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APRESENTACAO

Este manual tem como objetivo apresentar os Protocolos de Biosseguranca
adotados pelo Colégio de Aplicacio — CAp/UFRR para utilizagcdo dos espagos fisicos,
além de estabelecer diretrizes quanto a notificagdo e procedimentos que deverdo ser
adotados em casos de contaminacdo pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2), durante o
periodo pandémico.

A doenga provocada pelo virus ficou conhecida como COVID-19, do inglés Corona
Virus Disease — Doenca do Corona Virus, acrescida do niimero 19, que remete ao ano
2019, quando foi notificado o primeiro caso da doenca, em Wuhan, China. O virus foi
classificado como um RNA virus da familia Coronaviridae do grupo beta designado pelo
grupo de trabalho da Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) como SARS-CoV 2.

Segundo a Organiza¢do Pan Americana da Saude (OPAS) (2020), os Coronavirus
(CoV) pertencem a uma ampla familia de virus, responsaveis por condi¢gdes que vao desde
o resfriado comum até doengas mais graves, como a sindrome respiratéria do Oriente
Médio (MERS-CoV) e a sindrome respiratoria aguda grave (SARS-CoV).

A OMS (2020) avalia que, cerca de 80% dos infectados pelo virus podem nao
desenvolver os sintomas ou, ainda, apresentar poucos sintomas, si0 0S casos
denominados como assintomaticos ou oligossintomaticos, respectivamente. Ainda sobre
o quadro sintomatico das pessoas infectadas pelo Coronavirus, cerca de 20% desta
populagdo requer acompanhamento médico hospitalar, com a possibilidade de 5% destes

necessitarem suporte ventilatorio.



1 FORMAS DE TRANSMISSAO DO VIRUS E SINTOMAS DA COVID - 19

Como ja apresentado de forma ampla na literatura cientifica, os virus da familia
Coronaviridae comumente afetam animais e costumam circular entre humanos podendo
provocar doencas que acometem o sistema respiratorio, inclusive, evoluindo para o 6bito
de pessoas infectadas, devido ao agravamento do quadro que resulta em Sindrome
Respiratoria Aguda Grave.

Os sintomas genéricos da doenga, bem como a porcentagem expressiva de pessoas
assintomaticas, colaboram para a alta transmissibilidade e circulagio do virus da COVID-
19.

A principal forma de transmissdo da COVID-19, indicada pela OMS, ocorre de
pessoa para pessoa, uma vez que o virus se estabelece no trato respiratorio do individuo
infectado, podendo ser lancado ao ambiente através de secre¢des, como saliva e muco
que contenham particulas virais.

Admite-se, ainda, a possibilidade de contagio através do contato com superficies
contaminadas pelas secre¢des supracitadas ou por aerossois, particulas microscopicas que
podem ficar em suspensdo no ar, mas esses estudos ainda precisam ser aprofundados,
recomendando-se que ndo se descarte a possibilidade de transmissdo pelo ar,
principalmente em locais publicos (especialmente, lugares cheios, fechados, mal
ventilados e que tenham sistema de refrigeracdo de ar).

Com base nos dados da Fiocruz (2020), na descricdo abaixo (Tabela 1), sdo

apresentadas as principais formas de transmissdo do virus:



Tabela 1. As principais formas de transmissao

Forma

Como ocorre

Goticulas

Contato
Contato
fisico com

pessoa

contaminada

Produzidas por individuos infectados e que podem ser transmitidas por meio de tosse,
espirro, catarro ou pela propria fala. Essas goticulas podem atingir a boca, olhos ou nariz
de pessoas proximas ou podem ser inaladas até os pulmoes. Elas podem atingir a distancia
de até 2 metros nessas situagdes.

Com objetos ou superficies contaminadas e posterior contato com a boca, nariz ou olhos.
Fisico com pessoa contaminada, como, por exemplo, ao apertar a mao de uma pessoa
contaminada e em seguida levar essa mao a boca, ao nariz ou aos olhos (FIOCRUZ, 2020.

Manual sobre Biosseguranga para reabertura de escolas no contexto da COVID-19).

Fonte: FIOCRUZ, 2020.

Reitera-se que, nem todos os individuos que carregam o virus apresentam sintomas

ou estdo infectados. Um individuo pode carregar em seu corpo o virus da COVID-19 sem

necessariamente estar infectado e, dessa forma, servir de vetor para transmissdo da

doenca, de acordo com estudos recentes.

