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1.FINALIDADE

A ARPI-Associacdo de Reformados, Pensionistas e Idosos do Porto, NISS 20018162065, NIF
501631526, é uma associacdo social que se encontra sediada na Rua de Contumil, Bloco 1,
Entrada 724, Cave 18, 4350-130 Porto. Desenvolve a resposta social de Centro de Convivio
para 50 utentes, protocolada através de acordo de cooperacdo com a Segurancga Social. O
hordrio de funcionamento da Instituicdo é de segunda a sexta-feira das 14h as 18h.

Na atual e instavel situacdo vivenciada a nivel da saldde publica relacionada com o
aparecimento de um novo coronavirus, o COVID-19, que levou a OMS a decretar a existéncia
de uma crise pandémica generalizada, as Autoridades de Saude Nacionais determinam, a
todos as Instituicdes e Organismos Publico e/ou Privados, a elaboracdo de planos de
contingéncia que minimizem o risco de contagio e permitam o bom funcionamento das
atividades essenciais. Por conseguinte, a Dire¢do-Geral de Saude (DGS) emitiu um conjunto
de informacdes e orientagdes das quais se destacam a informagdo 005/2020 de 27/02/2020,
a orientacdo 006/2020 de 26/02/2020 e a norma 004/2020 as quais sdo atualizadas pela DGS
de acordo com a evolugdao da situagdo. Este documento em cumprimento do disposto no
Despacho n.2 2836-A/2020, de 02/03/2020, designado por Plano de Contingéncia define um
conjunto de orienta¢gbes que permite a preparagdao e adequac¢dao da resposta de cada
instituicdo, centrando-se nas questdes operacionais a acautelar, de forma a proteger a saude
dos seus utentes e visitantes. A aplicacdo das medidas previstas no plano de contingéncia nao
prejudica a aplicacdo das recomendagdes e informagdes emitidas e a emitir pela DGS. Este
plano destina-se a identificar as diligéncias para definir as a¢Ges, imediatas e subsequentes,
assegurando, em estreita articulacdo com os utentes, familias, servicos de saude e outras
estruturas pertinentes, a correta implementag¢ao dos procedimentos tidos por convenientes,
permitindo manter a atividade normal da Associagdao de Reformados e Pensionistas do Porto,
no que concerne a resposta social que desenvolve - Centro de Convivio. O mesmo podera
sofrer alteracdes face as orientagdes de entidades como a DGS e/ou outras competentes para
o efeito.

2.0 QUE E O COVID-19?

Proveniéncia do nome:

COVI  Coronavirus

D Doenca

19 2019 (ano em que foi identificado)

Os coronavirus sdo um grupo de virus que podem causar infecGes, do qual faz parte o COVID-
19. Normalmente estas infecbes estdo associadas ao sistema respiratério, podendo ser
semelhantes a uma gripe comum ou evoluir para uma doenga mais grave, como pneumonia.
O atual conhecimento sobre a transmissdo do SARS-CoV-2 é suportado no conhecimento sobre os
primeiros casos de COVID-19 e sobre outros coronavirus do mesmo subgénero. A transmissdo de
pessoa para pessoa foi confirmada e julga-se que esta ocorre durante uma exposicdo proxima a
pessoa com COVID-19, através da disseminacdo de goticulas respiratdrias produzidas quando uma
pessoa infetada tosse, espirra ou fala, as quais podem ser inaladas ou pousar na boca, nariz ou olhos
de pessoas que estdo proximas. O contacto das mdos com uma superficie ou objeto com o novo
coronavirus e, em seguida, o contacto com a mucosa oral, nasal ou ocular (boca, nariz ou olhos), pode
conduzir a transmissdo da infecdo. Até a data ndo existe vacina ou tratamento especifico para esta
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infecdo. As medidas preventivas no ambito da COVID-19 a instituir pela empresa deverdo ter em conta
as vias de transmissdo direta (via aérea e por contacto) e as vias de transmissdo indireta
(superficies/objetos contaminados).

3. MODO DE TRANSMISSAO

e Goticulas respiratdrias (tossir ou espirrar); Contacto direto com secrecdes infeciosas (como
tocar ou dar a mdo tocar num objeto ou superficie infetada, depois tocar na boca, nariz ou
olhos antes de lavar as maos);

® Por aerossdis em procedimentos terapéuticos.

4. SINTOMAS

Sao semelhantes a uma gripe, como por exemplo:

e Febre

* Tosse

* Falta de ar (dificuldade respiratdria)

e Cansago

e Em casos mais graves pode evoluir para pneumonia grave com insuficiéncia respiratéria
aguda, faléncia renal e, até mesmo, levar a morte.

5. PERIODO DE INCUBAGCAO

O periodo de incubagdo (até ao aparecimento de sintomas) situa-se entre 2 a 12 dias,
segundo as ultimas informacgdes publicadas pelas Autoridades de Saude. Como medida de
precaucado, a vigilancia ativa dos contactos préoximos decorre durante 14 dias desde a data da
ultima exposicdo a caso confirmado.

6. OBJETIVOS ESPERADOS COM A IMPLEMENTACAO DESTE PLANO

e Informar os utentes e comunidade em geral sobre os meios de preven¢ao e controlo da
doenga;

e Minimizar o impacto nos utentes;

e Monitorizar permanentemente a situag¢ao;

® Assegurar a atempada recolha e comunicac¢ao de informacao;

e Assegurar o regular funcionamento do Centro Convivio.

7. MODO DE ATUACAO PERANTE O COVID-19

e Estar permanentemente atento as informacGes e orientacdes enviadas pelas entidades

competentes;

e Manter atualizada a base de dados de contatos de emergéncia dos utentes.

e Elaborar registos diarios de ocorréncias que se registem;

e Pautar pela implementacdo das medidas de isolamento para casos suspeitos que ocorram
durante a permanéncia dos seus utentes na instituicao;

* Implementar as medidas de Prevengao e Controlo COVID-19

e Divulgar o Plano de Contingéncia e as medidas nele previsto junto de utentes e visitantes.

