11/01/2021 SEI/MS - 0017819457 - Nota Técnica
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Coordenacdo de Saude da Pessoa ldosa

NOTA TECNICA N2 25/2020-COSAPI/CGCIVI/DAPES/SAPS/MS

1. ASSUNTO

1.1. Orientagdes para a prevencgao e controle de infecgdes pelo novo coronavirus (Sars-CoV-2)
em Instituicdes de Longa Permanéncia de Idosos (ILPI).

2. INTRODUCAO

2.1. A infeccdo humana causada pelo novo coronavirus (Sars-CoV-2) é uma Emergéncia de

Saude Publica de Importancia Internacional, cujo espectro clinico é diverso, variando de sintomas leves a
sindrome respiratdria aguda grave (SRAG). A letalidade varia conforme o pais, mas esta evidenciado que
idosos e pessoas com comorbidades cronicas sdo as que mais apresentam complicagdes e riscos de

6bito.

2.2. No Brasil, até 05 de setembro de 2020, do total de casos de SRAG por Covid-19
hospitalizados, 51,41% foram de pessoas com 60 ou mais anos de idade e do total de ébitos por Covid-19
confirmados 73% foram de pessoas idosas. As comorbidades ou fatores de risco mais frequentes dentre

os Obitos de SRAG causados por COVID-19 notificados entre as Semanas Epidemioldgicas 01 e 36 foram
cardiopatia e diabetes, sendo que a maior parte dos individuos que evoluiram ao ébito e apresentavam

comorbidades possuiam 60 ou mais anos de idade?.
2.3. Até o momento, ndo foram certificadas vacinas. Atualmente, o Ministério da Saude

publicou as Orientagées para o Manejo de Pacientes com Covid-19 no intuito de orientar os profissionais
de saude para a identificacdo, notificacdo e manejo oportuno de casos suspeitos ou confirmados por

Sars-CoV-2 (disponivel em:_https://aps.saude.gov.br/ape/corona)?

2.4, As pessoas idosas residentes em instituicoes de longa permanéncia (ILPI) se encontram em
situacdo de maior vulnerabilidade as infec¢bes provocadas por Sars-CoV-2, pela maior presenca de
comorbidades, compartilhamento de ambientes coletivos e pelo declinio funcional com grande influéncia
na dependéncia para a realizacdo de atividades didrias. Dados referentes a débitos por Covid-19 em
diversos paises mostram que a populagdo de residentes em ILPl ocupa proporgao significativa do total
desses 6bitos. No Canadd, 85% de todas as mortes por Covid-19 foram de residentes de ILPI, na

Alemanha 39%, na Australia 31%, na Bélgica 64%, na Franca 49% e nos Estados Unidos 45%.4

2.5. Dessa forma, deve ser mantido acompanhamento préximo e monitoramento constante
das condicdes de saude dos idosos residentes em ILPI, bem como a observacdo das medidas de
prevencdo e de controle da infecgao por Sars-CoV-2. Para isso, orienta-se que os dirigentes e profissionais
das ILPI implementem medidas de prevencdo e controle de infec¢do para evitar ou reduzir ao maximo a
contaminacdo de residentes, cuidadores e profissionais.

3. ACOMPANHAMENTO DAS INSTITUICOES QUE ACOLHEM PESSOAS IDOSAS NOS
TERRITORIOS PELA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE
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3.1. As ILPI s3o equipamentos vinculados ao Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) que
compdem a rede de protecdo social dos municipios. No entanto, cabe as unidades de Atencdo Primaria a
Saude (APS) a identificacdo, contato e acompanhamento das condi¢cbes de saude das pessoas com 60
anos ou mais moradoras de ILPI.

3.2 Esses procedimentos devem ser incorporados a rotina das equipes da APS e tém como
objetivo monitorar a ocorréncia de sindrome gripal nesse grupo, com identificacdo de intervengdes
necessarias e oportunas para a protecdo individual e coletiva.