1.1 Sintomas

Os sintomas da COVID-19 podem se apresentar de maneira genérica, o que em

muitos casos dificulta o diagndstico e/ou até mesmo a percepcao da possivel infecg¢do

pelo individuo doente.

Sao sintomas considerados comuns da COVID-19, com base nas indica¢des do MS:

e Tosse;
o Febre;
e Coriza;

e Dor de garganta;

o Dificuldade para respirar;

e Perda de olfato (anosmia);

e Alteragdo do paladar (ageusia);

o Disturbios gastrintestinais (nduseas/vomitos/diarreia);

e Cansaco (astenia);

e Diminui¢do do apetite (hiporexia) e/ou

o Dispnéia (falta de ar).



Na sequéncia (Figura 1), sdo apresentados sintomas do novo Coronavirus, do
Resfriado e da Gripe, como forma de diferenciar a ocorréncia dessas doencas

respiratorias, acompanhe:

Coronavirus do Gripe

Sintomas Os sintomas vao de nicio gradual dos Inicio repentino dos
leves a severos ~ sintomas sintomas

Q Febre Comum Raro Comum
° Cansaco As vezes As vezes Comum
Tosse Comum Comum
Q (geralmente seca) Leve (geralmente seca)
e Espirros Raro Comum Raro
; A .D::‘r:'s.:sot::)rpo As vezes Comum Comum
Coriza ou nariz
- entupido Raro Comum As vezes
o g::;::t ~ As vezes Comum As vezes
e Diarreia Raro Raro As Ml
criancas
Dorde
° st As vezes Raro Comum
@ Falta de ar As vezes Raro Raro

Figura 1. Sintomas do Coronavirus, Resfriado e Gripe. (Fonte: MS, 2020)

2 BIOSSEGURANCA E VIGILANCIA NO CAp

As agodes de biosseguranca e vigilancia desenvolvidas no CAp, no contexto da
COVID-19, deverao observar as possibilidades institucionais, atentando-se para atender
aos principios destes conceitos.

A Biosseguranga tem como principal objetivo minimizar a0 maximo e, se possivel
eliminar, os riscos especificos de determinada atividade que possam impactar na
qualidade de vida ou na satde das pessoas expostas a esse ambiente. As agdes de
vigilancia, por sua vez, referem-se a0 mapeamento e rastreamento dos casos positivos

além da rede de contato ou transmissdo do novo Coronavirus.



Entre as propostas a serem adotadas pelo CAp, estd a elaboracdo de mapa de risco
bioldgico. Este ira representar graficamente os espagos, a fim de sensibilizar e informar
servidores, colaboradores e estudantes. Recomenda-se que o estudo desse mapa de risco
integre as atividades pedagogicas e coletivas, facilitando a interpretacdo do mapa por
parte de todos da comunidade escolar.

Dessa forma, recomenda-se também a criagdo de uma comissao especial que tenha
entre suas atribuigdes, colocar em pratica as acdes apresentadas neste Manual de
Biosseguranga do CAp, de acordo com o plano de retomada das atividades presenciais,
bem como promover a elaboracdo do Mapa de Risco do CAp, com profissionais
qualificados para este fim, em concorddncia com o que preconiza o Ministério da
Educacao, Normativa da UFRR, 002/CEPE/Biosseguranc¢a, no Guia de Biosseguranga da
Fiocruz e MS.

Propde-se que o mapa de risco seja fixado de modo acessivel a todos, bem como a
interpretacdo por aqueles que frequentam a institui¢ao.

Em relagdo aos casos suspeitos ou confirmados, sugere-se que o CAp, mediante o
planejamento da Comissdo do Plano de Retorno das Aulas Presenciais, busque
mecanismos para rastrear e identificar todos que tiveram contato com infectados da
COVID-19, mesmo antes da confirmagdo, visando diminuir a exposi¢do dos demais
membros da comunidade ao virus, através do isolamento ou distanciamento social.
Recomenda-se que seja orientada a realizagdo de exame através da indica¢do de busca e
acompanhamento médico na rede publica de saude, ficando a critério do Colégio, em caso
de possivel surto, suspender as atividades presenciais até que este seja controlado.

Ressalta-se que, o periodo de isolamento, em casos suspeitos e confirmados, devera
ser preferencialmente indicado por médico, pois cabe a este profissional identificar a
extensdo do periodo infeccioso, assim como a prescrigdo de tratamento, devendo ser
apresentado a Coordenagdo de Ensino do CAp o atestado com o periodo referente ao

distanciamento social para que sejam justificadas as faltas.