8. PROCEDIMENTOS A IMPLEMENTAR NA INSTITUICAO

8.1. Divulgagdo

- Divulgar e afixar os cartazes da DGS em todas as portarias, como forma de sensibilizacdo de
todos os intervenientes no dia-a-dia da instituicdo, suas medidas de profilaxia, bem como, as
medidas de atuac¢do perante um caso suspeito de COVID-19;



8.2. Reforgo das medidas preventivas:

8.2.1. Procedimento basicos para a higienizacdo das maos (ver anexo):

- Lavar as mdos com agua e sabdo durante pelo menos 20 segundos; se estes ndo estiverem
disponiveis utilize um desinfetante para as maos que tenha pelo menos 70% de alcool, cobrindo todas
as superficies das maos e esfregando-as até ficarem secas; sabdo e agua devem ser usados
preferencialmente se as maos estiverem visivelmente sujas);

8.2.2 Procedimento bdsico para colocacdo de mascara facial (ver anexo):
- Utilizar a mascara facial por todos os utentes quando estejam no interior da instituicdo (caso
a situagado clinica assim o permita) e higienizar as maos antes de colocar e apds remover a mdscara;

8.2.3 Procedimento basico de higiene e etiqueta respiratéria (ver anexo):

- Evitar tossir ou espirrar para as maos;

- Tossir ou espirrar para o antebraco ou manga, com o antebraco fletido ou usar lenco de
papel;

- Higienizar as maos apds o contacto com secrec¢des respiratorias;

8.2.4 Procedimento bdsico de seguranca e medidas de higiene e controlo ambiental

- Usar méscara facial;

- Reorganizar internamente as instalagcbes da Instituicdo no sentido de pautar pela
manutencado da distancia de seguranca minima de 2 metros entre os utentes;

- De forma a cumprir com o distanciamento de 2 metros entre utentes e verificada a
inexisténcia de salas e espacos complementares para assegurar o desdobramento dos grupos,
o funcionamento serd organizado por grupos em regime de rotatividade;

- Criar zona de isolamento para dar resposta aos casos suspeitos;

- Criar sala para arrumacao dos pertences dos utentes — zona suja;

- Definir circuitos de entrada, saida e circulacdo de utentes na Instituicdo sem cruzamento
entre 0s mesmos;

- Colocar tapetes de desinfecdo e secagem a entrada da Instituicdo bem como de solucées
antissépticas de base alcodlica (SABA) afixadas nas entradas e em locais estratégicos da
Instituicdo para utilizagcdo por parte dos utentes;

- Desinfetar os pertences dos utentes a entrada da Instituicao;

- Reforgar a necessidade de lavagem das maos a entrada da instituicao, antes e apds as
refeicdes, apds o uso da casa de banho, intervalos, atividades lidicas e sempre que as maos
estejam sujas.

- Incentivar os utentes a proceder a lavagem frequente das mados com d4gua e sabao,
esfregando-as bem durante 20 a 30 segundos. Na auséncia de sabao, usar solu¢dao com pelo
menos 70% de alcool, condicionada a sua existéncia no mercado;

- Pautar pela afixacdo de materiais de divulgacdo referentes aos procedimentos de
higienizacdo definidos, em todos os locais de lavagem de mados e em pontos estratégicos da
Instituicao.

- Assegurar a existéncia de toalhetes de papel para secagem das mados nas instalacdes
sanitdrias e noutros locais onde seja possivel a higienizacdo das maos;

- Assegurar a existéncia de contentores de residuos com abertura ndo manual e saco de
plastico;




- As limpezas e desinfecao de superficies serdo realizadas com os detergentes existentes no
plano de higienizacdo, onde constam ja produtos de desinfecdo didria, seguido de
desinfetante ou alcool a 70°.

- Sera garantido o planeamento da higienizacdo e limpeza relativo aos revestimentos, aos
equipamentos e utensilios, assim como aos objetos e superficies que sdo mais manuseadas
(ex. corrimdos, macanetas de portas, teclados e écrans, interruptores);

- Manter a copa de apoio aos lanches aberto com limite maximo de entrada a 2 pessoas de
cada vez evitando a aglomeracdo de utentes;

- Proceder a limpeza e desinfecdo continua dos materiais e equipamentos do bar apdés cada
utilizacao;

- Utilizar barreiras fisicas (ex. janelas de vidro, acrilico, postigo) entre os utentes/ visitantes
aquando do acesso aos servicos de secretaria da Instituicdo;

- Monitorizar o acesso de utentes/ visitantes ao interior da instituicdo;

- Restringir o acesso de utentes/ visitantes a areas da instituicdo;

- Marcar previamente o atendimento de utentes/visitantes privilegiando sempre que possivel
a utilizacdo dos meios de comunicacao digitais;

- Manter as instalagdes devidamente arejadas, ventilando o mais possivel os espacos (janelas,
portas) e ndo promovendo a recirculagdo do ar.

8.2.5 Procedimentos de conduta social

- Alterar a frequéncia e/ou a forma de contacto entre os utentes;

- Evitar o aperto de mao;

- Reforgar permanentemente os procedimentos de etiqueta respiratdria e higienizacao das
maos;

- No uso de lengo de papel, o mesmo deve ser imediatamente colocado no lixo, devendo, de
seguida, realizar-se a lavagem das maos.

- Em casos em que ocorra a contaminagao das maos com o espirro ou tosse, deve proceder-se
imediatamente a lavagem destas;

- Evitar as reunides presenciais privilegiando demais meios de comunicagao digitais.

- Os equipamentos de limpeza, de uso Unico, devem ser eliminados ou descartados apds
utilizacdo. Quando a utilizacdo Unica ndao for possivel, deve ser realizada a limpeza e
desinfecdo apds a sua utilizagdo (ex. baldes e cabos).

8.3 Regresso de deslocacdes ao estrangeiro

Os utentes/ visitantes/ trabalhadores que tenham regressado ou que tenham estado em
contacto préximo e direto com quem tenha regressado de pais ou zona de risco para a
infecdo pelo COVID-19, identificados pela DGS, devem, nos 14 dias subsequentes, fazer a
automonitorizacdo de sinais e sintomas do seu estado de saude, medindo a temperatura
corporal duas vezes ao dia, registando os valores e estar atentos a tosse ou a dificuldades
respiratorias. Caso detetem sintomas devem abster-se de ir a Instituicdo e ligar de imediato
para a linha SNS 24. Quando se desloquem a Instituicdo devem cumprir com as medidas
preventivas expostas no ponto 8.2.1 a 8.2.4 do presente plano.




9. PLANO ANUAL DE ATIVIDADES

O plano anual de atividades serd alterado de acordo com as medidas adotadas em cada
momento, no sentido de primar pela seguranca e salde dos utentes. Todas as atividades
serdo reformuladas de forma a cumprir com as medidas preventivas e de controlo instituidas.

10. DEFINIGAO DE CASO SUSPEITO

A classificacdo de um caso como suspeito de doenca por coronavirus (COVID-19) obedecia
inicialmente a critérios clinicos e epidemiolédgicos e encontrava-se baseada na informacao
disponivel no Centro Europeu de Prevencao e Controlo de Doenca (ECDC).

