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Covid-19 desacelera

no Brasil, mas as

mortes dobram em COVID-19
um meés em Minas,

Goias, Parana e Rio ,
Grande do Sul -Causada pelo virus SARS-CoV-2

BEATRIZ JUCA | S&o Paulo

“ .
Mato Grosso do Sul e Santa Catarina ( Seve re a CUte res pl rato ry
praticamente triplicaram o numero de Syn d rome coron aVi rus 2” ou

obitos pelo coronavirus. Governo vé sinais

de queda na média de mortes didrias ICO ron aVI ru S’)

H Mortes por covid-19 no Brasil
assam de 111.000 .
i -Surto em Wuhan, China,
dezembro 2019



Coronavirus

Grande grupo de virus

Aparéncia de ‘coroa’ (‘corona’)

* Nucleo de material
geneético

* Envelope de material
gorduroso (lipidico)

 Espiculas de proteina



Transmissao (OMS — julho 2020)

(1) Primariamente, entre pessoas
(saliva e secrecoes respiratorias)
(Goticulas respiratorias: tosse, espirros, gritos, canto...)

(2) Principalmente quando a pessoa esta SINTOMATICA
Em assintomaticos : necessario proximidade e tempo maior

(3) Aerossois contaminados: estabelecimentos de saude

(4) Apds contato com locais contaminados, tocar boca, olhos ou nariz
sem higienizacao das maos



O que e ‘aerossol’?

Névoa ou ‘spray’

e - Micro particulado liquido,

= gerado por energia (spray,
P o tosse, espirro, jateador,
Siolas pressurizador, escovas...)




PERSISTENCIA DO CORONAVIRUS EM SUPERFICIES

PLASTICO ALUMINIO

2-8 HORAS

LUVAS DE

4-5DIAS N . CIRURGIA
. # » 8 HORAS

48 HORAS




Principais sintomas da covid-19
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e Sinais e sintomas
compativeis

DIFICULDADE
PARA RESPIRAR

* Perda do olfato

* Febre * Perda do gosto
* Calafrios * dor de garganta
* Tosse  dor de cabeca

e dificuldade respiratoria * Coriza

e diarréia.



TEMPO DE INCUBACAO

* Tempo entre o contato e o comeco dos sintomas
* OMS
elalddias 0 e >(1> 2 3 4 5

* média de 5 dias. 6 7 Q 9 10 11 12

13 14 (15) 16 17 18 19
20 21 22 23 24 25 26
27 28 29 30 31 14 DAY QUARANTINE
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Avaliacao de risco

Maior chance de exposicao
— saude, cuidadores, farmacias

Chance média de exposicao
— contato frequente e proximo com colegas e publico, sem contato
obrigatorio com doentes (supermercados, escolas, transporte
coletivo...)

Menor chance de exposicao
- Se nao € necessario contato frequente e proximo com publico e
colegas

(CDC, 2020)



Situacoes de maior risco:

-Contatos proximos,
frequentes e com mais de 15
minutos entre pessoas a
menos de 1 metro de
distancia

-Contatos familiares
-Transporte

-Uso de areas comuns




Orientacdes ou protocolos

* medidas de prevencao

* no trabalho docente e para alunos
* nas areas comuns da organizacao (refeitorios, banheiros, vestiarios)

* acOes para identificacao de casos

* condutas de afastamento do trabalho

* cahais de comunicacao de sinais, sintomas e contatos

* instrucdes sobre higiene das maos e etiqueta respiratoria.



Informar aos professores, alunos e outros
trabalhadores

* Formas de contagio
* Sinais e sintomas

* Cuidados para reducao da
transmissao

* Incluir terceirizados

* Meios diversos
 Evitar panfletos




Condicoes clinicas de risco para complicacoes
 Cardiopatias graves ou descompensadas (infartados, hipertensao)

* Doencas pulmonares descompensadas (asma, DPOC)

* Deficiéncia de imunidade

* Doencas renais avancadas

e Diabetes avancada

 Cancer

* Gestacao.



Trabalho em grupos de risco

* 60 anos ou mais, indigenas e trabalhadores com condicoes
clinicas de risco
* trabalho remoto (home-office, video-aulas)
ou
* local com contato reduzido, arejado e higienizado

* Demais medidas preventivas



Afastamento do trabalho

 Afastar por 14 dias
* Remuneracao mantida

* (1) casos confirmados (com ou sem sintomas!)
* (2) casos suspeitos (com sintomas!)
* (3) contatantes (contatos proximos) de casos confirmados



O que € um ‘caso confirmado’?