3 ANALISE EPIDEMIOLOGICA LOCAL E A RETOMADA DAS ATIVIDADES

O retorno das atividades presenciais no CAp sera condicionado a liberagdo por parte
dos orgdos reguladores ligados ao Governo Federal, bem como as andlises locais
epidemiolodgicas, tais como os indicadores de reducdo de transmissibilidade e a reducgdo

continua de novos casos. Assim, serdo considerados os dados expressos nos documentos
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oficiais do Municipio de Boa Vista, do Governo do Estado de Roraima e do Governo
Federal.

Ressalta-se que a comunidade escolar devera estar preparada para a possibilidade
de novas suspensdes das atividades presenciais decorrentes de possiveis surtos, podendo
essa oscilacdo perdurar enquanto ndo se atingir a imunidade coletiva para a doenga da

COVID-19.

4 CONDICOES NECESSARIAS PARA A PROMOCAO DE BOAS PRATICAS DE
BIOSSEGURANCA NO CAp

Ressalvado o atendimento as orientacdes dos 6rgdos publicos de satde, anteriores

ao retorno de atividades presenciais, recomenda-se que se contemplem as disposi¢des
descritas abaixo, seguindo, de antemao, todos os protocolos indicados pela ANVISA, MS
e OMS:
* Indicag@o do Diretor Geral do CAp para composicdo de Comissdo do Plano de Retorno
das Aulas Presenciais, com vistas a elaboragdo, implantacdo, adequaciao e monitoramento
retorno gradual das atividades presenciais, obedecendo o disposto neste Manual e o Plano
de Biosseguranga da UFRR. De acordo com a Normativa da UFRR,
002/CEPE/Biosseguranca essa equipe sera responsavel por coordenador o processo de
retomada das aulas, indicar desafios, demandas e propostas exitosas, bem como propor
ajustes ao Plano, caso necessario. Recomenda-se que essa equipe seja composta por:

a) Coordenadores de Ensino;

b) Um/a professor/a representante de cada segmento;

c) Um/a professor/a representante do AEE;

d) TAE;

e) Psicologo/a ou Orientador/a Educacional;

f) Um representante da APAMCA.

* Atualizacdo as recomendagdes e/ou decretos das autoridades governamentais (Governo
Federal, Estados e Municipios) sobre planos de retorno e de boas praticas de
biosseguranga institucional;

* Divulgacdo do plano de retorno e de boas praticas de biosseguranga institucional para
toda comunidade escolar (servidores, colaboradores e estudantes);

» Adaptacdao de procedimentos para higieniza¢do e desinfeccdo de todas as areas do

espaco escolar, regulamentado de acordo com o Plano de Biosseguranga da UFRR; e
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* Verificagdo da capacidade de adogdo de procedimentos para casos suspeitos de COVID-

19 no Cap.

5 COMUNICACAO INTERNA SOBRE BIOSSEGURANCA

Antes da retomada das aulas presenciais, recomenda-se que seja informado a toda
comunidade escolar do CAp quanto aos cuidados no retorno das atividades presenciais
direcionados a todos os individuos que frequentem as dependéncias do Colégio, dando
énfase a etiqueta respiratdria, que consistira principalmente no uso obrigatério de
mascaras e na adog¢ao de boas praticas de higiene e biosseguranca.

Para tanto, o Colégio de Aplicagdo da UFRR, através do site oficial
(http://ufrr.br/cap/) e do SIGAA, continuard divulgando todas as informacdes
relacionadas a execug¢do das atividades educacionais, principalmente durante a suspensao
das atividades presenciais e devera atender, seguindo as recomendacdes das entidades de
saude, as seguintes medidas:

» Promover debates, palestras e materiais diversos que contribuam para divulgacdo on-
line sobre a tematica de biosseguranca, saude e protecao no contexto da COVID-19;

* Orientar a comunidade escolar para identificar e denunciar FakeNews relacionadas a
transmissdo do virus;

* Disponibilizar as orientacdes da OMS e do MS para confeccdo de mascaras nao
cirargicas;

* Divulgar em locais visiveis informagdes que promovam a prote¢ao adequada em relacao
ao virus (imagens sobre a transmissdo do virus, adequada higienizagdo das maos,
etiquetas de tosse e espirro e uso obrigatorio de cobertura do rosto);

* Orientar que se evite, a0 maximo, encostar em superficies de alto toque em locais
publicos e tocar nos olhos, nariz e boca;