Critérios clinicos \ Critérios epidemioldgicos

Historia de viagem para areas com transmissao
comunitaria ativa* nos 14 dias anteriores ao
inicio de sintomas

Febre ou
ou E Contacto com caso confirmado ou provavel de
Tosse infecao por COVID-19, nos 14 dias antes do
Oou inicio dos sintomas
Dificuldade respiratéria ou

Profissional de satide ou pessoa que tenha
estado numa instituicao de saude onde sao
tratados doentes com COVID-19

A defini¢do de caso suspeito foi revista tendo sido atualizada pela norma 004/2020 da DGS
qgue produziu efeitos a partir das 00:00h do dia 28 de Abril 2020. A mesma norma foi
atualizada em 14/10/2020 passando a abordagem da suspeita de infe¢do por SARS-Cov-2
a ser a seguinte:

- Abordagem de Pessoas com Suspeita de COVID-19. Definicdo de Caso e Critérios de
Recuperacgado e Cura.

1. a. Quadro clinico sugestivo de infe¢ao respiratéria aguda com pelo menos um dos

seguintes sintomas:

i. Tosse de novo, ou agravamento do padrao habitual, ou associada a cefaleias ou
mialgias, ou;

ii. Febre (temperatura 2 38.02C) sem outra causa atribuivel, ou;

iii. Dispneia/ dificuldade respiratdria, sem outra causa atribuivel.

b. Anosmia, ageusia ou disgeusia de inicio subito.

2. As pessoas com suspeita de COVID-19 ligam para a Linha SNS24 (808 24 24 24) ou, de
forma complementar, para linhas telefénicas criadas especificamente para o efeito,
pelas AdministracGes Regionais de Saude (ARS), em articulagdo com os Agrupamentos
de Centros de Saude (ACES), em Unidades de Saude Familiares (USF) ou Unidades de
Cuidados de Saude Personalizados (UCSP), divulgadas com recurso aos parceiros
regionais e locais.

3. O encaminhamento a dar a cada situacdo dependera da avaliacdo clinica de cada caso,
conforme descrito nos fluxogramas que se encontram anexados ao presente plano.



11. DEFINICAO DE AREA DE ISOLAMENTO

E estabelecida uma d4rea de isolamento na Instituicio devidamente definida e
identificada, localizada na ponta esquerda da zona de lazer (ver planta). A coloca¢do de um
utente, trabalhador e/ou visitante suspeito de infe¢do por COVID-19 numa area de
isolamento visa restringir o contato direto entre utentes/ trabalhadores/ visitantes com a
pessoa doente e permitir um distanciamento social deste e outros individuos, impedindo
gue outros colaboradores possam ser expostos e infetados. Esta medida tem como principal
objetivo evitar a propagacdo de uma doenca transmissivel na instituicdo e comunidade.
Neste sentido, de forma a evitar cruzamento entre utentes, a zona de lazer préxima da area
de isolamento ficard interdita aos mesmos quando se suspeite da existéncia de algum caso
suspeito de COVID-19.

Esta area devera estar equipada com:

v' Telefone;

v cadeira ou marquesa (para descanso e conforto do suspeito de infe¢do por COVID-
19, enquanto aguarda a validagdo de caso e o eventual transporte pelo INEM);

v’ kit com agua e alguns alimentos ndo pereciveis;

v contentor de residuos (com abertura ndo manual e saco de plastico);

v’ solucdo antisséptica de base alcodlica;

v’ toalhetes de papel;

v' madscara(s) cirurgica(s);

v luvas descartaveis;

v' termdémetro.

A area de isolamento possui ventilacdo natural e circuito definido e sinalizado
sendo que apenas sera acedida pelo ponto focal ou responsavel pela prestacdo dos
cuidados a eventuais casos suspeitos. Possui também uma casa de banho afeta
exclusivamente a mesma que se encontra devidamente identificada com a informacao
“casa de banho afeta area isolamento”.

12. DESIGNACAO DE CADEIA DE COMANDO E CONTROLO/ PONTO FOCAL (RESPONSAVEL)

A instituicdo nao possui quadro de pessoal ou voluntarios afetos a mesma, estando a
ultimar a contratacdo de uma trabalhadora auxiliar que dard o apoio necessario com vista
a implementacdo das medidas expostas no presente plano.

Por conseguinte a Instituicdo designa um Ponto Focal (responsavel) pela gestdo de
gualquer caso suspeito de COVID-19 e a cadeia de comando e controlo definida que define
a lideranca e coordenacdo em situacdo de infecdo do Coronavirus — Covid19, dando a
conhecer a mesma a todos os utentes. Esta tem autoridade para tomar decisdes e atuar
em conformidade a todos os niveis de intervencdo. A coordenacdo global do plano é
presidida pelo Presidente da Direcdo devidamente apoiada pelo Ponto Focal em
articulacdo com as Autoridades de Salde Locais. E ao Ponto Focal que deverd ser
reportada uma situacdo de doenca enquadrada de um utente, visitante e/ou trabalhador
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com sintomas e ligacdo epidemiolégica compativeis com a definicdo de caso possivel de
COVID-19. Sempre que for reportada uma situacdo de um utente, visitante e/ou
trabalhador com sintomas, o Ponto Focal devera assegurar o cumprimento dos
procedimentos estabelecidos no Plano de Contingéncia para a Doenca por Coronavirus
(COVID-19). O Ponto Focal serd o elemento que acompanhara o caso suspeito até a area
de isolamento designada, prestard o apoio necessario e desencadeard os contactos
estabelecidos no Plano de Contingéncia da Instituicdo, competindo ao mesmo a
articulacdo da informacdo com os familiares dos utentes.

Cadeia de Comando e Controlo

Nome Fungao na Instituicao Fungao no plano | Contato
José Alves Presidente da Diregéo Coordenador 960221878
Parascovia Puscasu | Trabalhadora Auxiliar Ponto Focal 963936265

13. DILIGENCIAS A EFETUAR NA PRESENCA DE CASOS SUSPEITOS DE INFECAO POR COVID-
19:

Para Individuos com sintomatologia de Coronavirus COVID-19, Infecdo respiratéria aguda
(febre ou tosse ou dificuldade respiratdria) deve-se:

® Entregar a mascara (caso ndo possua nenhuma), devendo ser o utente a colocar a mesma,
em funcdo da idade.

¢ Verificar se a mdascara se encontra bem ajustada na face, de forma a permitir a oclusao
total do nariz, boca e areas laterais da face.

