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Introducéo

O aparecimento de “novas doencas”, com repercussoes para toda a sociedade,
requerem uma postura de cidadania e de respeito pelas indicagbes oferecidas
pelas entidades de saude, de modo a contribuirem para a minimizacdo do

contéagio.

A presente orientacdo descreve as principais etapas que as empresas, neste
caso o IASFA, I.P., deve considerar para estabelecer um plano de contingéncia,
no ambito da infecdo pelo novo Coronavirus SARS-Cov- 2, agente causal da
COVID-19, assim como os procedimentos a adotar perante um trabalhador com

sintomas desta infecéo.

Esta orientacdo pode ser atualizada a qualquer momento, tendo em conta a

evolucao do quadro epidemioldgico.
As situacfes ndo previstas nesta orientacdo deverdo ser avaliadas caso a caso.

O IASFA |.P., é responsavel por organizar os servicos de salde e seguran¢a no
trabalho (SST) de acordo com o estabelecido na Lei n°102/2009. E obrigacéo do
empregador assegurar aos seus trabalhadores condi¢cdes de seguranca e de
salde, tendo em conta os principios gerais de prevencao. A autoridade de satde
compete intervir em situacfes de grave risco para a saude publica, procedendo
a vigilancia de saude dos cidaddos e do nivel sanitario dos servicos e
estabelecimentos e determinando quando necesséario, medidas corretivas,
incluindo a interrup¢ao ou suspensao de atividades ou servigcos e 0 encerramento

dos estabelecimentos.

AMBITO

A presente orientacéo descreve as etapas que o IASFA, I.P. deve considerar
para 0 seu plano de contingéncia, assim como 0s procedimentos a adotar

perante um trabalhador com sintomas desta infecao.

2|15



% Instituto de A¢do Social das For¢as Armadas, I.P.

Cada CAS devera realizar os seus proprios procedimentos conforme a sua
estrutura fisica, de modo a que esteja prevista uma “area de isolamento” assim

como o(S) circuito(s) até a mesma.
Considera-se que o COVID-19, pode transmitir-se:

e Por goticulas respiratorias
e Pelo contato direto com secrecdes infeciosas

e Por aerossoéis em procedimentos terapéuticos que os produzem.

A transmissdo de pessoa para pessoa foi confirmada e julga-se que esta ocorre
durante a exposicao proxima, através da disseminacao de goticulas respiratorias
produzidas quando uma pessoa tosse, espirra ou fala, as quais podem ser

inaladas ou pousar na boca, nariz ou olhos de pessoas que estdo proximas.

O contato das maos com uma superficie ou objeto com o novo coronavirus e,
em seguida, o contacto com as mucosas oral, nasal ou ocular pode conduzir a

transmissao de infecao.

A melhor forma de evitar o contagio € sem duvida, se tiver critérios clinicos de

COVID-19, permanecer no domicilio.

Nas situacdes do/os trabalhador/es que ndo possam comparecer ao trabalho por
motivos de doenca ou por assisténcia a filho, neto ou membro do agregado
familiar, nos termos gerais, essas auséncias seguem 0 regime previsto na Lei
para essas eventualidades, em cumprimento do disposto no n°7 do Despacho n°
2836-A/2020, de 02 de marco de 2020.

Nos casos em que o/os trabalhador/es ndo possam comparecer ao trabalho por
motivo de isolamento profilatico e quando ndo seja possivel assegurar o recurso
a mecanismos alternativos de prestacdo de trabalho, nomeadamente, o
teletrabalho ou programas de formacdo a distancia, as auséncias ao servico,
independentemente da respetiva duracao, tém efeitos das faltas por motivo de
isolamento profilatico, previstas na alinea j) do n® 2 do artigo 134° da Lei Geral
do Trabalho em Fung¢@es Publicas (LTFP), aprovada em anexo a Lei n°35/2014,

de 20 de junho, na redacgéao atual, devendo para o efeito ser preenchido o
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formulario Modelol da DGAEP - Certificado de Isolamento Profilatico —
Identificacdo de trabalhadores em situacdo de isolamento, disponivel no

endereco eletronico da DGAEP, em www.dgaep.gov.pt , € no da DGS, em

https://www.dgs.pt/corona-virus.