* Orientar que se evite, a0 maximo, a manipulacdo de dinheiro e dispositivos moveis ou
eletronicos e contatos proximos, como abragos, beijos e apertos de mao;

* Orientar os procedimentos corretos de higieniza¢do das maos;

* Incentivar a lavagem adequada e recorrente das maos, da face e dos oculos,
principalmente, apds assoar o nariz, tossir ou espirrar € sempre antes, durante e depois de
se alimentar;

* Orientar que depois de usar o banheiro, de tocar no lixo, antes e depois do turno de

trabalho ou estudo, antes e depois dos intervalos de trabalho ou estudo e depois de tocar
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em objetos que foram manipulados por outras pessoas, sempre deverd ser feita a
higieniza¢ao das maos; e

* Orientar que se evite o uso de acessorios como brincos, colares, relogios, anéis etc.

6 PROCEDIMENTOS DIANTE DE UM CASO SUSPEITO DA COVID-19 NO
CAp

A verificacdo e confirmacdo de casos suspeitos deverd ser realizada por equipe
multidisciplinar de satde (técnico de enfermagem, médico ou enfermeiro) designada ao
CAp especificamente para este fim. A identificacdo por parte da comunidade académica
docentes, discentes, técnicos e colaboradores devera ser feito de maneira visual,
preservando o distanciamento fisico, de no minimo 2,0 m.

As medidas de seguranga adotadas pela institui¢do visam minimizar os riscos e
garantir um ambiente seguro para o desenvolvimento das atividades de servidores,
colaboradores e estudantes. Desse modo, no periodo em que perdurar a pandemia, e
enquanto ndo houver a distribui¢do em massa de vacinas e/ou tratamentos comprovados
cientificamente e certificados pelos 6rgdos responsaveis, toda a comunidade escolar
devera tomar ciéncia dos procedimentos a serem utilizadas perante a identificacdo de um

caso suspeito da COVID-19 no CAp.
6.1 Definicao de um caso suspeito da COVID-19

De acordo com o MS, a identificagdo de um caso suspeito da COVID-19 pode

ocorrer em trés hipoteses, conforme se demostra a seguir (Tabela 2):
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Tabela 2. Casos suspeitos

SITUACAO 1

Febre: consiste em
temperatura igual ou

superior a 37,8°.

No minimo um sintoma
respiratorio (tosse, dificuldade

para respirar, producdo de

Historico de viagem para
area com transmissao local,

de acordo com a OMS, nos

E escarro, congestdo nasal, coriza, ultimos 14 (quatorze) dias
entre outros). anteriores ao aparecimento
dos sintomas.
SITUACAO 2
Febre: consiste em No minimo um sintoma Histérico de  contato
temperatura igual ou respiratorio (tosse, dificuldade proximo de caso suspeito
superior a 37,8°. para respirar, producdo de para o Coronavirus, nos
E  escarro, congestdo nasal, coriza, ultimos 14 (quatorze) dias
entre outros). anteriores ao aparecimento
dos sintomas.
SITUACAO 3
Febre: consiste em No minimo um sintoma Histérico de  contato
temperatura igual ou respiratorio (tosse, dificuldade proximo de caso
superior a 37,8°. para respirar, producdo de confirmado de Coronavirus
OU escarro, congestao nasal, coriza, em laboratorio, nos ultimos

entre outros).

14 (quatorze) dias
anteriores ao aparecimento

dos sintomas.

Fonte: MS, 2020.
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Observacoes:

a) O contato proximo se caracteriza por uma pessoa que esteve a menos de 2 metros de
outro individuo que apresentou suspeita ou confirmagdo de COVID-19, dentro da mesma
casa, sala de atendimento ou meio de transporte fechado, por um periodo prolongado,
sem uso de equipamento de prote¢do individual.

b) O Ministério da Satde adverte que febre pode nao estar presente em alguns casos,
por exemplo, em pacientes jovens, idosos, imunossuprimidos ou que em algumas

situagdes possam ter utilizado medicamento antitérmico.

6.2 Procedimentos apos a identificacio de caso suspeito no ambiente exterior ao CAp

Estudantes com sintomas de COVID-19, ou que tiverem familiares proximos
sintomaticos, diagnosticados ou esperando resultado de testes, devem permanecer em
casa e avisar a Coordenacdo de Ensino do Colégio, através dos e-mails e telefone,
procedendo também com o encaminhamento de copia do atestado médico por e-mail. Ao
final da quarentena ou quando souber o resultado do teste, o estudante devera trazer a
copia original do atestado médico para ser anexado em sua pasta.