¢ Se a mascara se encontrar humida devera ser substituida;

¢ Fornecer luvas descartaveis;

e Encaminhar o utente para a sala de isolamento que sera previamente definida e
sinalizada;

e Garantir a protecao das pessoas que prestam assisténcia ao utente com suspeita de
Coronavirus COVID-19 com mascara, bata e luvas descartaveis.

e Apds a prestacdo de cuidados, os profissionais devem dar cumprimento as precaugdes
basicas do controlo de infecdo (PBCI), quanto a higieniza¢cdo das maos, apds contacto com o
utente;

¢ Proceder ao registo e contacto com as entidades competentes, linha saude 24;

O profissional de saude do SNS 24 questiona o utente doente quanto a sinais e sintomas e
ligacdo epidemioldgica compativeis com um caso suspeito de COVID-19. Apds avaliacdo, o
SNS 24 informa o utente:

13.1 - Caso nao suspeito:
Se ndo se tratar de caso suspeito de COVID-19 s3do definidos os procedimentos adequados a
situacdo clinica, ficando o caso encerrado para COVID-19. O utente informa a instituicao
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(ponto focal) da ndo validacdo, e este Ultimo deverd implementar os procedimentos
definidos para o efeito (limpeza e desinfe¢do). Nesta situagdo sdo desativadas as medidas do
Plano de Contingéncia da instituicdo;

13.2 - Caso suspeito:
Caso se trata de caso suspeito de COVID-19, o SNS 24 contacta a Linha de Apoio ao Médico

(LAM) da Direcdao-Geral da Saude, para validacdo da suspeicdo.

13.2.1 - Caso suspeito nao validado:

e Se 0 caso suspeito ndo for validado sdo delineados os procedimentos adequados a
situagao clinica do utente;

e Se 0 caso suspeito nao foi validado o caso fica encerrado para efeitos Covid-19.

13.2.2 — Caso suspeito validado:

A DGS ativa o INEM, o INSA e Autoridade de Salude Regional, iniciando-se a investigacdo
epidemioldgica e a gestdo de contactos. O utente devera permanecer na area de “isolamento”
(com madscara cirurgica, desde que a sua condi¢do clinica o permita), até a chegada da equipa do
Instituto Nacional de Emergéncia Médica (INEM), ativada pela DGS, que assegura o transporte para
o Hospital de referéncia, onde serdo colhidas as amostras bioldgicas para testes laboratoriais; a drea
de isolamento deve ficar interditada até a validagdo da descontaminacdo (limpeza e desinfecdo)
pela Autoridade de Saude Local. Esta interdicdo sé podera ser levantada pela Autoridade de Saude.

A DGS informa a Autoridade de Saude Regional dos resultados laboratoriais, que por sua vez
informa a Autoridade de Saude Local. A Autoridade de Saude Local informa a Instituicdo (ponto
focal) dos resultados dos testes laboratoriais e desta validacdo o resultado podera ser:

13.2.2.1 - Caso Infirmado:
- A autoridade de saude local informa a instituicao dos resultados laboratoriais negativos;
- Processo encerrado para covid-19;

13.2.2.2 - Caso confirmado:

- A autoridade de saude local informa a instituicao dos resultados laboratoriais positivos
na pessoa do responsavel pelo Ponto Focal;

- A instituicdo deve proceder a desinfecdo da area de isolamento;

- A instituicdo deve fazer um reforco dos procedimentos nas superficies e areas do
estabelecimento, com especial atencdo ao local que foi frequentado pelo suspeito
validado;

- Todo o material resultante desta limpeza, deve ser desinfetado, ou em caso de
necessidade proceder ao seu envio a uma empresa de recolha de residuos hospitalares;

- A Instituicdo (Ponto Focal) deve contactar os familiares dos utentes;

* Vigilancia de Contactos Préximos
No caso de suspeito validado, a instituicdo compromete-se a colaborar com a Autoridade de

Saude Local na identificacdo dos contactos proximos do utente. A classificacdo do risco de
exposicdo dos contactos é da responsabilidade da Autoridade de Saude, de acordo com os
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critérios definidos na norma 015/2020 de 24/07/2020. A Autoridade de Saude, na avaliagdo
individual de risco (caso a caso), pode considerar como contacto outras situagdes, assim
como alterar a classificacdo do risco de exposicdo do contacto, nomeadamente quando
exista utilizacdo de equipamentos de protecdo individual ou méscara.

Considera-se um contacto préximo, um utente que nao apresenta sintomas no momento,
mas que teve ou pode ter tido contacto com um caso confirmado de Coronavirus COVID-19.
O tipo de exposicdo do contacto préximo, determinara o tipo de vigilancia. A vigilancia dos
contactos préximos é a seguinte:

v Alto risco de exposi¢do:

Um contacto classificado como tendo exposi¢do de alto risco fica sujeito a:

a. Vigilancia ativa durante 14 dias, desde a data da ultima exposicao;

b. Determinacdo de isolamento profilatico, no domicilio ou outro local definido a nivel
loca, pela Autoridade de Saude, até ao final do periodo de vigilancia ativa, de
acordo com o modelo dos Despachos n.2 2836-A/2020 e/ou n.2 3103-A/2020.

Pessoas com:
e Contacto frente a frente com um caso de COVID-19 a uma distancia de menos de 2
metros e durante 15 minutos ou mais;
e Contacto fisico direto com um caso de COVID-19;
e Contacto direto desprotegido com secre¢des contaminadas de um caso de COVID-19;
e Contacto em ambiente fechado com um caso de COVID-19 (ex. coabitacdo, sala de
aula, sala de reunides, sala de espera) durante 15 minutos ou mais;
e Viagem com caso de COVID-19, numa aeronave/ navio e/ou qualquer meio de
transporte em que:

& Esteja sentada até 2 lugares para qualquer direcdo em relacdo ao caso (2
lugares a toda a volta do caso);

& Seja companheira de viagem;

& Efetue prestacado direta de cuidados ao caso;

& Seja tripulante de bordo e sirva a sec¢ao do caso;

& Se caso com sintomatologia grave ou com grande movimentacdo dentro da
aeronave, todas as pessoas podem ser consideradas como contacto;

# N3ao tenha boa ventilagao;

& N3do efetue paragens frequentes com abertura de portas;

# N3ao tenha reducdo da lotagdo maxima;
e Exposicdo associada a cuidados de saude, com prestacdo direta, desprotegida, de
cuidados a casos de COVID-19 (isto é, sem uso de EPIl adequado a atividade assistencial
respetiva, de acordo com a Norma 007/2020 ou a Orientagdo 019/2020, ou quando
houver indicios de utilizacdo/remocao incorreta);
e Contacto desprotegido, em ambiente laboratorial ou locais de colheita, com produtos
bioldgicos infetados com SARS-CoV-2
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v’ Baixo risco de exposicdo (casual):
Um contacto classificado como tendo exposi¢ao de baixo risco fica sujeito a vigilancia
passiva durante 14 dias, desde a data da ultima exposigao.