3.3. Recomenda-se que o fluxo para acolhimento e aten¢do aos moradores das ILPI sejam
pactuados previamente no dambito da gestdo municipal e envolvam os gestores da assisténcia social e da
saude.

4. AVALIAGAO E MONITORAMENTO DOS RESIDENTES

4.1. Conforme descrito nas Orientagées para o Manejo de Pacientes com Covid-19, devem-se
estabelecer os seguintes cuidados:

4.2. Monitorar diariamente os residentes quanto a febre, sintomas respiratérios e outros sinais
e sintomas de sindrome gripal;

4.3. Ressalta-se que os sinais e sintomas em pessoas idosas podem se apresentar de forma
atipica, com ou sem presenca de febre, o que torna imprescindivel reforcar o monitoramento e atentar
para sintomas como sincope, confusdao mental ou delirium, taquipneia, sonoléncia excessiva,
irritabilidade, dificuldade de deambular, quedas frequentes, inapeténcia, disfagia, perda de paladar e

olfato, incontinéncia, taquiarritmias e descompensacao cardiaca; ;26,78

4.4, Muitos idosos residentes em ILPI apresentam quadro de deméncia, histérico de acidente
vascular cerebral ou outros problemas de saude que podem mascarar as manifestacdes da infec¢do por
Covid-19. Assim, qualquer mudanga significativa no estado clinico em relagao a linha de base desses
idosos sem explica¢®es imediatas pode ser causada por Covid-19 e precisa ser avaliada e monitorada pela
equipe de saude.

4.5, A implementacdo de procedimentos de avaliacdo para a admissdo de novos residentes,
com recomendacdo de adotar precaugdo de convivio nos primeiros 10 dias, é de extrema importancia
para a prevencdo da contaminacao.

5. QUADRO SUSPEITO OU CONFIRMADO DE SINDROME GRIPAL

5.1. A avaliacdo de pessoas idosas residentes em ILPI deve observar as Orienta¢bes para o
Manejo de Pacientes com Covid-19 e o Fluxograma de Manejo de Casos Suspeitos de Covid-19 em
Instituicées de Longa Permanéncia de Idosos (ILPI). (SEI 0017100576)

5.2. Ao surgimento de sinais e sintomas compativeis com sindrome gripal ou outras alteracoes
no estado basal de saude da pessoa idosa residente, os responsaveis pelo cuidado devem acessar
imediatamente a unidade/equipe de atencdo primaria de referéncia do territério em que se encontra a
ILPI.

5.3. Os idosos com quadros suspeitos ou diagnosticados com sinais e sintomas compativeis
com sindrome gripal deverdo permanecer em locais separados dos demais residentes, em acomodacdes
que assegurem conforto, em ambiente arejado, preferencialmente com disponibilidade de banheiro
privativo, observando as orientacdes para o isolamento dos residentes constantes na Nota Técnica
GVIMS/GGTES/ANVISA N2 05/2020.

6. ORIENTACOES PARA A PREVENCAO E O CONTROLE DE INFECCOES PELO NOVO
CORONAVIRUS (SARS-COV-2) EM INSTITUICOES DE LONGA PERMANENCIA PARA IDOSOS (ILPI).

6.1. A circulagdo nas areas comuns deve ser restrita. Se extremamente necessaria, deve
ocorrer em horarios distintos dos hordrios de circulacio dos demais residentes, observando o
distanciamento interpessoal minimo recomendado, as medidas de higiene e de protecdo individual, com
o uso de mascara facial. O residente deve ser orientado para ndo encostar nem manusear a mascara
durante o uso, retirar a mdscara usando a técnica apropriada (tocando o cord3do por tras), com descarte
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imediato apds o uso, e lavar as maos em seguida. Se a mascara se apresentar Umida ou suja com
secrecOes deve ser trocada imediatamente por uma nova, limpa e seca.