Identificacdo dos efeitos que a infecdo de trabalhadores por SARS- COV-2

pode causar no IASFA. |.P.

Cada CAS, devera estar preparado para a possibilidade de parte (ou totalidade)
dos seus trabalhadores né&o ir trabalhar devido a doenca, suspensdo de

transportes publicos, encerramento de escolas, entre outros.
Neste contexto, € importante que cada CAS avalie:

e As atividades que sao imprescindiveis de dar continuidade e aquelas que
podem reduzir ou encerrar/fechar/desativar;

e Os trabalhadores que sé@o necessarios garantir, devendo-se equacionar a
possibilidade de afetar trabalhadores adicionais para desempenhar
tarefas essenciais na empresa;

e Os trabalhadores que pelas suas atividades ou tarefas poderdo ter um
maior risco de infecdo (p.e. atendimento ao publico, prestadores de
cuidados de saude, trabalho direto com idosos e criangas,...);

e As atividades do IASFA, I.P. que podem recorrer a formas alternativas de
trabalho ou realizacdo de tarefas, nomeadamente, o recurso ao
mecanismo do teletrabalho, o qual s6 devera ser afastado por razdes

imperiosas de interesse publico.

2 — Definicdo do Caso Suspeito

A definicdo seguidamente apresentada é baseada na informacao disponivel, a
data, no Centro Europeu de Prevencao e Controlo de Doencas Transmissiveis
(ECDC), e deve ser também adotada, pelo IASFA, I|.P..
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CRITERIOS CLINICOS

CRITERIOS EPIDEMIOLOGICOS

Infecdo respiratéria aguda
(febre ou tosse ou
dificuldade respiratoria)
requerendo ou nao

hospitalizac&o.

Historia de viagem para areas de transmisséo
ativa nos 14 dias antes do inicio dos sintomas;
ou

Contacto confirmado ou provavel infegéo por
COVID-19 nos 14 dias antes do inicio dos
sintomas;

ou

Profissional de satde ou pessoa que tenha
estado numa instituicdo de salude onde séo
tratados doentes com COVID-19.

2.1 Procedimentos em caso de suspeita de infecdo por SARS-CoV-2 hum

trabalhador

Estabelecer uma area de isolamento e o(s) circuito(s) até & mesma — tem como

objetivo evitar a propagacao da doenca no IASFA, I.P. Sede, CAS e comunidade.

A colocacdo numa area de isolamento visa impedir que outros trabalhadores

possam ser expostos e infetados.

A area de isolamento devera ter ventilacao natural, ou sistema de ventilacao

mecanica e possuir revestimentos lisos e lavaveis (ndo deverd ter tapetes,

alcatifas, cortinados). Devera estar equipada com o seguinte material:

Telefone;

Cadeira ou marquesa;
Kit com 4gua e alguns alimentos nao pereciveis;

Contentor de residuos (com abertura de pedal e saco de plastico) no
interior e exterior da area de isolamento;

Solugcdo antisséptica de base alcodlica — SABA (disponivel no
interior e a entrada desta area);

Toalhetes de papel,;
Mascara(s) cirurgica(s)
Luvas descartéaveis;
Termometro
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Nesta area, ou proxima desta deve existir uma instalacao sanitaria devidamente

equipada, nomeadamente, com doseador de sabéo e toalhetes de papel.

Cada CAS, devera estabelecer o circuito a privilegiar quando um trabalhador
com sintomas se dirige para a area de isolamento, deverdo ser evitados os locais

com maior aglomeragao de pessoas nas instalacoes.
2.2 — Estabelecer Procedimentos Especificos

Qualquer trabalhador com sinais e sintomas de COVID-19 e ligagéo
epidemioldgica, devera informar, a Chefia Direta (Coordenador/Responsavel do
servico) preferencialmente por contato telefénico e dirigir-se para a “area de

isolamento” definida no plano de contingéncia de cada CAS.