Os servidores que se encontrem na situagdo acima, deverdo enviar a copia do
atestado médico digitalizado para a Secretaria do CAp, através do e-mail
(secretaria.cap@ufrr.br) e preencher o formulario de notificagdo de COVID-19
disponibilizado no site da Diretoria de Saude e Assisténcia Social da UFRR. Ao final da
quarentena ou quando souber o resultado do teste, o servidor devera trazer a copia original
do atestado médico para ser anexado em sua pasta.

Os colaboradores, por sua vez, deverdo levar o atestado médico na Prefeitura da
UFRR e informar a Coordenagdo ou Secretaria do CAp por e-mail ou contato telefonico
o afastamento para tratar da satde.

Apos orientagdes médicas, docentes, discentes, servidores e colaboradores poderao
retornar ao CAp para realiza¢do de suas atividades, mas seguindo as orientagdes desse

manual de biosseguranca.

6.3 Procedimentos apos a identificacio de caso suspeito no interior do CAp

Diante a identificacdo de um caso suspeito de COVID-19 no CAp, autorreferido ou

com base na constatacdo de sintomas no momento da entrada ou durante o periodo de
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permanéncia na institui¢do, este deve ser encaminhado para 4area de isolamento
previamente definida e identificada pela Comissdo do Plano de Retorno, com uso da
mascara adequada para sua idade, enquanto aguarda o contato com a familia.

Define-se como area de isolamento o espaco reservado para permanéncia do caso
suspeito no CAp. Este local se configura pelas seguintes medidas de biosseguranca:
espaco fisico adequado para manuten¢ao do distanciamento social, que esteja proximo de
um banheiro, evitando assim o transito do caso suspeito por demais areas do ambiente
escolar. A area de isolamento ndo se constitui, portanto, em espago para atendimento do
caso suspeito por profissionais da area da satide (FIOCRUZ, 2020).

Os pais e/ou responsaveis do estudante deverdo ser imediatamente informados em
caso de suspeita de COVID-19. Os responsaveis, assim que notificados, deverdo retirar o
estudante das dependéncias do CAp. Recomenda-se o encaminhamento a unidade de
satde publica da UFRR ou outra da rede publica municipal para a realizagdo da analise
clinica e testagem nas situagdes indicadas, visando a confirmacao ou descarte do caso.

Ap6s a retirada do estudante do CAp, deverd ocorrer a higienizagdo e desinfec¢ao
das superficies utilizadas pelo caso suspeito, incluindo a area de isolamento.

Se o caso suspeito for identificado em um adulto, a conduta a ser seguida ¢
semelhante a anterior, isto €, o isolamento em area previamente reservada, se o retorno
para casa ndo for imediatamente possivel. Todas as medidas de prevencdo deverdo ser

igualmente respeitadas.

7 PROCEDIMENTOS DIANTE DE UM CASO CONFIRMADO DE COVID-19
NO CAp

Sera considerado caso confirmado de COVID-19, a situagdo que, apds andlise
laboratorial, apresente resultado positivo e interpretado por um médico sobre o IgG e
IgM.

Caso ndo seja possivel a realizacdo da andlise supramencionada, a confirmacao
também podera ocorrer pelo critério clinico-epidemioldgico, ou seja, situacdes em que a
pessoa teve contato proximo ou domiciliar com um caso confirmado laboratorialmente, e
que apresentou febre ou pelo menos um sintoma respiratério, no intervalo de 14
(quatorze) dias apos o ultimo contato com o infectado.

Para os casos mais leves da doenca (que apresentem recomendagdes médicas de

isolamento domiciliar), considera-se o periodo estabelecido pelo médico para
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monitoramento dos sintomas. Depois disso, se 0s sintomas respiratdrios e febre acabarem,
a pessoa pode voltar a rotina normal de aulas, sendo o primeiro critério para o retorno o
quadro de saude estavel. No periodo de quarentena, o estudante poderd ser atendido

remotamente para ndo perder o acompanhamento da turma.

8 ORGANIZACAO GERAL DO CAp PARA O ENSINO PRESENCIAL

O planejamento para o retorno ao ensino presencial envolve procedimentos de
organizagdo, que visam atender a uma série de medidas de biosseguranga e prote¢do a
saude de servidores, colaboradores e estudantes. Os protocolos que norteardo e
organizardo o retorno gradual das atividades presenciais serdo elaborados pela Comissao
do Plano de Retorno das Aulas Presenciais e de Boas Praticas de Biosseguranca.

