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NORMAS DE CONTROLE DE INFECCAO DO COVID-19

No intuito de padronizar as orientacGes e medidas de enfrentamento da COVID-19 no
CECOM, a equipe da Comissdo de Controle de Infeccdo Relacionada a Assisténcia a
Saude (CCIRAS) lista a seguir uma serie de diretrizes a serem seguidas no ambiente de
trabalho.

INTRODUCAO

A doenga do novo Coronavirus-2019, denominada (COVID-19), é uma enfermidade
respiratoria causada pelo virus SARS-CoV-2. Sua histéria se inicia em dezembro de
2019, quando a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) comegou a monitorar um
aumento de casos de pneumonia de causa desconhecida na cidade de Wuhan, na China.
Em 11 de margco de 2020, a COVID-19 foi caracterizada pela OMS como uma
pandemia. Em 20 de mar¢o foi declarada a transmissdo comunitaria da doenca pelo

Coronavirus 2019 (COVID-19) em todo territorio nacional .

MODO DE TRANSMISSAO E PERIODO DE TRANSMISSIBILIDADE

O conhecimento  sobre a transmissdo da COVID-19 vem sendo atualizado
continuamente. A transmissdo da doenca pode ocorrer diretamente, pelo contato com
pessoas infectadas, ou indiretamente, no caso de contato com superficies ou objetos
utilizados pela pessoa infectada.

As evidéncias atuais indicam que a transmissibilidade do SARS-CoV-2 ocorre
principalmente entre pessoas por meio de goticulas respiratérias ou contato com objetos
e superficies contaminados. Considera-se risco de transmissdo por meio de goticulas
quando ocorre contato a menos de 1 metro de distdncia com uma pessoa infectada
guando ela tosse, espira, ou pelo contato direto no aperto de méos, seguindo no togue
dos olhos, nariz e boca.

Outra forma € a contaminacdo por aerossois, goticulas pequenas geradas apos
procedimentos em unidades de salde. Esses aerossois contendo virus podem ser

inalados por pessoas que ndo estejam utilizando Equipamentos de Protecdo apropriados.
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Evidéncias apontam que pode ocorrer a transmissao do SARS-CoV-2 durante o periodo
de incubacgdo geralmente 2 a 3 dias antes do inicio dos sintomas, sendo 0 mais comum a
transmissao até sete dias ap0s o aparecimento dos sintomas. Existe ainda a possibilidade
de transmissdo por pessoas que estdo infectadas e eliminando virus, mas que néo
desenvolveram sintomas (assintomaticos).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), é menor a probabilidade de

transmissdo do virus por individuos assintomaticos.

INCUBACAO
O periodo de incubacdo da COVID-19 ¢ estimado entre 1 a 14 dias, com mediana de 5 a
6 dias.

IMUNIDADE
Ainda ndo se sabe se a infecgdo em humanos ird gerar imunidade contra novas

infeccdes. Ha davidas também se essa imunidade é duradoura por toda a vida.

FATORES DE RISCO

Considera-se como sendo fatores de risco para possiveis complicages da COVID-19:
Idade igual ou superior a 60 anos; Tabagismo; Obesidade; Miocardiopatias de
diferentes etiologias (insuficiéncia cardiaca, miocardiopatia isquémica etc.);
Hipertensdo arterial; Pneumopatias graves ou descompensados (asma moderada/grave,
DPOC); Imunodepressdo e imunossupressdo; Doencas renais crdnicas em estagio
avancado (graus 3, 4 e 5); Diabetes melito, conforme juizo clinico; Doencas
cromossémicas com estado de fragilidade imunoldgica; Neoplasia maligna (exceto
cancer ndo melandtico de pele); Algumas doencas hematoldgicas (incluindo anemia

falciforme e talassemia); Gestagéo.

PREVENCAO

O Ministério da Salde tem estabelecido sistematicamente medidas para resposta e
enfrentamento da COVID-19, dentre elas: distanciamento social, higieniza¢do das méos,
uso de maéscaras, limpeza e desinfeccdo de ambientes e isolamento de casos suspeitos e
confirmados de acordo com orienta¢fes médica.

