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Secretaria da Saude

NOTA TECNICA COVID-19 N° 026/2021 - SESA/SSAS/GEPORAS/SSVS/GEVS

Recomendacdes para prevencao e controle de infec¢des pelo novo coronavirus
(COVID-19) a serem adotadas na populacédo idosa que vive em Instituicdo de Longa

Permanencia para ldosos - ILPI) do Espirito Santo.

Considerando que em 11 de marc¢o de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude classificou a Doenca
pelo Coronavirus 2019 (COVID-19) como uma pandemia;

Considerando a Portaria N° 454, de 20 de marco de 2020 que declara, em todo o territério nacional,
o0 estado de transmissdo comunitaria do coronavirus (COVID-19);

Considerando o reconhecimento do estado de transmissdo comunitaria do coronavirus (COVID19)
no ES a partir de 30 de marco de 2020;

Considerando as medidas para enfrentamento da emergéncia de salde publica decorrente do novo
coronavirus (COVID-19), estabelecidas pela Portaria N° 013-R, de 23 de janeiro de 2021,

Considerando o disposto no Guia de Vigilancia Epidemiolégica: Emergéncia de Saude Publica de

Importancia Nacional pela Doencga pelo Coronavirus 2019, publicado em 03 de abril de 2020;

Considerando as recomendac¢fes da Organizagdo Mundial da Saude (OMS), da Coordenacéo de
Saude da Pessoa Idosa (COSAPI), 6rgdo da Secretaria de Atencdo Priméria a Saude (SAPS) do
Ministerio da Saude (MS) e da Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG), sobre as

medidas de prevencao e controle de infec¢cédo pelo novo coronavirus (COVID-19) para ILPIs;

Considerando, ainda, a situacao epidemiologica da COVID-19 no estado do Espirito Santo, resumida
no Mapa de Gestéo de Risco;

A Secretaria Estadual da Saude do Espirito Santo atualiza as recomendacdes aos dirigentes e
profissionais das ILPIs, a fim de minimizar o risco da disseminagdo do COVID-19 nestes
estabelecimentos e retomar, de forma segura e padronizada, as Vvisitas as pessoas

institucionalizadas.
1. ESTRUTURA E ORGANIZA(;AO

l.a) Exigir a vacinacdo completa de todos o profissionais, trabalhadores e prestadores de

servigos que frequentem a instituicao.

1.b) Disponibilizar permanentemente lavatério com agua potavel corrente, sabonete liquido,

toalhas de papel (vedado o uso de secadores eletrénicos) e lixeira para descarte, e/ou dispensers
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com alcool gel 70% (setenta por cento) em pontos estratégicos (recepcao, corredores, proximo as
portas e etc.) destinados a higienizacdo das maos de trabalhadores, idosos, visitantes e outros
cuidados conforme “Protocolo Estadual de Isolamento Social e de Recomendacgdes Gerais para a
Garantia de Protecao Social a Pessoa ldosa e Pessoa com Deficiéncia, no contexto da pandemia
do novo CORONAVIRUS, COVID-19”, da SESA.

1l.0) Promover a instrucdo e treinamento a todos os profissionais e demais trabalhadores da ILPI
que tém contato direto com idosos, incluindo administrativos, porteiros, jardineiros, cozinheiros,

pessoas que auxiliam em transferéncias, voluntarios, entre outros, principalmente sobre:
° Caracteristicas da COVID-19 e seus principais sintomas:

Definicdo de Sindrome Gripal: Individuo com quadro respiratério agudo, caracterizado por pelo
menos dois (2) dos seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo que referida), calafrios, dor de

garganta, dor de cabeca, tosse, coriza, disturbios olfativos ou disturbios gustativos.