6.2. Na impossibilidade de promover a precaucdo do convivio para pessoas idosas com teste
positivo para Covid-19, nas condicdes mencionadas, os gestores das ILPl deverdo comunicar-se com o
gestor locorregional do SUS, para providenciar a internacao em hospital de referéncia, preferencialmente
de retaguarda clinica.

6.3. A pessoa idosa sintomatica, até que consiga ser testada, deverd permanecer separada dos
demais moradores. Se essa medida nao for possivel, o idoso sintomatico deve ser encaminhado a servigo
de referéncia, onde o teste e o adequado manejo possam ser assegurados, conforme fluxograma anexo.

6.4. Na presenca de sinais e sintomas que indiguem piora ou gravidade clinica, como
dificuldade respiratéria, a pessoa idosa devera ser conduzida a servico de urgéncia/emergéncia de
referéncia. Durante o transporte, devem ser usados equipamentos de protecdo individual (EPI).

6.5. Os trabalhadores das ILPI que apresentarem sinais e sintomas compativeis com sindrome
gripal deverdo ser afastados imediatamente das suas fungdes e orientados a procurar uma unidade de
saude para avaliacdo.

6.6. A ILPI deve entrar em contato com a equipe de aten¢do primaria de referéncia para a
atualizacdo da situacdo vacinal para influenza, conforme indicacdo, para residentes e funcionarios.

7. ACESSO DE VISITANTES

7.1. Em especial, deve-se observar a suspensdo de acesso de visitantes com febre e/ou
sintomas respiratérios e/ou diagndstico confirmado para influenza ou Covid-19, ou que tiveram contato
prévio com pessoas com suspeita ou diagndstico de Covid-19. Para tanto, é necessario orientar familiares
e outros visitantes classificados como suspeitos ou confirmados para Covid-19 que informem esse fato a
ILPI, para o caso de surgimento de sintomas em idosos contatados previamente. Esses idosos devem ser
monitorados quanto ao surgimento de sinais e sintomas compativeis com sindrome gripal.

7.2. Para a manutencdo e promocdo dos vinculos familiares, é importante que as instituicoes
criem estratégias que possam estender a comunicag¢do dos idosos com sua rede de apoio social e familiar,
como contatos por meio telefdnico e/ou videochamadas. E importante destacar o fundamental apoio e
monitoramento por parte dos cuidadores, especialmente nesse periodo de distanciamento social a que
os idosos ficardo submetidos.

7.3. Quando a visita presencial de familiar for imprescindivel, providenciar todas as medidas de
seguranga necessarias, tais como: disponibilizar um espaco ao ar livre e ventilado, com distanciamento
social e uso de mascara facial, com tempo limitado. Além disso, avaliar a situacdo e evolucdo da
pandemia no municipio/estado em que a ILPI esta localizada.

7.4. Recomenda-se também que, enquanto durar a emergéncia de saude publica, as saidas dos
idosos das ILPl ocorram apenas se estritamente necessarias.

8. AREAS COMUNS

8.1. Recomendam-se os seguintes cuidados:

8.2. Limitar a permanéncia dos residentes nas dreas comuns da instituicdo para evitar

aglomeragdes, garantindo a distancia minima de 1 metro entre eles;

8.3. Evitar o uso compartilhado de utensilios como copos, xicaras, garrafas de agua,
bebedouros, talheres etc.;

8.4. Estabelecer escalas de revezamento para a saida dos idosos dos quartos e locomog¢do em
areas comuns, banhos de sol, atividades de grupos, entre outros;

8.5. Servir as refeicOes preferencialmente nos quartos ou escalonar o horario das refei¢cdes
(mantendo a distancia minima de 1 metro entre as pessoas que fazem refeicdes no mesmo horario).