Medidas estas que devem adotadas de forma integrada com o objetivo de controlar a
transmissdo da COVID-19.



Recomendacdes gerais
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1. Aderir as recomendacdes da NR32:

a. Obrigatdrio: manter os cabelos presos;

b. Proibido: uso de adornos (anéis, relogios, pulseiras, cord@es, piercings, colares,
brincos, etc); unhas longas ou posticas e esmaltes descascados ou com apliques; ingerir
alimentos e bebidas nos postos de trabalho, inclusive Squeeze com agua;

c. Recomendado: uso de sapato fechado com cobertura do peito de pé.

Obs.: Recomendamos nao ligar o ar condicionado de acordo com a cartilha Covid-19.

2. Manter PRECAUCAO PADRAO de acordo com Agéncia de Vigilancia Sanitéria

(ANVISA) que vem a ser um conjunto de medidas que devem ser aplicadas durante o

atendimento como: higienize as maos antes e apds o contato com o paciente, uso de
oculos, maéscara cirdrgica, avental quando houver risco de contato de sangue ou

secrecOes e descarte adequadamente de pérfuro-cortantes.

Precaucao Padrao

Devem ser seguidas para TODOS OS PACIENTES,
independente da suspeita ou ndo de infeccoes.
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Higienizacao das maos

Oculos e Mascara Caixa pérfuro-cortante

Luvas e Avental

W Lave com dgua e sabonete ou friccione as maos com &lcool 70% (se
as maos nao estiverem visivelmente sujas) antes e apds o contato
com qualguer paciente, apés a remogao das luvas e apds o contato
€OmM sangue ou secrecoes.

B Use luvas apenas quando houver risco de contato com sangue,
secregdes ou membranas mucosas. Calce-as imediatamente antes do
contato com o paciente e retire-as logo apés o uso, higienizande as
maos em seguida.

B Use dculos, mascara e/ou avental guando houver risco de contato
de sangue ou secrecdes, para protecdo da mucosa de olhos, boca,
nariz, roupa e superficies corporais.

m Descarte, em recipientes apropriados, seringas e agulhas, sem
desconecta-las ou reencapa-las.



3. Higienizar as maos

Recomenda-se seguir as 05 etapas, conforme figura:
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Lave com frequéncia as maos
até a altura dos punhos.

4. Sequir as recomendacoes da etiqueta respiratoria;

Etiqueta Respiratoéria

Proteja o rosto Cubra a sua boca Descarte o lengo Se estiver
com a roupa do e nariz com lengo de papel no cesto utilizando
corpo de papel de lixo mascara, troque-a
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Lembre-se sempre de lavar as maos com agua e sabdo ou higienizar com alcool gel.

Infecgio i a Assisténcia & 5ai
Maio, 2020,

5. Uso de méscara:

De acordo com recomendac@es do Ministério da Salde, o uso de mascaras faz parte de
um conjunto de medidas que devem ser feitas como complemento de outras medidas
nos ambitos individual e comunitario, com a finalidade de reduzir a transmissdo de
doencas respiratorias virais, incluindo a COVID-19.

Em servicos de saude, independente da atividade realizada, o uso de méascaras é uma
exigéncia para todos os trabalhadores.

Em locais onde sdo realizados procedimentos geradores de aerosséis, recomenda-se 0
uso da mascara PFF2 ou equivalente, bem como demais Equipamentos de Protecdo
Individual (EPI).
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1. Higienizar seu local de trabalho ao chegar e entre os atendimentos. Realizar limpeza e
desinfeccdo dos instrumentais utilizados (estetoscéopio, termdmetro, entre outros) com
alcool 70% ou quaternario de aménio.

Observacdo: A cada saida de paciente o préprio profissional realiza a desinfec¢do com
quaternario de aménio disponiveis em todas as salas de atendimento, salas 1, 2, 3, 4, 5,
10, sala da assistente social e na TENDA.

Os desinfetantes com potencial para a desinfec¢do de superficies incluem, por exemplo,
0 quaternario de aménio que ndo exige limpeza prévia, pois € sabdo e desinfetante sem

enxague.