A chefia direta devera contactar o Diretor do CAS/Chefe de Servico, que

posteriormente informard os Recursos Humanos (RH) da Sede.

Se for necessario algum tipo de assisténcia, por parte de outro trabalhador, este
devera colocar, momentos antes de iniciar a sua assisténcia uma mascara
cirargica e luvas descartaveis, manter se possivel a distancia e 1 metro do

doente.

Apoés auxiliar o doente, retirar as luvas, desinfetar as maos, retirar a mascara,

colocar no lixo com pedal e saco, e desinfetar novamente as maos.

Nas situacbes em que o Trabalhador com sintomas necessita de
acompanhamento (ex. dificuldade de locomocao), o(s) trabalhador(es) que

acompanha(m)/presta(m) assisténcia ao doente devem estar definidos.

O trabalhador doente (suspeito do COVID-19) na area de isolamento devera
contactar o SNS24 808 24 24 24.

Se a sua condicéo fisica o permitir devera colocar uma mascara, bem ajustada
a face, tapando bem a regido do nariz, boca e laterais. Devendo substitui-la

quando estiver humida.

O profissional de saude do SNS 24 questiona o trabalhador doente quanto a

sinais e sintomas e ligacéo epidemioldgica compativeis com um caso suspeito
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de COVID-19, apos a avaliacao, informa o trabalhador se é ou ndo um caso
suspeito. No caso de se tratar de um caso suspeito, 0 SNS 24 contacta a linha
de apoio médico (LAM) da DGS para validacao da suspeic¢do. Desta validagédo o

resultado podera ser um caso suspeito ndo validado, o SNS define os

procedimentos adequados a situacdo clinica do trabalhador, ou um caso

suspeito validado, neste caso a DGS informa o INEM, o INSA e autoridade de

Saude Regional iniciando-se a investigacdo epidemiolégica e gestdo de
contactos. O coordenador do servico, avisa a direcdo que posteriormente
informara os RH da Sede da existéncia de um caso suspeito validado no IASFA,
I. P..

Na situacado de caso suspeito validado:

e O trabalhador permanece na area de isolamento, preferencialmente com
a mascara (se a sua situacao clinica o permitir) até a chegada do INEM
que o encaminhara para o hospital de referencia onde sera sujeito a
analises laboratoriais;

e O acesso a area de isolamento fica interdito;

e Os RH colaboram com a autoridade de saude local para identificar os
contactos préximos do doente;

e O coordenador/responsavel do servico do trabalhador, informa os outros

coordenadores/responsaveis da existéncia de um suspeito validado.
2.3 — Procedimentos perante um caso suspeito validado e confirmado

A area de isolamento devera ficar interdita até & validacdo da descontaminacao
(limpeza e desinfecao), pela autoridade de saude local. A interdicdo apenas é
levantada por esta autoridade.

e Cada CAS e /ou Sede devera providenciar a limpeza e desinfecdo da area
de isolamento;
e Reforcar a limpeza e desinfecéo, principalmente nas superficies mais

manuseadas pelo doente, incluindo materiais e equipamentos;
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e Armazenar os residuos em sacos de plastico (com espessura de 50 ou 70
micron) que apos fechado devera ser enviado para os residuos

hospitalares.

3. Estabelecimentos de procedimentos especificos

E importante reforcar e validar os ensinos, seja através de folhetos, mails,
sobre os procedimentos basicos para higienizacdo das méaos (ex. lavar as
maos com agua e sabao durante pelo menos 20 segundos; se estes ndo
estiverem disponiveis utilizar um desinfetante para as méos que tenha pelo
menos 70% de &lcool , cobrindo todas as superficies das maos e esfregando-
as até ficarem secas; sabao e dgua devem ser usados preferencialmente se
as maos estiverem visivelmente sujas );Procedimentos de etiqueta
respiratoria (ex. evitar tossir ou espirrar para as maos; tossir ou espirrar para
0 antebragco ou manga, com o antebrago fletido ou usar lengo de papel;
higienizar as maos apds o contacto com secregbes respiratorias); -
Procedimentos de colocacdo de mascara cirdrgica (incluindo a
higienizacdo das maos antes de colocar e apds remover a mascara); —
Procedimentos de conduta social (ex. alterar a frequéncia e/ou a forma de
contacto entre os trabalhadores e entre estes e os clientes - evitar 0 aperto
de mao, as reunides presenciais, os postos de trabalho partilhados). -

Processo (interno) de registo de contactos com o Caso Suspeito.