Pessoa com:

e Contato frente a frente com um caso de COVID-19 a uma distancia de menos de 2
metros e durante menos de 15 minutos;

e Contacto em ambiente fechado com caso de COVID-19 durante menos de 15 minutos
ou contacto protegido durante 15 minutos ou mais;

e Viagem com caso de COVID-19 em qualquer meio de transporte, com exce¢dao dos
referidos na exposicdo de alto risco;

e Contacto esporadico (em movimento/circulagdo) com caso de COVID-19;

e Exposicdo associada a cuidados de salude, sem prestacdo direta de cuidados a casos de
COVID-19 sem utilizagdo de EPI;

e Exposicdo associada a cuidados de saude, com prestacdo direta, protegida, de
cuidados a casos de COVID-19 (isto é, com uso de EPI adequado a atividade assistencial
respetiva, de acordo com a Norma 007/2020 ou a Orientagdo 019/2020).

Além do referido anteriormente, perante um caso confirmado por COVID-19,
deverdo ser ativados os procedimentos de vigilancia ativa dos contactos préximos,
relativamente ao inicio de sintomatologia. Para efeitos de gestdo dos contactos a
Autoridade de Saude Local, em estreita articulacdo com o Ponto Focal, deve:

v’ Identificar, listar e classificar os contactos préximos (incluindo os casuais);

v Proceder ao necessario acompanhamento dos contactos (telefonar diariamente,
informar, aconselhar e referenciar, se necessario).

v" 0 periodo de incubacdo estimado da COVID-19 é de 2 a 14 dias. Como medida de
precaucdo, a vigilancia ativa dos contatos préximos decorre durante 14 dias desde
a data da ultima exposicdo a caso confirmado.

A vigilancia de contactos proximos deve ser a seguinte:

Alto Risco de Exposi¢ao Baixo Risco de Exposicao

v Monitorizagdo ativa pela Autoridade de Salde
Local durante 14 dias desde a Ultima exposicao.

v Auto monitorizagdo diaria dos sintomas da
COVID-19, incluindo febre, tosse ou dificuldade
em respirar.

v Automonitorizagéo diaria dos sintomas da COVID-
19, incluindo febre, tosse ou dificuldade em
respirar.

v" Restringir o contacto social ao indispensavel.

v’ Evitar viajar.
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Alto Risco de Exposi¢ao Baixo Risco de Exposicao

v' Estar contactavel para monitorizagdo ativa durante
os 14 dias desde a data da Ultima exposi¢&o.

E importante sublinhar que:

A automonitorizacdo didria, feita pelo utente e/ou visitante, visa a avaliacdo da
febre (medir a temperatura corporal duas vezes por dia e registar o valor e a hora
de medic¢do) e a verificacdo de tosse ou dificuldade em respirar;

«» Se se verificarem sintomas da COVID-19 e o utente e/ou visitante estiver na
Instituicdo, devem-se iniciar os PROCEDIMENTOS NUM CASO SUSPEITO;

+* Se nenhum sintoma surgir nos 14 dias decorrentes da Ultima exposi¢do, a situagdo
fica encerrada para COVID-19.

- Contatos das entidades e/ou organismos territorialmente competentes

Nome Telefone E-Mail

Linha SNS Saude 24 808 24 24

Interprev Porto 226169731

ARS Norte (geral) 220411000 arsn@arsnorte.min-saude.pt

ARS Norte (Dep. Saude Publica) | 220411701 directora.dsp@arsnorte.min-saude.pt

USP Porto QOriental
- Olga Monteiro 228347363 usp.porto.oriental@arsnorte.min-saude.pt
- Paula Gongalves

- Dr.2 Eduarda Ferreira
(Coordenadora/Delegada

Satide Publica) 925598596 emoferreira@arsnorte.min-saude.pt

14. IMPLEMENTAGAO DO PLANO

* Fase |

Tendo sido rececionado via e-mail no dia 14 de Margo de 2020 o COVID-19 - Comunicado
SEASoc da Secretaria de Estado da Acdo Social de 13-03-2020, a Direcdo da instituicdo
reuniu tendo decidido suspender a abertura da sua resposta social (centro convivio) a partir
do dia 16 de Mar¢o 2020, por tempo indeterminado.
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Esta informacdo foi afixada na instituicdo e dada a conhecer a todos os utentes por
telefone. Os utentes/familiares foram informados dos contactos disponiveis para
articulacdo da comunicacao, a saber: 225501408 ou 960221878.

* Fase I

Apds divulgacdo do guido orientador de reabertura da resposta social Centro de Dia pela
ISS, a qual se aplica também a resposta social de Centro de Convivio, a Instituicdo procedeu
a atualizacdo do seu plano de contingéncia no sentido de implementar os procedimentos e
medidas de seguranca necessarias a reabertura da Instituicao.

* Fase lll - Procedimento prévio a reabertura da instituicdo:
1. Informacdo dada por telefone, aos utentes que integram grupos de risco da
necessidade de avaliacdo médica antes do regresso a instituicdo;
2. Desinfecdo geral das instala¢des realizada pela empresa Darkcode, Lda no més de
Junho de 2020;
3. A instituicdo dispOe de sinalética visivel dos espagos, tendo definido circuitos de
entrada/ saida e circulacdo de sentido Unico que evita o cruzamento entre os utentes.

4. Encontram-se afixados e colados no chao a seguinte sinalizagao:
- Entrada/Saida
- Zona humida/ zona seca;
- Apenas um cliente de cada vez;
- Setas sinalizadoras;
- Uso obrigatério de mascaras;
- Por favor utilize o desinfetante;
- Barras sinalizadoras;
- Procedimento lavagem de maos:
- Procedimento de desinfecao de maos, etiqueta respiratdria e distanciamento fisico.

5. Criada area de isolamento conforme disposto no ponto 11 do presente plano de
contingéncia (ver planta).

6. Manutengdo dos contatos de emergéncia dos utentes atualizados

7. Definido fluxo de informagdo/ comunicacdo com utentes e/ou familiares, que sera
sempre assegurada e da competéncia do Ponto Focal.

8. A organizagdo dos recursos humanos serd garantida, existindo a possibilidade de
recorrer a uma bolsa de voluntarios.

9. O processo de reabertura serd faseado e progressivo (por grupos de 10 pessoas) no
sentido de garantir o cumprimento das medidas de seguranca e saude, bem como o

ajuste quando necessario das medidas de prevencado e controlo;

10.A lotacdo maxima da resposta social garantird o distanciamento de seguranca (igual
ou superior a 2 metros) entre utilizadores;
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11.0 acesso a instituicdo por parte de visitantes/pessoas externas apenas sera autorizado
de forma excecional e cumprindo os procedimentos de higienizagdao (utilizagdo de
mascara cirurgica, protecao do calgcado e higienizacdo dos objetos a entrada) sem que
se verifique cruzamento entre pessoas.