As propostas de acdes técnicas dispostas neste Manual de Biosseguranga conferem
novas formas de conviver no ambiente escolar, com o proposito de se adequar ao cenario
atual pandémico. Assim, destacamos alguns pontos fundamentais a serem implementados
no retorno gradual das atividades presenciais no CAp:

« E obrigatorio o uso de mascara nas dependéncias (internas e externas) do Colégio;

« E obrigatério manter boca e nariz cobertos por mascara de protecdo individual,
conforme a legislagdo sanitaria e na forma de regulamentagdo estabelecida pelo Poder
Executivo Federal, para circulagdo e permanéncia nas dependéncias da instituigao;

* O uso de madscara obrigatério serd dispensado somente no caso de pessoas com
transtorno do espectro autista, pessoas com deficiéncia intelectual, pessoas com
deficiéncias sensoriais ou com quaisquer outras deficiéncias que as impecam de fazer o
uso adequado de mascara de prote¢do facial, conforme declaracdo médica, bem como no
caso de criangas com menos de 3 (trés) anos de idade;

* Os estudantes com deficiéncia poderdo retornar as aulas presenciais, ressalvadas as
condi¢des especificas a serem avaliadas individualmente pelos profissionais do AEE,
respeitando também o quantitativo de profissionais disponiveis (professores,
colaborados, cuidadores) para o atendimento desses estudantes no retorno gradual das
aulas presenciais. Aos discentes que ndo puderem frequentar as aulas presenciais,
recomenda-se que estes sejam assistidos por meio do ensino remoto;

* Deve-se organizar os espagos comuns ¢ salas de aula com o uso de guias fisicos, tais
como marcacdo de fitas adesivas no piso, que evidenciem a necessidade de

distanciamento minimo de 2,0 m;
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* Deve-se evitar que pais, responsaveis ou qualquer outra pessoa de fora entre no Colégio
sem permissdo ou agendamento prévio;

» Aos responsaveis pelos estudantes do Ensino Fundamental — Anos Iniciais, sera
permitido exclusivamente o ingresso de 1 (um) acompanhante da crianga, somente para
entrada e saida do CAp, observando todos os critérios de seguranca;

» Deve-se adaptar, sempre que possivel, espagos mais amplos e arejados para serem
usados como salas de aula;

* Deve-se instalar dispensadores de alcool em gel 70% ou outro produto, devidamente
aprovado pela ANVISA, nas entradas, nas areas de circulacdo e proximo as salas de aula;
* Disponibilizar EPIs necessarios aos técnicos e professores de acordo com a normativa
do MEC;

* Exigir o uso de EPIs para cada tipo de atividade, principalmente para servigos de
limpeza e higienizacdo de ambientes, bem como manuseio € manipulacdo de alimentos
ou livros e aferi¢do de temperatura;

* Recomenda-se que os intervalos e/ou recreios sejam realizados com revezamento de
turmas em horarios alternados, respeitando o distanciamento minimo de 2,0 metro entre
os individuos, a fim de se evitar aglomeragdes. Nao sendo possivel optar por rodizio,
sugere-se que os estudantes tenham o intervalo dentro das respectivas salas de aulas para
dirimir aglomeracdes no refeitdrio e patio do CAp. Dessa forma, os estudantes devem sair
apenas para pegar o lanche na Cantina e retornar imediatamente para se alimentarem nas
salas de aulas.

* Sobre os usos da Biblioteca e Sala de Leitura do CAp, recomenda-se que o servigo de
consulta e empréstimos de livros sejam suspensos, pelo menos, no primeiro momento de
retorno as atividades presenciais, com avaliacdo continua sobre as possibilidades e
condi¢des de abertura desses espagos;

* Deve-se discutir regulamentagdes com os profissionais que atuam nos setores acima
descritos sobre as rotinas para manuten¢do da integridade do acervo, bem como
procedimentos de higienizagdo e desinfec¢do dos materiais, apds as consultas e
empréstimos de livros e a viabilidade de usos dos espagos; e

* Deve-se suspender a cessao de salas (auditdrio e outros espagos fechados) do CAp para
atividades com publico externo, bem como a realizacdo de eventos internos que
caracterizem aglomeracdo de pessoas. Recomenda-se suspender a realizagdo de
atividades de confraternizagdes/festividades nas dependéncias para servidores,

colaboradores e estudantes.
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8.1 Organizacio do ambiente escolar para as aulas presenciais