4-Procedimento de vigilancia de contactos proximos

Considera-se “contacto proximo” um trabalhador que ndo apresenta sintomas no

momento, mas que teve ou pode ter tido contacto com um caso confirmado de

COVID-19. O tipo de exposicao do contacto préximo, determinara o tipo de

vigilancia.

O contacto proximo pode ser de: — “Alto risco de exposi¢éo”, é definido como:
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Trabalhador do mesmo posto de trabalho (gabinete, sala, seccéo, zona
até 2 metros)

Trabalhador que esteve face-a-face com o Caso Confirmado ou que
esteve com este em espaco fechado;

Trabalhador que partilhou com o Caso Confirmado loi¢ca (pratos, copos,
talheres), toalhas ou outros objetos ou equipamentos que possam estar

contaminados com expetoracdo, sangue, goticulas respiratérias.

“Baixo risco de exposi¢ao” (casual), é definido como:

Trabalhador que teve contacto esporadico (momentaneo) com o Caso
Confirmado (ex. em movimento/circulagdo durante o qual houve
exposicao a goticulas/secrecdes respiratérias através de conversa face-
a-face superior a 15 minutos, tosse ou espirro).

Trabalhador(es) que prestou(aram) assisténcia ao Caso Confirmado,
desde que tenha(m) seguido as medidas de prevencao (ex. utilizacdo

adequada da mascara e luvas; etiqueta respiratoria; higiene das maos).

Perante um Caso Confirmado por COVID-19, além do referido anteriormente,

deverdo ser ativados os procedimentos de vigilancia ativa dos contactos

préximos, relativamente ao inicio de sintomatologia. Para efeitos de gestado dos

contactos a Autoridade de Saude Local, em estreita articulagdo com o

empregador deve:

Identificar, listar e classificar os contactos proximos (incluindo os casuais);
Proceder ao necessario acompanhamento dos contactos (telefonar
diariamente, informar, aconselhar e referenciar, se necessario). O periodo
de incubacao estimado da COVID-19 é de 2 a 12 dias. Como medida de
precaucao, a vigilancia ativa dos contatos proximos decorre durante 14
dias desde a data da ultima exposicdo a caso confirmado. A vigilancia de
contactos proximos deve ser a seguidamente apresentada: Vigilancia de

” o«

contactos préximos “alto risco de exposi¢cao” “baixo risco de exposicao”
Monitorizagcdo ativa pela Autoridade de Saude Local durante 14 dias

desde a ultima exposicao;
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e Auto monitorizacdo diaria dos sintomas da COVID-19, incluindo febre,
tosse ou dificuldade em respirar;

e Restringir o contacto social ao indispensavel;

e Evitar viajar;

e Estar contactavel para monitorizacdo ativa durante os 14 dias desde a
data da ultima exposicao.

e Auto monitorizagdo diéria dos sintomas da COVID-19, incluindo febre,
tosse ou dificuldade em respirar. De referir que: — A auto monitorizagao
diaria, feita pelo préprio trabalhador, visa a avaliacdo da febre (medir a
temperatura corporal duas vezes por dia e registar o valor e a hora de
medicao) e a verificacdo de tosse ou dificuldade em respirar;

Se se verificarem sintomas da COVID-19 e o trabalhador estiver na
empresa, devem-se iniciar os “Procedimentos num Caso Suspeito”,
estabelecidos no ponto 2;

Se nenhum sintoma surgir nos 14 dias decorrentes da ultima exposicéo,

a situacao fica encerrada para COVID-19.