* Pessoa com exame RT-PCR (POSITIVO)

e Sem sintomas ou com
e Sindrome Gripal (SG) ou com

* Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)

e Pessoa com SG com reducao evidente do olfato ou da sensacao de sabor

* Pessoa com SG e contato proximo ou domiciliar com caso confirmado, nos

14 dias anteriores

* Pessoa com SG com alteracdoes em tomografias



O que € um caso suspeito?

* Pessoa com SG ou SRAG sem exame laboratorial RT-PCR

* Pessoa com SG e reducao evidente do olfato ou da sensacao de sabor
sem exame laboratorial RT-PCR

* Pessoa com SG e contato proximo ou domiciliar com casos suspeitos,

nos 14 dias anteriores

* Pessoa com SG que trabalha no sistema de saude



O que € um contatante (contato proximo)

* ter contato durante
mais de quinze
minutos

« Ou permanecer a menos de
um metro de distancia

durante transporte;

e a menos de um metro
de distancia,

e Sem as protecoes
recomendadas;

 entre 2 dias antes e 14 dias apos a
confirmacao ou sintomas do caso



Contatantes (contatos proximos)
de casos domiciliares

e Afastamento por 14 dias

* Remuneracao durante o afastamento.



Contatantes de casos suspeitos

e Continuar trabalhando com todo os cuidados
* Boa informacao
* Acompanhamento préximo do estado de saude

* Relato imediato de sintomas



l[dentificacao de suspeitos na escola

* Triagem na entrada

* Medicao de temperatura
* Enquetes, entrevistas

e Canais para comunicacao sobre
sintomas e contatos




Se houver casos na escola

* Reavaliar todas as medidas de prevencao

 Comunicacao a todos, especialmente os contatantes
e Afastamento dos contatantes de casos confirmados

* Implantacao de novas medidas mais rigorosas



*Medidas de controle e prevencao
da COVID-19
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Distanciamento fisico

Promover trabalho remoto

Limitacao de ocupacao de elevadores, ambientes
restritos, sanitarios, vestiarios.

Demarcar filas e esperas — minimo de 1 metro
Agendamentos de horarios

Distribuir horarios

Distribuir grupos em espacos diversos



Distanciamento fisico

Evitar o contato direto entre as pessoas

* abracos, aperto de maos e conversacoes
desnecessarias.

Distancia minima de um metro entre as pessoas

Nos postos fixos de trabalho: manter mascara
cirurgica ou de tecido e também usar divisorias
impermeaveis ou protecao facial

Atividades sem local fixo: uso constante de
mascara cirurgica ou de tecido







Higiene das maos e etiqueta respiratoria

* Orientar professores, alunos e trabalhadores sobre

higiene das maos e etiqueta respiratoria
e Lavagem correta - frequente — dgua/sabdo - dlcool a 70%.
e evitar toque de superficies: elevador, macanetas, corrimaos
* nao compartilhamento de objetos de uso pessoal
e evitar tocar boca, nariz, olhos
* higienizar as maos apos espirrar ou tossir.

* Prover recursos de higienizacao proximos as salas de aula e locais de
uso comum

* Dispensar assinaturas e uso de documentos em papel



Ambientes de uso comum

Aumentar a frequéncia de limpeza de sanitarios,
vestiarios, especialmente em pontos de maior
contato manual

Privilegiar a ventilacao natural
- ambiente climatizado: manutencao

Bebedouros: somente copos descartaveis.

Nao usar desinfeccao de pessoas em tuneis ou
camaras



Equipamentos de protecao

* O empregador tem a obrigacao de:
* Orientar sobre Equipamentos de protecao

* Fornecer e exigir o uso de mascaras cirurgicas ou de tecido
* Substituicao no minimo a cada 4 horas

* Higienizar ou orientar sobre higienizacao



Tipos de mascaras

DUAS FUNCOES DIFERENTES

Mascaras MASCARA
CIRURGICA
PARA
PROTEGER O
— N95 (PFF2) PACIENTE OU O
OUTRO. CONTRA
OS AEROSSOIS
_ cirtiroi EMITIDOS PELO
cirurgica &‘\ IS0
EP| — N95 ou
- artesanal PFF2 - PARA

PROTEGER O
USUARIO
CONTRA OS
AEROSSOIS
INFECCIOSOS
EMITIDOS PELO

AMBIENTE HOSPITALAR

PACIENTE OU
AMBIENTE



Mascaras cirurgicas

* Mascaras cirurgicas
* RDC 356 — Anvisa

* N3o oferece vedacao

* Descartavel — 4 horas
* (se nao sujas ou umidas).