. Manifestacdes atipicas de infeccdo em idosos, incluindo confusdo mental aguda, agitacao,
sonoléncia, prostragdo, dificuldade em deambular, quedas, ingesta alimentar diminuida, disfagia,
incontinéncia, mialgia, mal estar, dor de cabec¢a, maior propensdo para desenvolver taquipnéia,
mesmo na auséncia de febre;

. Cuidados necessarios com higiene pessoal: orientar a maneira correta de lavar as maos;
cuidados com as vestimentas ao entrar e sair da instituicdo, evitando adentrar areas internas com
roupas usadas na rua (se possivel, prover mudas diarias de roupas pessoais limpas para uso na
instituicdo). A higienizagdo das maos dos profissionais que mantém contato com os residentes deve

ser feita com 4gua e sabao, ou com alcool 70% em gel, antes e apds o contato com cada residente;

. Caso algum dirigente, trabalhador ou colaborador apresente Sindrome Gripal (definicao
acima) deve, IMEDIATAMENTE, se afastar de suas atividades e realizar isolamento domiciliar por
10 dias. Os dirigentes e trabalhadores devem ser orientados a ndo comparecer ao local do trabalho
sintomaticos, devendo ir diretamente procurar assisténcia médica e, posteriormente, apresentar o
atestado a instituicao;

1.d) Realizar contato com a unidade de saude mais préxima para a vacinacdo dos residentes

contra a Influenza e outras vacinas que se fizerem necessarias;

l.e) A rotina de limpeza e higienizacdo de espacos e superficies deve ser intensificada, devendo
os profissionais responsaveis enfatizarem a higienizacdo de macanetas, corrimdos, mesas e

cadeiras de uso comum;

1.f) Sempre que possivel, manter os ambientes ventilados naturalmente (portas e/ou janelas
abertas). Sugere-se que as atividades coletivas rotineiras sejam realizadas em turmas menores,

alternando horarios das refeicdes, sala de TV, oficinas e outras;
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1.9 Os funcionarios devem lembrar ou ajudar constantemente os idosos a manter uma boa

higiene pessoal;

1.h) Observar os protocolos de identificacdo e manejo de sintomaticos respiratorios compativeis
com sindromes gripais do Ministério da Saude, com o provimento dos encaminhamentos que se

fizerem necessarios.

1.0) Disponibilizar orientacdes e informacfes a familiares e outros cuidadores sobre as medidas
de prevencdo a COVID-19 adotadas pela instituicdo. Durante as visitas de familiares e outras
pessoas aos residentes, a instituicdo deve exigir o uso de mascaras, fornecer informacdes sobre as
medidas preventivas da transmissao, disponibilizar local e insumos para higiene de maos e realizar

triagem de sintomas gripais dos visitantes.
2. ORIENTACOES PARA OS RESIDENTES
2.a) Devem ser vacinados para SARS-CoV-2/ COVID-19.

2.b) Os residentes devem evitar o contato com pessoas que apresentem sintomas respiratérios

(como os presentes em resfriados e/ou gripe), bem como o contato com criangas;

2.Cc) As pessoas idosas que residem nas ILPI devem receber informagGes claras e objetivas,
principalmente sobre:

° Importancia de higienizar as méaos frequentemente com agua e sabao ou com alcool 70%
em gel;
. Evitar contato com outras pessoas (outros residentes, funcionarios e visitantes) que

apresentem sintomas gripais ou que tenham suspeita da infec¢do pelo coronavirus;

° Evitar contato fisico, como beijos, abragos, apertos de méo, sempre que possivel. Manter

distancia minima de 1 (um) metro nos contatos pessoais;
) Evitar levar as maos aos olhos, nariz e boca;

. Ao espirrar e tossir, cobrir o nariz e a boca com o cotovelo flexionado ou com lenco de papel

(em seguida, jogar fora o lenco e higienizar as maos);

° N&o compartilhar objetos de uso pessoal, como celular, pente, escova, escova de dentes,
oculos, entre outros. Objetos como garfo, faca, colher, copo, xicara, prato, garrafa de agua devem

estar adequadamente higienizados;

. Quando um residente desenvolver sintomas gripais deve ser prontamente isolado até

elucidacao diagndstica e realizada a investigacéo (em ambiente apropriado);



. Evitar a concentracdo de residentes em espac¢os nao arejados;

) Caso um ou mais residentes ou trabalhadores forem diagnosticados com COVID-19, a
instituicdo devera contactar a Vigilancia Epidemiolégica Municipal e, colaborativamente com esta,
investigar a presenca e o surgimento de novos casos (investigacdo de surto).

2.d) Quando da admissdo de novos residentes, estes devem ser testados e permanecer em
isolamento dos demais enquanto o resultado do exame estiver pendente. Quando o resultado for
negativo, entdo podera deixar o isolamento e ingressar nas atividades comuns da instituicao.