5 - Informacédo e Formacéao dos Trabalhadores

O presente plano de contingéncia devera ser divulgado por todos os
trabalhadores do IASFA. Todos os trabalhadores deverdo ser esclarecidos,
mediante informacdao precisa e clara sobre a COVID-19 de forma, a evitar o medo

e a ansiedade, e para terem conhecimento das medidas preventivas a adotar.
Fixar folhetos informativos em locais chave de divulgacao de informacéo.

Informar os trabalhadores quanto aos procedimentos especificos a adotar

perante um caso suspeito em cada CAS.
Identificar os profissionais de saude e seus contactos.

Adquirir e disponibilizar equipamentos e produtos — Solugéo antisséptica de base
alcodlica (SABA) e disponibilizar a mesma em sitios estratégicos (ex. zona de
refei¢cdes, registo biométrico, area de “isolamento” de cada CAS, conjuntamente

com informacédo sobre os procedimentos de higienizacdo das maos; Mascaras
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cirdrgicas para utilizacdo do Trabalhador com sintomas (caso suspeito);

Mascaras cirlrgicas e luvas descartaveis, a utilizar, enquanto medida de

precaucao, pelos trabalhadores que prestam assisténcia ao Trabalhador com
sintomas(caso suspeito); — Toalhetes de papel para secagem das méaos, nas
instalacdes sanitarias e noutros locais onde seja possivel a higienizacdo das
maos; — Contentor de residuos com abertura ndo manual e saco plastico (com
espessura de 50 ou 70 micra); — Equipamentos de limpeza, de uso unico, que
devem ser eliminados ou descartados apos utilizacdo. Quando a utilizac&o Unica
nao for possivel, deve estar prevista a limpeza e desinfecéo apds a sua utilizacao
(ex. baldes e cabos), assim como a possibilidade do seu uso exclusivo na
situacdo em que existe um Caso Confirmado na empresa. Nao deve ser utilizado
equipamento de ar comprimido na limpeza, pelo risco de recirculacdo de
aerossois; Produtos de higiene e limpeza. O planeamento da higienizacao e
limpeza deve ser relativo aos revestimentos, aos equipamentos e utensilios,
assim como aos objetos e superficies que sdo mais manuseadas (ex. corrimaos,
macanetas de portas, botdes de elevador). A limpeza e desinfecdo das
superficies deve ser realizada com detergente desengordurante, seguido de

desinfetante.
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Anexo |

Lavagem das méaos

Técnica de Higiene das Mdos com agua e sabdo

Lave as midos apenas quando estiverem visivelmente sujas.
Nas outras situagdes use solugdo anti-séptica de base alcodlica (SABA).

Lavagem das mdos "‘8

Molhe as maos Aplique sabdo suficiente para cobrir Esfregue as palmas das
com agua todas as superficies das maos mdos, uma na outra
-ﬁ f ——
Palma com paima Parte de tras dos dedos
com os dedos entrelacados nas paimas opostas com
os dedos entrelagados
2
Esfregue rotativamente para tras Emmnsm
e para a frente os dedos da mao
direita na paima da mao
esquerda e vice versa
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4 oo

Anexo |l

Sintomatologia Corona
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Ol 1899
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Anexo Il

Técnica Lavagem das maos com SABA

Técnica de Higiene das Maos com SABA

Fricciio Antissética das mios

Higienize as maos, friccionando-as com solugdo antissética de base
alcodlica (SABA). Lave as maos quando estédo visivelmente sujas.

@ Duracao total do procedimento: 20-30 seq.
ia )

2
1b

Apligue o produto numa mao em forma

Esfreque as palmas das
de concha para cobrir todas as superficies

médos, uma na outra

e | e

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 entrelagados dedos entrelagados

R %(

Esfregue o polegar esquerdo Esfregue rotativamente para

Uma vez secas, as suas

em sentido rotativo, trés e para a frente os dedos maos estdo seguras.
entrelagado na palma direita da mao direita na palma da
e vice versa mé&o esquerda e vice versa

S Gt
—_—
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