12.Sera realizada a automonitorizagdo dos sintomas dos utentes, trabalhadores e/ou
visitantes todos os dias aquando da entrada nas instalacdes conforme disposto de
seguida:

- Todos os utentes/trabalhadores e visitantes deverdo entrar com mascara cirurgica;

- O numero de pessoas que acompanha o utente nas deslocacdes a instituicdo serd

limitado ao estritamente necessario;

-Os utentes serdo recebidos a porta da instituicdo pelo Ponto Focal, devidamente

equipado com mascara, que assegurara que estes procedam a troca e desinfecdo do

calcado em tapete desinfetante, e as maos com desinfetante a base de alcool colocado

em dispensador com pedal que estara disponivel a entrada das instalacbes; serdo

também desinfetados os pertences dos utentes conforme descrito no ponto 20.

-Sera realizada a medicao da temperatura corporal (sem efetuar registo da mesma) e a

presenca de sintomatologia associada a Covid-19 como tosse e dificuldade respiratéria.

- Serd reforcado o ato de higienizacdo frequente das maos por parte de todos os

utentes;

- Os fornecedores ndo entrarao na Instituicdo. S6 em situacGes excecionais e de forma

segura, com mascara, protecdo de calcado e devidamente higienizados, sem que se

verifique cruzamento com utentes.

13. O presente Plano de Contingéncia serd atualizado de acordo com as orienta¢des
emanadas pela DGS e serd divulgado o procedimento de atuag¢do perante um caso
suspeito, de acordo com o anexo Il do Guido Orientador para a Reabertura do Centro
de Dia/Centro Convivio (anexo 12);

14. Nas situagdes em que se verifigue um caso suspeito, a Instituicdo assegurara o
contato imediato da Autoridade de Saude Local — Unidade de Saude Publica através
dos seguintes contatos:

- Unidade de Saude Publica: usp.porto.oriental@arsnorte.min-saude.pt/ 228347363
- Dr.2 Eduarda Ferreira: emoferreira@arsnorte.min-saude.pt/ 925598596 (situacdes
urgentes).

15. A Instituicdo procederd ao reforco dos equipamentos e produtos considerados
necessarios a higienizacdo pessoal, limpeza e desinfecdo de superficies, materiais e
equipamentos. Serdo disponibilizados:

a) dispensadores de solucdo a base de dlcool em todas as entradas, salas, viaturas e
demais locais;

b) sabonete liquido, toalhetes de papel de uso Unico e caixote de lixo nas casas de
banho;

c) lencos de papel descartdveis e caixotes de lixo nas salas.

16.Definido espaco de acesso restrito destinado a zona suja com circuito Unico de
circulacdo de forma a evitar o cruzamento entre utentes, na qual serdo guardados os
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objetos e calgado dos mesmos. A area suja situa-se na ponta direita da zona de lazer
(ver planta).

17.Definido protocolo de troca de calcado na zona suja por todos os utilizadores (utentes
e profissionais) e utilizacdo de calcado de uso exclusivo nas instalacdes.

18. Definido protocolo de uso de vestudrio exclusivo na instituicdo pelos trabalhadores e
voluntarios com presenca de muda de roupa lavada na Instituicdo. A roupa do exterior
serd trocada na zona suja.

19. Definido protocolo de implementacdao de rotina de lavagem das maos dos utentes,
colaboradores e voluntdrios.

20.Todos os objetos dos utentes/visitantes serdo desinfetados a entrada das instalagdes
tais como carteiras, casacos e meios de auxilio de locomocdo (jantes e/ou joystick de
cadeiras de rodas, ortoteses, proteses, bengalas, andarilhos...).

21.Sera restrita a entrada de objetos vindos do exterior para o interior da institui¢do.

22.Sera garantida a renovac¢do permanente do ar nas instalagdes, com abertura de portas
e janelas, acautelando as questdes de seguranca e as correntes de ar prejudiciais;

23. Atendimento ao publico em geral
- Sera privilegiado o atendimento ndo presencial e a sua substituicio pelo
atendimento realizado através dos meios de comunicacgao digitais;
- O atendimento presencial sera realizado mediante agendamento prévio;
- O atendimento sera individual com reserva de espaco de espera que cumprira o
distanciamento fisico de 2 metros;
- O atendimento sera realizado na secretaria da instituicdo que permite o
cumprimento do distanciamento fisico de 2 metros e dispde de solu¢do alcodlica;
- A utilizagao de mdscara é obrigatoria.

24. Atividades

- Ndo serdo realizadas atividades que envolvam grande concentracdo de utentes. As
atividades serdo desenvolvidas de forma individual ou em pequenos grupos,
cumprindo o distanciamento fisico e o uso obrigatério de mascaras. Proceder-se-a a
higienizacdo e desinfecdo das superficies apds a realizacdo de cada atividade.

25.Copa de apoio aos lanches
A copa de apoio aos lanches estard aberta exclusivamente para utentes e
trabalhadores, com lotagdo maxima de acesso de 1 utente ou trabalhador por forma a
cumprir com o distanciamento de 2 metros entre os mesmos.
No final de cada utilizagcdo as mesas, cadeiras e todo o material serd desinfetado.
N3o serdo partilhados quaisquer equipamentos ou alimentos.
A louca utilizada serd lavada na maquina de lavar louca com detergente e a
temperatura elevada (702C).
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26. Sera assegurado o cumprimento do plano de higienizacdo relativamente as:

especificacGes do tratamento da louca (lavagem e desinfecdo);

especificidades de higienizacdo da area de isolamento;

identificacdo de todas as zonas/areas/equipamentos/superficies a higienizar;

limpeza e desinfe¢do frequente (no minimo de 6 vezes/dia) das superficies de

toque frequente, dos materiais de apoio as atividades e demais equipamentos
utilizados e partilhados (utentes e/ou profissionais), com produtos adequados,
vdrias vezes ao dia.

o frequéncia das operagdes (garantindo a intensificagcdo), incluindo as superficies
de maior risco de transmissdo/toque frequente, partilhaveis;

o identificagdo dos produtos de higienizacdo (ag¢do virucida, notificados como
produtos biocidas na DGS), modo de preparagao e aplicagdao (com respeito pelas
dosagens, tempo de contacto), tempos e tipo de intervencgao, responsaveis;

o uso de equipamentos de prote¢do individual por parte dos funcionarios de

limpeza.