Recomendamos consultar o Protocolo de Manejo Clinico da COVID-19 na Atencédo Primaria.

2.e) Quando um residente, ja admitido na instituicdo, deixar a mesma para visita periédica ou
esporadica a familiares, com a duragcdo de poucos dias, ao regressar ndo se faz necessaria a

testagem rotineira para COVID-19. Nestes casos, sugerimos:

. Realizar triagem de sintomas no residente imediatamente ao retorno. Caso, nesta ocasiao,
0 residente seja identificado como suspeito, devera ser afastado dos demais e realizada a
investigacdo adequada;

. Solicitar assinatura do “Termo de Compromisso”, a ser elaborado pela prépria instituicao e
assinado pelo familiar, demonstrando a auséncia de pessoas sintomaticas contactantes do residente

durante o periodo fora da institui¢cao.

. Caso nesta ocasido seja identificado contato com pessoas suspeitas, o residente devera

permanecer afastado dos demais até que se conclua a investigacdo do familiar; e:

. Caso o familiar seja confirmado com COVID-19, o residente ASSINTOMATICO devera seguir

uma das estratégias a seguir:
. cumprir qguarentena de 14 dias;

. ser considerado caso descartado através da estratégia baseada em testagem, quando

apresentar 2 resultados negativos (NAO DETECTAVEIS), na seguinte forma:

. um primeiro teste, que pode ser por biologia molecular (PCR) ou teste antigénico e deve ter

sido realizado entre 72 horas antes da internacado e o dia da recep¢ao na instituicéo; E
. um segundo teste, necessariamente por biologia molecular (PCR),

. Caso o familiar seja confirmado com COVID-19, o residente se torne SINTOMATICO devera

prosseguir com investigacao e isolamento, como qualquer outro caso suspeito.



3. ORIENTACOES PARA FAMILIARES E VISITANTES

3.a) Com a finalidade de retomar a visitacdo aos residentes de forma segura e padronizada,

orientamos:

° Comprovacao obrigatéria da vacinacéo de todos os visitantes. Esta comprovacao devera ser

apresentada a instituicao e, esta, manter registro da verificacao da situacao vacinagao;

° Fornecer informacgdes ao visitante a respeito da medidas preventivas praticadas e exigidas
pela instituicdo, bem como as medidas de boas praticas a serem adotadas. Orientar manter, como

possivel, distanciamento, e evitar aglomeracgéo e contato com outros residentes;

. Realizar triagem de sintomas em todos os visitantes. Esta triagem devera ser documentada
e arquivada e estar disponivel para consulta caso seja necessario. Preferencialmente o registro da

situagdo vacinal devera constar neste documento;

N&o € necesséria a realizacdo de testagem como estratégia preventiva para visitantes ou residentes
durante a visitacdo, desde que seguidas as demais orientacdes e rotinas de prevencdo da transmissao
contidas nesta Nota Técnica.

° Utilizagcdo obrigatéria de maéascara durante toda a permanéncia do visitante nas

dependéncias da institui¢ao;

° Preferencialmente, a visita devera ocorrer em area aberta e ventilada. Se isto ndo estiver

disponivel, entdo deverd minimamente ocorrer em area isolada dos demais residentes.
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OBS.: Ficarevogada a NOTA TECNICA COVID-19 N° 21/2020 - SESA/SSAS/GROSS/NEAPRI.

Vitoria/ES, 14 de dezembro de 2021.

Raphael Lubiana Zanotti Lucimar Ventorin Hamsi
Referéncia Técnica do Nucleo Especial Referéncia Técnica da Saude do
de Vigilancia Epidemioldgica Idoso
NEVS/GEVS/SSVS/SESA-ES NEAPRI/GEPORAS/SSAS/SESA-ES
Eida Maria Borges Gonsalves Juliano Mosa Macéo
Chefe do Nucleo Especial de Vigilancia Chefe do Nucleo Especial de Vigilancia
Epidemiol6gica Sanitaria NEVS/GEVS/SSVS/SESA-ES

NEVE/GEVS/SSVS/SESA-ES

Orlei Amaral Cardoso Luiz Carlos Reblin
Gerente de Vigilancia em Saude Subsecretério de Vigilancia em Saude