Além das medidas ja alertadas neste Manual, evidenciam-se outros importantes
protocolos a serem observados, sobretudo, no interior das salas de aula do CAp:
* Deve-se realizar a limpeza e desinfec¢@o das salas de aulas antes do horario de entrada,
nos periodos de intervalo e na saida dos estudantes;
» Sempre que possivel, cada sala de aula deverd ser ocupada pelo mesmo grupo de
estudantes, de acordo com a dimensao e caracteristicas do Colégio;
* Recomenda-se que o professor se desloque até a sala de aula de referéncia, evitando
circula¢do das turmas, suspendendo temporariamente as salas ambientes;
» Deve-se respeitar o espacamento entre carteiras nas salas de aula de no minimo 2,0
metros;
* Deve-se evitar o compartilhamento de materiais pedagdgicos (cadernos, livros, lapis,
borracha etc.) entre os estudantes, sendo obrigatorio todos portarem materiais de estudo
individuais;
* Recomenda-se evitar a realizacdo de atividades em grupos de estudantes, respeitando o
distanciamento de 2,0 metros entre os individuos;
* Os estudantes que fazem parte do grupo de risco devem permanecer em casa e realizar
as atividades educacionais remotamente;
» Sugere-se aos docentes que os estudantes ndo utilizem alimentos nas atividades
pedagobgicas;
* Deve-se regulamentar o uso de laboratérios e salas de apoio: Esses espagos serdo
utilizados com lotagao maxima reduzida e devem ser usados, exclusivamente, mediante
agendamento prévio, com escala de horarios e adequada limpeza e desinfecgdo entre os
usos;
* Deve-se suspender a utilizagdo da Brinquedoteca, por se tratar de um espaco com grau
elevado de contaminacao;
* Os estudantes com deficiéncia que apresentam dificuldades ou impossibilidade para a
execucdo da lavagem ou desinfeccdo adequada das maos deverdo receber apoio do
cuidador;
* Estudantes que fazem uso de cadeiras de rodas devem lavar as maos com frequéncia e

ter alcool em gel 70% a sua disposi¢do constantemente e
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* Sugere-se que as atividades fisicas ndo promovam contato fisico entre os alunos e devem
ser realizadas, preferencialmente, na quadra ou em locais abertos e arejados e sem troca

de objetos. A area utilizada deve ser higienizada ap6s o uso.

8.2 Condicdes necessarias para se manter o distanciamento fisico no CAp

Deve-se implementar medidas de distanciamento fisico de no minimo 2,0 metros
em todos os espagos fisicos do CAp.

Deve-se realizar a marcagao de rotas dentro da instituicdo, com a utilizacao de guias
fisicos (fitas, marcagdes nos pisos etc.) para que os servidores, colabores e estudantes
mantenham distancia entre si. Sugere-se a marcagdo de mao Unica em corredores para
minimizar o trafego frente a frente, quando for possivel.

Recomenda-se limitar grandes reunides relacionadas ao trabalho e incentivar a
realizacdo de reunides de professores e trabalhos administrativos de forma remota,
sempre que possivel.

O uso de salas dos professores, de reunides e de apoio deve ser limitado a grupos
pequenos e respeitar o distanciamento de 2,0 metros entre as pessoas. Caso ndo seja

possivel, realizar as atividades remotamente, a fim de se evitar aglomeragdes de pessoas.

8.3 Obrigatoriedade do uso de mascara e alcool em gel 70% para acesso e

permanéncia no CAp

E obrigatério o uso de mascaras, bem como a higienizagio constante das maos com
alcool em gel 70%, para permanecer dentro do Colégio.

Vale ressaltar que o uso da mascara, dentro e arredores do Colégio, ndo dispensa as
outras medidas de satde, tais como: o distanciamento fisico e a higienizagao das maos e
face. Lavando-as com agua e sabdo e com uso de dlcool em gel 70% apenas para assepsia
das maos (nunca passar alcool em gel 70% na face), sendo essas medidas obrigatdrias.

Mesmo portando mascaras, todos deverdo seguir as demais normas de
biosseguranga estabelecidas no plano de retorno.

As méscaras devem ser usadas para a protecdo de pessoas saudaveis (proteger a si,
quando em contato com alguém infectado) e para evitar a propagagdo da transmissao

quando usadas por uma pessoa infectada.
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E obrigatério o uso de mascaras individuais, com recomendacio de troca a cada 3
horas (mascaras ndo cirurgicas ou de tecido) ou a cada 4 horas (méscaras cirurgicas)
coincidindo, preferencialmente, com os intervalos das refei¢des (momento em que ja se
retira a mascara). Adicionalmente, recomenda-se a troca das mascaras sempre que

estiverem sujas ou molhadas e descartar em lixo apropriado que sera disponibilizado em

locais estratégicos.