2. Atender em salas arejadas com janela aberta. Manter ar-condicionado ou ventilador
desligado.

3. Evitar tocar olhos, nariz e boca com as maos ndo lavadas. Ao tocar, lave sempre as
mé&os como ja indicado.

4. Evitar a entrada desnecessaria de profissionais no ambiente de assisténcia do
paciente.

5. Néo circular dentro da unidade de satde usando os EPIs utilizados no atendimento de
casos suspeitos. Estes devem ser imediatamente removidos apds a saida do local de

atendimento.

6. Evitar tocar superficies com luvas ou outros EPIs contaminados ou com as maos
contaminadas. As superficies referem-se aquelas préximas ao paciente (ex.: mobiliario e
equipamentos para a saude) e aquelas fora do ambiente proximo ao paciente, porém,
relacionadas ao cuidado com o paciente (ex.: macaneta, interruptor de luz, chave,

caneta, dentre outros).

7. Higienizar as maos com agua e sabonete liquido ou utilizar alcool 70%, seguindo 0s 5

momentos (antes do contato com o paciente, antes da realizacdo de procedimento; apos



risco de exposicao a fluidos bioldgicos; apds contato com o paciente e; ap0s contato
com objetos tocados pelo paciente).

8. Fechar a tampa do vaso sanitario antes de acionar a descarga.

Transporte: caso haja necessidade de deslocamento do paciente é necessario
comunicar o setor que ird recebé-lo para adotar as medidas de biosseguranca
necessarias. Chamar o Veiculo Interno de Atendimento em Saude (VIDAS) e informar
que se trata de transporte de paciente com suspeita de COVID-109.

A cadeira de rodas utilizada para o transporte devera ser desinfetada pela equipe da
higiene e limpeza com quaternario de amonio.

OrientacOes quanto ao uso de EPIS

Os profissionais de salde responsaveis pelo atendimento de casos suspeitos ou

confirmados devem utilizar:

o Gorro

« Oculos de protecdo ou protetor facial

o Maéscara (cirGrgica ou mascara de protecdo respiratdria, conforme o
procedimento)

o Avental impermeavel ou de TNT de mangas longas conforme a atividade

o Luvas de procedimento

Avental

Utilizar avental descartavel quando houver risco de contato de sangue, secrecdes ou
excrecOes nas roupas e superficies corporais.

- O avental deve ser vestido antes de entrar na sala de atendimento do paciente, a fim de
se evitar a contaminacdo da pele e roupa do profissional. Deve ser de mangas longas,
punho de malha ou elastico com abertura posterior. Além disso, deve ser confeccionado
com material ndo alergénico e resistente que proporcione barreira antimicrobiana
efetiva, permita a execucdo de atividades com conforto e estar disponivel em tamanhos
variados.

- O avental sujo deve ser removido apos a realizacdo do procedimento. Apds a remocéo,
deve-se proceder a higienizagdo das mados para evitar transferéncia de particulas

infectantes para o profissional, pacientes e ambientes.



- Utilizar preferencialmente avental descartavel (de uso Unico). Em caso de avental de
tecido, este deve ser reprocessado em lavanderia hospitalar.
- O avental para realizacdo de procedimentos que gerem aerossois deve ser bilaminado

(impermeavel).

Mascara de protecao respiratoria cirargica

Deve ser utilizada em todo atendimento clinico de casos suspeitos de COVID-19.

- Antes de coloca-la, higienize as maos com agua e sab&o ou alcool em gel.

- Coloque a méscara com cuidado para cobrir a boca e o0 nariz e se certifique de que ndo
h& espagos entre 0 acessorio e o rosto.

- Evite tocar a mascara enquanto estiver usando-a. Se fizer isso, higienize as maos com
agua e sabdo ou alcool em gel.

- Lembre-se de trocé-las a cada 2 horas ou quando a mascara estiver Umida ou
danificada. N&o reutilize mascaras descartaveis!

- Na hora de remové-la, faca pela parte de tras. Ou seja, ndo togue na parte da frente do
acessorio. Descarte-a imediatamente em uma lixeira branca. Higienize as mdos com
agua e sabdo ou alcool em gel.

- Néo se esqueca: as mascaras sO sdo eficientes quando usadas em combinagdo com a

limpeza frequente das méos.