9. ORIENTACGES GERAIS PARA DIRIGENTES, PROFISSIONAIS E COLABORADORES DAS ILPI
9.1. Sdo medidas gerais a serem reforgadas nas ILPI:
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9.2. Manter ventilagdao natural nos ambientes e diminuir o uso de condicionadores de ar ao
estritamente necessario;

9.3. Prover os equipamentos e insumos necessarios para a correta higienizagdo das maos,
como agua e sabdo e/ou alcool em gel 70%, toalhas descartaveis, lixeiras para descarte de materiais com
secrec6es humanas, materiais de limpeza para higienizar superficies e objetos. Posicionar lixeira com
pedal proxima a saida do quarto dos residentes, para facilitar o descarte de EPI.

9.4. Disponibilizar dispensadores com preparacdo alcodlica nos principais pontos de assisténcia
e circulagao;

9.5. Disponibilizar EPI necessario, incluindo mascaras N95 ou equivalente, adequados aos
procedimentos realizados (pungdes, curativos, sondagens, aspira¢oes, entre outros);

9.6. Estabelecer o uso de mdscara para todas as pessoas dentro da ILPI (residentes,
profissionais, cuidadores), seguindo as instrucdes constantes na Nota Técnica n2 05 da Anvisa;

9.7. A rotina de limpeza e higieniza¢do de espacos e superficies deve ser intensificada, devendo
os profissionais responsaveis enfatizarem a higienizacdo de macanetas, corrimaos, mesas e cadeiras de
uso comum. A limpeza deve ser feita com dgua e sabdo/detergente neutro, e a desinfec¢do pode ser feita
com produtos a base de cloro, como o hipoclorito de sddio, alcool liquido a 70% ou outro desinfetante
padronizado pelo servico, desde que regularizado pela Anvisa;

9.8. Realizar limpeza e desinfec¢do constante de todos os equipamentos, produtos para saude
e utensilios utilizados, incluidos os materiais de uso coletivo;

9.9. Sempre que possivel, providenciar produtos e materiais de uso exclusivo, como
termbémetros, oximetros e aparelhos de pressao;

9.10. Reforcar a higienizacdo correta e frequente das maos com agua e sabonete liquido ou
alcool em gel a 70%, tanto antes como depois do contato com os residentes e com seus dormitérios, apds
contato com superficies ou equipamentos potencialmente contaminados e apds remover os EPI;

9.11. Estimular os residentes a higienizar as mdos com agua e sabonete liquido e/ou alcool em
gel a 70%, frequentemente. Auxiliar os idosos que ndo conseguem higienizar as maos sozinhos;

9.12. Divulgar e reforcar a etiqueta respiratoria — se tossir ou espirrar, cobrir o nariz e a boca
com a parte interna do cotovelo flexionado ou lengco de papel — para funcionarios, colaboradores e
residentes, bem como evitar tocar nos olhos, nariz e boca com as maos;

9.13. Definir profissionais especificos da ILPl para o atendimento a residentes com quadro
suspeito ou confirmado de Covid-19;

9.14. Lavar separadamente as roupas dos idosos com sindrome gripal/Covid-19, incluindo
lengdis, toalhas e cobertores, com sabdo/detergente e saneante com agdo desinfetante (como produtos a
base de cloro). As roupas devem ser retiradas do quarto do residente e encaminhadas diretamente para a
maquina de lavar, dentro de saco plastico;

9.15. Restringir acesso de profissionais e voluntdrios que prestam servicos periddicos. Caso nao
seja possivel, recomendam-se os critérios de distanciamento, uso de mdscara facial e higienizacdo,
conforme preconizado pelas diretrizes municipais para a mitigacao da doenca.

9.16. Suspender as atividades coletivas e festividades enquanto durar a emergéncia em saude;

9.17. N3do guardar travesseiros e cobertores de diferentes residentes no mesmo local. Manter
esses objetos sobre a cama de cada residente ou em armario individual.