O O O O

Para tal foi elaborado o plano de limpeza e higienizacdo dos espacos em conformidade com
a Orientacdo 014/2020 de 21/03/2020 da DGS que assegura as seguintes condicdes:

- Afixacao em local visivel;

- Existéncia de um sistema de registo de limpeza semanal com identificacdo das pessoas
responsaveis e frequéncia com que é realizada;

- Aumento de frequéncia da limpeza;

- Fichas técnicas e de dados de segurancga dos produtos disponiveis na Instituicdo;

- Informacdo a trabalhadora auxiliar responsdvel pela limpeza dos perigos provenientes
do manuseamento dos detergentes e desinfetantes, assim como precau¢des na sua
aplicagdo, modo de doseamento da diluicdo e respetivas medidas de protecdo a
implementar. Deve ser assegurado que a limpeza e desinfecdao seguem a seguinte
técnica:

v Alimpeza ird ser himida n3o usando aspiradores a seco em zonas publicas;
v A limpeza ird ser realizada sempre no sentido de cima para baixo e, das areas mais
limpas para as mais sujas:
i. paredes e tetos;
ii. superficies acima do chao (bancadas, mesas, cadeiras, corrimdes, outros...)
iii. equipamento existentes nas areas;
iv. instalacOes sanitdrias;
v. chdo (o ultimo a ser limpo).

Relativamente aos materiais de limpeza, cumprir-se-do as seguintes indicacdes:
- Materiais de limpeza distintos (de uso exclusivo) de acordo com o nivel de risco das
areas a limpar;
- Panos de limpeza preferencialmente de uso Unico e descartavel;
- O balde e esfregona que sdo habitualmente reutilizaveis, ird ser garantida a limpeza e
desinfecdo no final de cada utilizac3o;
-Limpeza frequente das superficies de toque com detergente de base desinfetante.
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v’ Os equipamentos de protecdo individual e residuos quando produzidos serdo
acondicionados em duplo saco de plastico fechado com dois nés apertados e colocados
em contentores de residuos coletivos diariamente (nunca em ecopontos);

v Os equipamentos de protecdo individual e residuos provenientes da area de
isolamento (produzidos pelo caso suspeito) serdo acondicionados em duplo saco de
plastico fechado com dois nds apertados e serdo colocados nos contentores de residuos
coletivos apds 24 horas da sua producao.

v A trabalhadora auxiliar responsdvel pela limpeza deverd estar devidamente
equipada no exercicio da sua funcdo, devendo usar: mdscara cirurgica, bata, touca,
protecdo de calgado e luvas de nitrilo ou vitrilo (todo o material serd descartavel e de
utilizagdo unica).

27. Caso haja roupa para tratamento, a mesma sera tratada recorrendo a uma empresa
de prestacao de servigos (lavandaria externa). A roupa sera acondicionada em duplo saco
de plastico fechado devidamente identificado e enviado para a lavandaria.

28. Sera disponibilizada informacdo aos utentes e trabalhadores no que respeita:
o Plano de contingéncia;

Circuitos de informacgao

Atuagdo perante um caso suspeito e respetivo acompanhamento;

Medidas de automonitorizagao de sinais e sintomas;

Medidas de controlo e prevengao da COVID-19;

Utilizagao correta do equipamento de protecgao individual;

Plano de higienizagao.

0O O O O O O

28. Serdo amplamente divulgadas junto dos utentes/ visitantes e trabalhadores o
respeito e cumprimento das medidas basilares de prevengdo e controlo de transmissao
da COVID-19, nomeadamente:

Uso de mascara cirlrgica;

Distanciamento seguro (2 metros);

Arejamento/ventilacdo permanente;

Etiqueta respiratoria;

Higienizagdo das maos;

Higienizacdo das superficies.

o O O O O O
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15. ANEXOS
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* FLUXOGRAMA DE SITUACAO DE UTENTE COM SINTOMAS DE COVID-19 NA INSTITUICAO

Utente com sinftomas

Utente informa ponto focal e é
encaminhado para zona isolamento

Ponto focal contata SNS 24

Caso ndo suspeito

Caso suspeito

SNS 24 adota
procedimento de acordo
com situacdo clinica

SNS 24 contata linha apoio
médico (LAM)

Caso suspeito ndo
validado

Caso suspeito validado

Utente informa instituicdo INEM fransporta utente

para hospital referéncia

SNS 24 informa instituicdo
de caso validado

Processo é encerrado

para Covid-19 Colheita de amostras

bioldgicas

Caso Infirmado Caso Confirmado

Autoridade de saude
local informa a instituicdo

dos resultados
laboratoriais positivos e
procede da gestdo
contatos

Autoridade de satude
local informa a instituicdo
dos resultados
laboratoriais negativos

A instituicdo:

- Veda acesso & zona de
isolamento;

- Colabora com
autoridade de salude
local na identificacdo de
contatos préximos do
frabalhador;

- Informa os utentes do
procedimento;

Processo é encerrado
para Covid-19

Instituicdo providencia limpeza e
desinfecdo da drea isolamento

Autoridade de saude local levanta
interdicdo apds descontaminacdo

Autoridade de saude local informa
DGS das medidas implementadas
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* FLUXOGRAMA DE SITUAGAO DE UTENTE ASSINTOMATICO

Utente assintomadtico

Tipo de exposicdo

Baixo risco de exposicdo

Alto risco de exposicdo

- Monitorizacdo ativa pela Autoridade de
et o s Satude local durante 14 dias desde a
- Automonitorizacdo diaria dos

sintomas da COVID-19, Wty exposicdo;
incluindo febre, tosse ou

: 2 - Auto monitorizacédo diaria dos sintomas
dificuldade em respirar; ¢

da COVID-19, incluindo febre, tosse ou

Ao da dificuldade em respirar;

situagdo pelo médico do - Restringir o contacto social ao
trabalho.

indispensavel
- Evitar viajar;
- Estar contactavel para monitorizacéo

ativa durante os 14 dias desde a
ultima exposicdo.

Tem sintoma de COVID-19?

3

Sim

Procedimentos de | |Situacdo encerrada
"Caso suspeito” para COVID-19
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* MEDIDAS DE PREVENGAO DA TRANSMISSAO DO COVID-19

7

A melhor maneira de prevenir a infecdo é evitar a exposicdo ao virus. Existem
principios gerais que qualquer pessoa pode seguir para prevenir

a transmissdo de virus respiratorios:

v' Lavar as maos com frequéncia — com sab3do e dgua, ou esfregar as m3os com gel
alcodlico se ndo for possivel lavar as maos. Se as maos estiverem visivelmente
sujas, devem ser usados preferencialmente sabdo e dgua.

v Cobrir a boca e o nariz com um lenco de papel descartavel sempre que for
necessario assoar, tossir ou espirrar. O lengo de papel devera ser descartado num
caixote de lixo e, em seguida, deverdo ser lavadas as maos. Na auséncia de lengos
de papel descartavel, poder-se-a tossir ou espirrar para a prega do cotovelo. Nunca
se deve tossir nem espirrar para o ar ou para as maos.
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v' As pessoas que sintam tosse, febre ou dificuldade respiratéria devem
contactar telefonicamente a pessoa responsdvel para avaliar a situacao e
aconselhar quais as medidas a tomar.