@BN PRATICA ABNT PR

Mascaras de tecido Il RECOMENDADA o

Segunda edigao
AGOSTO 2020

ABNT PR 1002- Procedimento recomendatorio

ABNT PR 1002:2020

Troca a cada 3-4 horas, no minimo

(se ndo sujas ou Umidas).

Supervisao para uso de mascaras infantis

c) Mascara de protegao respiratdria de uso nao profissional infanto-juvenil, em tecido plano (azul)
e em malha (branca)




Conservacao de mascaras de tecido

Lavagem a mao — separado de outras roupas

Deixar de molho em agua e sabao ou detergente, por 30 minutos
* Sem amaciante
Evitar torcer

e Secagem ao ar livre em local protegido
* Nao se recomenda microondas

» Passar com ferro quente (tipo de tecido)
* Guardar em ‘zip lock’ - fechado




Equipamentos de
protecao

* Proibido o compartilhamento e a
entrada sem mascara

e EPI, incluindo PFF2 ou N95,
obrigatorio para
* Triagem
 lavanderias (area suja)

* limpeza em sanitarios e areas de
vivéncia

d) Mascara de protecao respiratoria de uso nao profissional infantil em tecido plano (azul) e el
naotecido (branco)



Refeitorios

Diferentes horarios de refeicao.
Evitar autosservico
Self-service:

* higienizacao das maos

* troca frequentes de utensilios de cozinha
e protetor salivar

* mascaras e siléncio

Limpeza e desinfeccao das mesas, bancadas e cadeiras
Minimo de um metro entre as pessoas na fila e nas mesas
Barreiras fisicas sobre as mesas

Talheres embalados individualmente.




Vestiarios

* Evitar aglomeracao
e Controlar fluxo de ingresso

e Distancia de um metro

* Orientar sobre retirada de vestimentas e equipamentos
e Mascara por ultimo

* 3gua e sabonete ou alcool a 70%, na entrada e na saida



Transporte

* Impedir embarque de pessoas sintomaticas

e Uso de mascaras por todos

 Evitar aglomeracao no embarque e desembarque
* Espacamento dentro do veiculo

« N3o usar assentos atrds do motorista e ao lado de outros
passageiros.

Ventilacao natural
e Se ar condicionado - evitar a recirculacao do ar.

* Higienizar assentos e superficies de contato

* Manter registro dos passageiros, por veiculo e
viagem



Testes para COVID-19

Teste molecular - RT-PCR
. amostras colhidas das vias aéreas
*lMais seguro no inicio dos sintomas
*Falsos negativos

Teste imunoldgico - IgM / 1gG (‘teste rapido’)

esangue

e(+) a partir do 82 dia de sintomas

e Muitos falsos negativos e falsos positivos
eN3o serve para diagnostico de certeza nem
para afastamento ou retorno ao trabalho




Testagem de trabalhadores

Nao fazer testagem
indiscriminada em
massa

Estrategia de testagem:

Quem sera testado?
Qual teste?

Quando sera feita a
coleta?

Custo? Disponibilidade?



Retomada das atividades

* Todas as medidas de prevencao
* Higienizar e desinfetar locais de trabalho, areas comuns e veiculos

* Triagem dos trabalhadores, garantindo-se o afastamento de
e casos confirmados
* Casos suspeitos
* contatantes de casos confirmados.



E o stress?




Prevencao da fadiga e sofrimento mental

Comunicacao clara, confidencial

Garantia dos direitos

Informacoes confiaveis

Condicoes para pausas e descanso

Reducao ou eliminacao de horas extras
Alternancia de tarefas - maior e menor estresse
Apoio emocional profissional se necessario
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Caso suspeito, segundo a OMS

e 2 CRITERIOS, AO MESMO TEMPO:
* Critério Clinico:
* Inicio agudo de febre e tosse -- OU

* Inicio agudo de trés ou mais sintomas ou sinais:

* Febre, tosse, fadiga, fraqueza geral, dor de cabeca, dor muscular, dor de
garganta, coriza, falta de ar, anorexia/nausea/vomito, diarreia, estado mental

alterado
* + Critério Epidemiologico:

» Residir ou trabalhar ou viajar em area com alto risco de COVID-19: residencias
e ambientes fechados, nos 14 dias antes dos sintomas — OU

* Trabalhar no sistema de saude



Retorno ao trabalho
Diretrizes em discussao, atualizadas pela OMS

Casos confirmados com

exame RT-PCR Casos suspeitos,

sem teste RT-PCR

10 dias apos 1° dia de sintomas e
24 horas sem febre

10 dias apos 1° dia de sintomas

Ou e 24 horas sem febre

10 dias apds o teste (+) se
assintomatico

Ou por avaliacao médica e laboratorial