Mascara de protecao respiratoria (PFF2 ou N95)

Deve ser usada em procedimentos geradores de aerossois (micronebulizagdo, manobras
de ressuscitacdo cardiopulmonar, intubacdo ou aspiracdo traqueal, fisioterapia
respiratoria, nebulizacdo, ventilacdo ndo invasiva ou alto fluxo, endoscopia,
broncoscopia, coletas de amostras naso-traqueais, e diferentes procedimentos
odontolégicos como uso de caneta de alta rotacdo) em pacientes com suspeita clinica de
COVID-19.

Atencdo: NUNCA se deve tentar realizar a limpeza da mascara cirdrgica ou PFF2 ja
utilizada com nenhum tipo de produto. Ambas sdo descartaveis e ndo podem ser limpas
ou desinfetadas para uso posterior e quando umidas, perdem a sua capacidade de
filtracdo e se tornam fonte de infecg&o.

Luvas de procedimento
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- Usar as luvas em caso de risco de contato com sangue, secrecdes ou excregdes em
membranas ou mucosas.

- Calcar imediatamente antes do contato com o paciente e retirar logo apds o uso,
higienizando as maos em seguida.

- Trocar a cada procedimento. Se exigir técnica asséptica, utilizar luva esteril.

- Trocar as luvas se manipulacédo de diferentes sitios anatdmicos.

- Retirar as luvas antes de retirar o avental.

- Lavar as maos apos a retirada das luvas
Oculos de protecéo
- Usar oculos quando houver risco de respingos de sangue, secrecdes ou excre¢des na

mucosa dos olhos (desinfetar apds o uso).

Em procedimentos com risco de gerar aerossois, sequir as recomendacdes abaixo:

Mascara de protecdo respiratéria PFF2

- A mascara devera estar apropriadamente ajustada a face.

- A mascara deve ser individual e ap6s o uso acondicionar em local limpo e seco.

- Identificar e armazenar em embalagem plastica perfurada, com as tiras por fora.

- A méascara deve ser descartada sempre que apresentar ndo conformidades a face.

- No CECOM, a rotina de troca sera ap0s 5 dias de utilizacdo ou antes na perda da
efetividade da mesma.

Observacdo : O tempo de uso da mascara N95/PFF2 ou equivalente, em relacdo ao
periodo de filtracdo continua do dispositivo, deve considerar as orientacbes do
fabricante, porém diante da pandemia sua reutilizacdo € permitida. O numero de
reutilizacbes da mascara, pelo mesmo profissional, deve considerar as rotinas orientadas

pelas Comissbes de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIRAS) do servigo de salde.

Protetor ocular ou protetor de face

- Os o6culos de protecdo devem ser de uso exclusivo, devendo, ap6s o uso, sofrer
processo de limpeza com quaternario de amonia.

- Oculos convencionais (de grau) ndo devem ser usados como protetor ocular, uma vez
gue ndo protegem a mucosa ocular de respingos. Os profissionais de salde que usam

Oculos de grau devem usar sobre estes 0s 6culos de protecdo ou protetor de face.



- Os protetores faciais sdo de uso individual. Devem ser armazenados em saco plastico
proprio e identificados com o nome do profissional. Apds o uso, realizar a desinfecgdo
com quaternario de amonio.
- Existem diversos modelos de protetores faciais, dentre eles:

1- PROTETOR FACIAL SEMI PERMANENTE: possui uma espuma branca
para protecdo da testa.Validade: 14 dias, ap0s, desprezar em lixo infectante.

2- PROTETOR FACIAL RIGIDO INCOLOR: reutilizavel desde que em boas
condi¢cdes de uso.Validade: Trocar apenas se necessario, apos, desprezar em lixo

infectante, precisa ser mantida limpo e desinfectado.

LIMPEZA DOS PROTETORES FACIAIS/MASCARAS FACE SHIELD
Ao sair do consultdrio de paciente suspeito/confirmado para COVID-19, retire as luvas
e 0 avental, permaneca com a paramentacdo respiratéria (mascara N95/PFF2, 6culos e

touca) e higienize as maos:

Se ndo hé sujidade visivel no protetor facial, calcar novas luvas de procedimento e
utilizar quaternario de amonio e pano multiuso para desinfeccdo . Apds enxaguar bem e
secar.

