de cada terapia e antes do turno de trabalho, as enfermeiras
utilizam um impresso para verificar as condigbes de salde, esse check-list tem como objetivo

reunir as informagdes a seguir:
° Sinais Vitais;
o Sintomas Respiratérios;

© Febre;
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o Caso suspeito de Sindrome Gripal;

o Comorbidades Associadas;

® Internagdes Recentes;

o Contatuante com Pessoas Adoecidas.

13. Atendimento Presencial

o Sera realizado a triagem de todos os profissionais da instituicdo, pacientes e
acompanhante/cuidador, feito através de breve anamnese, sobre como o paciente apresentou-

se em seu domicilio, avaliagdo do estado geral de salde e sinais vitais.

® Os pacientes terdao horarios especiais, evitando o fluxo de pessoas na
instituicao;
° Os pais e/ou responsaveis ndo poderdo adentrar na instituicdo para acompanhar

o paciente durante as terapias, evitando aglomeracgdes e fluxo de circulagao.
Adaptacgoes de atendimento
O profissional sera orientado e supervisionado:

° Ap6s adentrar a instituicido o profissional devera lavar as maos com agua e
sabonete liquido, esfregando-as por completo durante pelo menos 20 segundos, utilizando a

técnica correta;

o Sera orientado a intensificar a lavagem das méos ap6s contato com superficies

em locais publicos (maganetas de portas, bebedouros, etc);
® Higienizar os materiais de uso comum com alcool 70%;

° Realizar os atendimentos utilizando EPIs (mascara, viseira e luvas), além de
sapatos fechados e jaleco de manga comprida como uma protegéo extra. Os equipamentos de
protecao individual dever&o ser colocados nessa ordem: avental ou capote, mascara cirurgica,

oculos ou protetor facial e luvas.
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o A luva devera ser desprezada dentro da sala em que o paciente estava

realizando o atendimento, em hipétese alguma o profissional saira da sala portando as luvas.

° A luva nao dispensa a lavagem das maos, que deverdo ser realizadas antes da
colocagao da luva e depois da retirada da luva.

° A trocar da mascara cirrgica devera ser realizada a cada 04 horas, ou quando
estiver Umida, sendo desprezada imediatamente em saco fechado, para mascara caseira a
troca devera ser realizada a cada 03 horas no maximo, sendo assim é necessario levar consigo
pelo menos 03 mascaras em envelope de papel e ter um saco plastico para guardar a mascara

usada que devera ser higienizada.

° Nao tocar na parte da frente da mascara, apenas nas suas extremidades para
adaptar ao rosto;

o A mascara caseira devera ser lavada separadamente com agua corrente e
sabdo neutro, deixando-a de molho na agua, sabdo e &agua sanitaria ou equivalente
(recomenda de 20 a 30 minutos), deixar secar, passar com ferro quente e guardar em
recipiente fechado;

o Deve-se evitar o uso de maquiagem, em especial batom;

o Deve-se evitar o uso de adornos (relégio, alianga, anel, entre outros) durante as
terapias;

o Evitar utilizar o celular durante as terapias, se isso for necessario deve-se

higieniza-lo com alcool a 70% antes e apds a terapia,

° O paciente ficard em apenas uma sala de atendimento do comego ao fim da

terapia, trocando apenas os profissionais;

® A cada novo paciente o chao e superficies deverao ser limpos com pano, agua

corrente, agua sanitario/alcool a 70%, tendo um intervalo maior entre os pacientes.
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o Todas as salas de atendimento contardo com alcool em gel a 70%, alcool liquido

70%, sabonete liquido, papel descartavel, além de pia préxima para realizar a lavagem das
maos;

° As areas comuns serdo limpas com agua, alcool liquido a 70% e/ou agua
sanitaria;

o Todas as areas comuns terao alcool em gel a 70% para higienizagcdo das maos;

o Seré&o realizados os atendimentos com apenas um paciente por sala;

o As roupas utilizadas nas terapias de Pediasuit ndo deverao ser utilizadas, com

excecao nos protocolos intensivos, onde as mesmas serao utilizadas de forma individual, ndo
sendo compartilhadas com outros pacientes;

o O paciente que apresentarem algum sintoma respiratério, tais como tosse, falta
de ar e febre tera seu atendimento suspenso e a familia sera orientada a procurar o servigo de
saude de referéncia;

J Os pacientes que estdo classificados em grupo de risco continuardo com os
atendimentos presenciais suspensos, visando evitar exposi¢cdo desnecessaria, para este grupo

em questao serao ofertados o tele atendimento;

® Os atendimentos coletivos estdo suspensos.
1.4 Revisao e Atualizagao

O presente plano sera avaliado e atualizado, em qualquer momento, para

atender as necessidades dos pacientes e profissionais, garantindo seguranga e confiabilidade.

f A p -

Luciana Christine Fernandes Tanaka Mauro de Paula Trojilo
CREFITO 3/ 78240 RG-9.537.163-1- SP
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Portal.anvisa.gov.br

Gov.br/ebserh/pt-br

Crefito9.org.br.

Plataforma.satde.gov.br/coronavirus.
Anvisa.gov.br/servicosaude/controle/higienizagcao_simplesmao.pdf
Portaria Conjunta n°20, de 18 de julho de 2020

Nota técnica covid-19, n°03/2020
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