v/ Os utentes e eventuais visitantes devem lavar as maos:
= Antes de sair de casa
= Ao chegar ao local de trabalho
= Apds usar a casa de banho
= Apds as pausas
= Antes das refei¢Oes, incluindo lanches
= Antes de sair do local de trabalho

v’ Utilizar um gel alcodlico que contenha pelo menos 60% de alcool se ndo for
possivel lavar as maos com agua e sabao.

v Evitar tocar nos olhos, nariz e boca sem ter lavado as m3os.

v Evitar contacto préximo com pessoas com tosse, febre ou dificuldade
respiratoria.

v' Limpar e desinfetar frequentemente objetos e superficies de utilizacdo
comum.

v" Em caso de sintomas ou duvidas contactar a Linha SNS24: 808 24 24 24,
v N3o se deslocar diretamente para nenhum estabelecimento de saude.

v Consultar regularmente informac3o afixada e em http://www.dgs.pt

O uso de mascaras de protecao na populacao em geral estd recomendado
sendo obrigatdria a utilizacdo em espacos fechado
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* FOLHETO INFORMATIVO: RECOMENDAGOES GERAIS

CORONAVIRUS (COVID-19)

RECOMENDACOES | RECOMMENDATIONS

Quando espirrar ou tossir

tape o nariz e a boca com Lave frequentemente as .
o braco ou com lengo maos com agua e sabao S8 regressou.de e pres
de papel que devera ser ou use solugdo a base fafetada, EVILE Eonisacto
colocado imediatamente de alcool proximo com outras pessoas
no lixo

When coughing or sneezing

oo L S g Wash your hands frequently If you returned from an

3 o with soap and water or an affegted area, avoid contact
tissue paper that should G

: : alcohol -based solution i
be placed immediately In close with peopie

the trash

EM CASO DE DUVIDA LIGUE SNS 24 C

IF IN DOUBT, CALL 808 24 24 24
gg;t;gggfg% 4@ Wm E20! DGS

SAU DE




* FOLHETO INFORMATIVO: TECNICA DE HIGIENE DAS MAOS COM AGUA E SABAO

Lavagem das mdos

@ Duracao total do procedimento: 40-60 seg.

1] 1 2
Molhe as maos Aplique sabao suficiente para cobrir Esfregue as palmas das
com agua todas as superficies das méaos maos, uma na outra
4 )( 5
Palma direita sobre o dorso Palma com palma Parte de tras dos dedos
esquerdo com os dedos com os dedos entrelagados nas palmas opostas com
entrelacados e vice versa os dedos entrelacados
7 & 8
Esfregue o polegar Esfregue rotativamente para tras Enxague as maos
esquerdo em sentido e para a frente os dedos da mao com agua
rotativo, entrelagcado na direita na palma da méao
palma direita e vice versa esquerda e vice versa

10

Seque as maos com Utilize o toalhete para Agora as suas maos
toalhete descartavel fechar a torneira se esta estdo seguras.
for de comando manual

Direcglo-Geral da Satde
.0g5.pt

e
WORLD ALLIANCE
JO/PATIENT SAFETY }lr
W
L

Ministério da Sadde
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* FOLHETO INFORMATIVO: TECNICA DE HIGIENE DAS MAOS COM GEL ALCOOLICO

Fricciio Anti-séptica das mdos

(DD Duracao total do procedimento: 20-30 seg.

~
1ib

1a

2

@)

Aplique o produto numa mao em forma

Esfregue as palmas das
de concha para cobrir todas as superficies

ma&os, uma na outra

= ; 5

Palma direita sobre o dorso As palmas das Parte de tras dos dedos
esquerdo com os dedos maos com dedos nas palmas opostas com
entrelagados e vice versa entrelagcados dedos entrelagados
7 % 8
:i % \ <\m} @2
Esfregue o polegar esquerdo Esfregue rotativamente para Uma vez secas, as suas
em sentido rotativo, tras e para a frente os dedos maos estédo seguras.
entrelagado na palma direita da mao direita na palma da
e vice versa mao esquerda e vice versa

WORLD ALLIANCE f
JOPATIENT SAFETY })‘a
X )\

28



* FOLHETO INFORMATIVO: COMO COLOCAR CORRETAMENTE A MASCARA CIRURGICA

Para Colocar a Mascara

1. Higienize as maos

20s

2. Coloque a mascara na posigao correta

A extremidade superior da mascara € a que tem um
encaixe que assenta e molda-se ao nariz.

3. Coloque a mascara do lado correto

A parte interna das mascaras € branca, enquanto a
externa tem outra cor. Antes de colocar a mascara
verifique se esta do lado correto.

4. Coloque a mascara no rosto

Existem diversos tipos de mascaras meédicas no
mercado, cada um com um método préprio de
aplicagao.

v'Com algas para as orelhas
v'De amarrar
v'Com faixas

5. Ajuste a mascara no nariz

6. Se necessario, amarre a tira inferior dz
mascara

R Pt Wi

7. Ajuste a mascara no rosto e debaixo d
queixo
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* PLANTA DA INSTITUICAO

Planta - ARPI Porto

Memdria Descritiva:
Entrada principal
2.2 entrada

Zona lazer

(=2}
[¥s]
=

Hall entrada
Sala convivio

Gabinete Direcio
We masculino
W feminino
Cozinha/ Bar
Area isolamento

W00 s oW s W R

=
=

=
=

Zona sujos

Rua de Contumil, Bloco 1 - Entrada 724, cave 18
4350-130 Porto

* INFORMAGAO GERAL: ATUACAO PERANTE CASO SUSPEITO

- Perante a identificacdo de um caso suspeito, este deve ser encaminhado para a area de
isolamento, pelos circuitos definidos no Plano de Contingéncia;

- Os familiares/cuidadores do caso suspeito devem ser de, contactados de imediato e
aconselhados a contactar o SNS 24 (808 24 24 24);

- Todos os familiares ou pessoas de referéncia devem ser informados em caso de
existéncia de um caso suspeito na instituicao;

- As Autoridades de Saude locais devem ser imediatamente informadas do caso suspeito e
dos contactos do grupo, por forma a implementar as medidas de Saude Publica. Para o
efeito, os estabelecimentos devem manter atualizados os contactos das Autoridades de
Saude territorialmente competentes;

- Deve-se reforgar a limpeza e desinfecdo das superficies mais utilizadas pelo caso suspeito
e da area de isolamento, nos termos da Orientacdo 014/2020 da DGS;

- E essencial que o equipamento de protecido individual e outros residuos produzidos sejam
descartados num saco de lixo. Este saco de lixo deve ser colocado num segundo saco de
lixo, bem fechado e mantido separado de outros residuos, sendo da responsabilidade da
instituicdo o seu manuseamento. Deve ser deixado durante 72 horas antes de ser deitado
para o contentor camarario de residuos.
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