Se ha sujidade visivel no protetor facial prosseguir da seguinte maneira:

- Ir até a sala de utilidades e cal¢ar novas luvas de procedimento;

- Realizar a higienizagdo da bancada com quaternario de amoénio;

- Retirar o protetor do rosto e colocar sob uma folha de pano multiuso descartavel
limpa;

- Borrifar o detergente (comum, enzimatico ou sabonete liquido) no pano multiuso
descartavel e passar no protetor facial.;

- Realizar 0 enxague em agua corrente;

- Secar o protetor manualmente com o uso de papel toalha;

- Em seguida, proceder a desinfec¢do com uso de quaternario de amonio;

- Borrifar o produto em um novo pano multiuso, passar no protetor e apos, realizar o
enxague em agua corrente;

- Secar com papel toalha;

- Guardar em saco plastico e armazenar em local apropriado;

- Retirar as luvas e higienizar as maos;

- Retirar a méscara N95/PFF2.



Observacgdo: ndo utilizar alcool 70% na limpeza de 6culos comuns, 6culos de protecdo

ou protetores faciais visto danificar o produto.

Residuos: o descarte do EPIs, aventais, luvas, mascaras e toucas descartaveis deverao

ser realizados em lixo infectante (sanito branco).
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RESUMO DE ORIENTACOES SOBRE USO DE EPI (Nota Técnica 7 Anvisa)

AREA

ORIENTACAO

Area Administrativa

Todos os funcionarios
administrativos, ndo atuantes na
assisténcia. Ex: informatica, RH

Usar mascara cirrgica enquanto estiver no ambiente interno do
CECOM.

Recepcoes
Profissionais que atuam nos
guichés

Mascara cirdrgica descartavel,
Oculos de protecao ou protetor facial (opcional recomendavel)

Equipe Ambulatério da Mulher
Médicos, Enfermeiros e Técnicos

de Enfermagem

Usar mascara cirurgica enquanto estiver no ambiente interno do
CECOM.

OBS: no atendimento de gestantes com suspeita de COVID-19,
utilizar EPIs de acordo com o recomendado.

Equipe da Saude Mental

Usar mascara cirdrgica enquanto estiver no ambiente interno do
CECOM.

Equipe da odontologia sem risco
de aerosséis: Equipe ACD, THD
e dentistas

Mascara cirrgica descartavel,
Oculos de protecéo ou protetor facial (opcional), avental TNT
descartavel, sapato fechado

Equipe da odontologia com risco
de aerossois e a 4 maos: Equipe
ACD, THD e dentistas

PFF2 - Equipamento de Prote¢do Respiratoria (EPR)
Avental bilaminado

Luvas de procedimentos

Oculos de prote¢éo e viseira ou

Protetor facial completo

Guardar a mascara PFF2 adequadamente.

Gorro descartvel

Sapato fechado

Enfermeiros na avaliacdo de risco

Méscara cirdrgica ou PFF2

Avental descartdvel TNT

Oculos de protecio e/ou protetor facial
Gorro descartavel

Sapato fechado

Médicos atuantes no pronto-

atendimento

Mascara cirdrgica ou PFF2

Avental descartdvel TNT

Luvas de procedimento

Oculos de proteco e/ou protetor facial
Gorro descartavel

Sapato fechado

Equipe coleta de SWAB (tenda)

PFF2 - Equipamento de Protecdo Respiratéria (EPR)
Avental descartavel TNT

Avental impermeavel por cima

Luvas com punho longo

Oculos de protecdo e/ou protetor facial

Gorro descartavel

Sapato fechado

Observacéo: Trocar as luvas e higienizar as mdos a cada
atendimento. Os aventais e 0 gorro ndo precisam ser trocados entre
0s pacientes, mas devem ser trocados no intervalo de café.

Com relagdo aos 6culos de protecdo ou protetor facial, fazer a
desinfeccdo a cada retirada e proceder a higienizacdo das maos
antes e depois de manusear esse EPI.