9.18. Promover a instrucdo a todos os profissionais e demais colaboradores da ILPI que tém
contato direto com idosos, incluindo administrativos, porteiros, jardineiros, cozinheiros, pessoas que
auxiliam em transferéncias, voluntdrios, entre outros, sobre cuidados necessarios com higiene pessoal:
orientar a maneira correta de lavar as maos e aumentar sua frequéncia; cuidados com as vestimentas ao
entrar e sair da instituicdo, evitando adentrar areas internas com roupas usadas na rua (se possivel,
fornecer pecas de roupas limpas para uso na instituicao);
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9.19. Os residentes em geral devem evitar o contato com pessoas que apresentem sintomas
respiratérios (como os de resfriados e/ou gripe), bem como o contato com criangas;

9.20. Disponibilizar orienta¢des e informagdes a familiares e outros cuidadores sobre as medidas
de prevencao a Covid-19 adotadas pela instituicao.

10. ORIENTAGOES PARA OS RESIDENTES

10.1. As pessoas idosas que residem nas ILPI devem receber informagdes claras e obijetivas,
principalmente sobre:

10.2. Importancia de higienizar as maos frequentemente com agua e sabao ou com alcool em
gel a 70%;

10.3. Evitar contato com outros residentes que apresentem sintomas de gripe (tosse, espirros,
falta de ar);

10.4. Evitar tocar os olhos, o nariz e a boca, apertos de mao, abracos e beijos;

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

papel. Em seguida, jogar fora o lenco e higienizar as maos;

10.6. N3o compartilhar objetos de uso pessoal, como celular, garfo, faca, colher, copo, xicara,
prato, garrafa de dgua, pente, escova, escova de dentes, dculos, entre outros;

10.7. Explicar por que os casos de sintomaticos respiratorios compativeis com sindrome gripal
devem ficar separados dos demais residentes até avaliacdo pela equipe de saude e elucidacdo
diagnéstica;

10.8. Explicar sobre a restricdo temporaria de visitas presenciais e das saidas da instituicao para
atividades externas, a fim de evitar a propagacdo do virus dentro da instituicdo, orientando e

providenciando outras formas de comunicacdo com familiares e pessoas afetas, como telefonemas e
videochamadas.

10.9. Orientar para que se evite a concentracdo de residentes em espacos ndo arejados;

10.10. Propor e estimular atividades como leitura, aprendizagem on-line, filmes, artesanato,
entre outras, de acordo com os gostos de cada pessoa idosa.

11. ADMISSAO DE NOVOS RESIDENTES NESSE PERIODO

11.1. A admissdo de novos residentes nas institui¢cdes reveste-se de uma preocupacgao acrescida,

atendendo ao enquadramento da situacdo atual. Assim, para a admissdo de novos residentes, sugere-se
consultar as Orientagées para o Manejo de Pacientes com Covid-19 aplicando as medidas de precaugdo
guanto ao convivio nos primeiros 10 dias.

12. DISTANCIAMENTO PARA IDOSOS SINTOMATICOS INSTITUCIONALIZADOS: ORIENTACOES
DE HIGIENE E CUIDADOS 10/11,12E 13

12.1. As orientagdes relativas ao distanciamento entre os idosos institucionalizados sao
direcionadas a:

12.1.1. Gestores de Instituicdes de Longa Permanéncia de Idosos (ILPI).

12.1.2. Pessoas idosas institucionalizadas com quadro respiratério agudo, caracterizado por

sensacdo febril ou febre, mesmo que relatada. Dada a possivel auséncia de febre em idosos, considerar a
concomitancia de outros sinais de agravamento, como sincope, confusdo mental, sonoléncia excessiva,
irritabilidade e inapeténcia, acompanhada de tosse OU dor de garganta OU coriza ou outros sinais
comuns da sindrome gripal.