Profissionais da higiene
e limpeza

Méscara cirdrgica ou PFF2

Avental descartavel

Luvas de procedimentos

Oculos de protecdo e/ou protetor facial
Gorro descartavel
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Recomendac0es para o
paciente

- Evitar o contato préximo com outras pessoas;

- Cobrir 0 nariz e a boca com lenco descartavel ao tossir ou espirrar;

- Descartar o0 lenco em recipiente adequado para residuos, imediatamente ap6s 0 uso;

- Lavar as maos frequentemente, principalmente apds tossir ou espirrar;

- Evitar tocar olhos, nariz e boca;

- Evitar tocar em superficies como maganetas, mesas, pias e outras;

- N&o compartilhar alimentos, copos, toalhas e objetos de uso pessoal;

- Utilizar mascaras.

OBS: Se 0 paciente apresentar queixa respiratoria, a recepcdo deve oferecer uma
mascara cirdrgica em substituicdo a de tecido. Se o paciente ndo tem queixa respiratéria

e estd com maéscara de tecido esta pode ser mantida e ndo precisa ser trocada.
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Recomendac0es area
administrativa

- Atentar as recomendacdes de etiqueta respiratoria;

- Aumentar frequéncia diéria de limpeza/desinfeccdo do seu ambiente de trabalho e das
areas compartilhadas, principalmente das superficies de toque frequente;

- Manter distancia de pelo menos 1,5 m dos seus colegas de trabalho e evitar
aglomeracoes;

- Aumentar a frequéncia de higiene das mé&os;

- N&o compartilhar itens de uso pessoal como, por exemplo, telefone e canetas;

- Evitar tocar o rosto desnecessariamente, caso necessario higienizar as maos;

- Alimentar-se em ambientes limpos e destinados para esta finalidade. Indica-se fazer
uma higienizagdo com Alcool 70% antes e ap0s se alimentar na mesa a ser utilizada;

- Com relacdo a equipe da recepcdo do Servico de Atendimento ao Usuério (SAU), os
funcionarios deverdo fazer uso de mascaras cirurgicas descartaveis além de manter
distancia de pelo menos 1,5 m do paciente;

- O uso de éculos de seguranca é recomendavel.
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Recomendacobes para equipe da
limpeza

- E necesséario aumentar a frequéncia de limpeza e desinfeccdo de areas de toque
frequente.

- A orientacdo sobre a limpeza e a desinfec¢édo de superficies em contato com pacientes
com suspeita de COVID-19 é a mesma utilizada para outros tipos de doencas
respiratorias. Recomenda-se a limpeza concorrente, imediata ou terminal.

- A limpeza concorrente é aquela realizada diariamente; a limpeza terminal é realizada
apos a saida do paciente; e a limpeza imediata € aquela realizada em qualquer momento,
quando ocorrem sujidades ou contaminacdo do ambiente e de equipamentos com

matéria organica, mesmo apos ter sido realizada a limpeza concorrente.

Limpeza das salas de atendimento:

- A rotina de limpeza concorrente das salas de atendimento médico e de enfermagem
deve ser mantida de acordo com o preconizado na instituicéo.

- A limpeza terminal nas salas de atendimento Covid seré realizada entre o plantdo da
manhd e o da tarde, e no periodo da noite. Para esta atividade, a equipe escalada deve

utilizar os EPIs recomendados para a limpeza de salas contaminadas.

Limpeza na tenda de coleta:

- A Limpeza da tenda de coleta deve ser realizada a base de cloro a 5h30. Recomenda-

se aplicar &gua com hipoclorito de sédio em todo o chdo da tenda (asfalto) sem esfregar.

Observacdo: Caso haja a necessidade de efetuar a coleta de amostras respiratérias em
salas de atendimento dentro do CECOM, preferencialmente aguardar 2 horas ap6s
saida do paciente para iniciar a limpeza terminal. Caso haja urgéncia para liberacdo da

sala, realizar de imediato.

Recomendaces de limpeza para a equipe de coletadores da tenda:

- Apds cada atendimento, os profissionais escalados na tenda devem proceder a limpeza

concorrente das superficies e as de toque frequente com quaternario de amonio.
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