12.1.3. Familiares, cuidadores e profissionais que convivem com pessoas idosas com quadro de
sindrome gripal. O distanciamento seguro deverd ser realizado e mantido por 10 dias a partir do inicio
dos sintomas. E importante que as pessoas com sinais e sintomas de sindrome gripal, mesmo sem a
confirmacdo de caso do coronavirus, redobrem os cuidados relacionados ao distanciamento, como o uso
de mascara facial e higienizacao, conforme orientagdes do Ministério da Saude e orientagdes locais.
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12.2. Ficar em isolamento pode ser dificil e frustrante, principalmente para as pessoas idosas,
mas ha medidas que podem facilitar essa experiéncia, como:

12.2.1. Planejar a permanéncia em isolamento durante os 10 dias;

12.2.2. Oferecer suporte para a continuidade do acesso a medicamentos, itens de higiene,

limpeza, alimentacédo;

12.2.3. Manter contato virtual com amigos, familiares e pessoas afetas, estimulada a interagao por
telefone ou através das redes sociais;

12.2.4. Propor atividades como leitura, aprendizagem online, filmes, artesanato, entre outras;
12.2.5. Para que o isolamento aconteca de forma segura, € importante que os residentes sejam

orientados conforme a seguir:

12.2.6. O idoso deve permanecer em ambiente préprio, seguindo as orientacbes de
distanciamento de contato;

12.2.7. Ao circular por areas comuns onde possa haver contato com outras pessoas, ou deixar o
dormitério, o idoso deve utilizar mascara de protecao facial;

12.2.8. N3o encostar nem manusear a mascara durante o uso. Funcionarios e colaboradores das
ILPS devem manter o monitoramento do uso de madscaras, ja que muitos idosos podem apresentar
dificuldades em usa-las;

12.2.9. Se a mascara se apresentar Umida ou suja com secrecles, esta deve ser imediatamente
substituida por uma nova, limpa e seca;

12.2.10. Retirar a mascara usando a técnica apropriada (tocando o corddo por tras), com descarte
imediato apds o uso, e lavar as maos em seguida;

12.2.11. Higienizar as mados com frequéncia, com d4gua e sabdo ou dlcool em gel 70%,
especialmente antes de comer e depois de ir ao banheiro;

12.2.12. Quando tossir e espirrar, cobrir a boca e nariz com o antebraco, ou lencos de papel;

12.2.13. A permanéncia durante o distanciamento devera ocorrer em um quarto individual, bem
ventilado (janela e porta aberta). Se isso ndo for possivel, manter uma distancia de pelo menos 1 metro
das demais pessoas, mantendo em um mesmo ambiente pessoas com sindrome gripal;

12.2.14. Usar preferencialmente banheiro individual. Se ndo for possivel, todas as superficies
usadas devem ser limpas com agua e sabdo e, em seguida, desinfectadas com produtos a base de cloro,
como o hipoclorito de sddio, alcool liquido a 70% ou outro desinfetante padronizado e regularizado pela
Anvisa;

12.2.15. Se houver piora do quadro clinico ou presenca de qualquer sintoma ou sinal de alerta de
complicagbes, principalmente falta de ar, comunicar a equipe de Atencdo Primaria de referéncia,
conforme pactuacdo predefinida;

12.2.16. Na impossibilidade incondicional da permanéncia em local especifico para sintomaticos, a
pessoa idosa devera ser levada a servigo de saude de referéncia para avaliagao e testagem.

12.2.17. CONCLUSAO

12.3. Recomenda-se ampla divulgacdo destas orientacdes aos gestores estaduais e municipais
de saude, e da assisténcia social, bem como aos dirigentes das Instituicbes de Longa Permanéncia para
Idosos (ILPI).

12.4. As recomendacdes aqui contidas poderdo ser modificadas, ante a publicacdo de novas
evidéncias sobre a Covid-19 ou a partir da progressao da pandemia.
13. REFERENCIAS

1. OPAS/OMS. Orientacbes sobre prevencdo e controle de infeccdo para instituicdes de longa
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