LAVAGEM DAS MAOS

@ Duragdo total do procedimento: 20 segundos
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todas as superficies das mios
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Figura 2 Como lavar as maos

"W

(Fonte: Manual do Ministério da Satde de Portugal, 2020).
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COMO USAR UMA MASCARA

Como colocar corretamente:

- Antes de tocar na mascara, limpe as maos com alcool em gel 70% ou lave as maos com
agua e sabao;

- Inspecione a mascara quanto a rasgos ou buracos, ndo use uma mascara que foi usada
anteriormente ou esta danificada;

- Verifique qual lado ¢ o topo — geralmente ¢ onde a tira de metal estd;

- Em seguida, identifique o interior da méscara, que geralmente ¢ o lado branco;

- Coloque a mascara no rosto, cobrindo o nariz, a boca e o queixo, certificando-se de que
nao haja espacos entre o rosto ¢ a mascara;

- Aperte a tira de metal para que ela se molde ao formato do seu nariz e

- Lembre-se, ndo toque na frente da mascara enquanto a estiver usando para evitar

contaminacdo; se vocé tocar acidentalmente, limpe as maos.

Como remover corretamente:

- Antes de tocar na mascara, limpe as maos com alcool em gel 70% ou com agua e sabao;
- Remova as tiras por tras da cabega ou orelhas, sem tocar na frente da mascara;

- Ao remover a mascara, incline-se para frente e afaste-a do rosto;

- As maéscaras cirurgicas sdo para uso unico apenas; descarte a mascara imediatamente,
de preferéncia em uma lixeira fechada;

- Limpe as maos depois de tocar na mascara e

- Esteja ciente da condi¢do da mascara e a substitua se ficar suja ou imida.
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DURANTE COMO

O USO REMOVER
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Figura 3 Como colocar, usar e retirar uma mascara

(Fonte: Manual do Ministério da Satde de Portugal, 2020).

8.4 Atendimento na Secretaria e Coordenacio do CAp

No periodo pandémico, ofertar modalidades de atendimento ao publico por canais
remotos ¢ a melhor op¢do, no entanto, caso ndo seja possivel atender remotamente,
recomenda-se a instalagdo de barreiras fisicas (acrilico ou acetato) sobre balcdes,
garantindo distanciamento fisico entre servidores e colaboradores do Colégio com os
estudantes, pais e/ou responsaveis e demais publico externo.

Os servicos de atendimento ao publico deverdo ser realizados obedecendo o

distanciamento minimo de 2,0 metros entre o atendente e o cidaddo, com a utilizagao dos
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devidos elementos de protecao ou barreiras, de maneira a evitar aglomeragdes e, sempre

que possivel, estabelecer sistema de agendamento prévio.

8.5 Organizacio de entrada

O Colégio recebera, no primeiro momento, apenas 50% do seu efetivo em relacao
ao numero de estudantes.

Deve-se orientar aos servidores, colaboradores e estudantes que apresentarem sinais
e sintomas de COVID-19 ou outra influenza, ou que tiveram contato direto com uma
pessoa doente, a ficarem em casa.

Recomenda-se organizar um escalonamento de entrada e saida para as aulas
presenciais no CAp.

Deve-se disponibilizar recipientes com alcool em gel 70% ou outro produto,
devidamente aprovado pela ANVISA, para a higienizacdo das maos na entrada,
preferencialmente com acionamento por pedal ou automatico.

Deve-se realizar a afericdo da temperatura corporal do discente por meio de um
termometro digital infravermelho, acompanhado de um responsdvel. Visto que, o
responsavel s6 podera deixéa-lo na escola se a temperatura ndo for igual ou superior a
37,8°C.

Sugere-se utilizar tapetes sanitizantes para desinfec¢do das solas de sapatos de
quem for entrar na instituicdo. Ainda assim devera haver a desinfec¢ao regular dos pisos

com materiais apropriados, segundo indicacdo da ANVISA (nota técnica n°® 47).

8.5.1 Segue a relacio de produtos alternativos ao alcool em gel 70% que podem ser

utilizados para desinfeccio de objetos e superficies:

- Hipoclorito de sodio a 0,1% (concentragdo recomendada pela OMS)

- Alvejantes contendo hipoclorito (de sodio, de célcio) a 0,1%

- Dicloroisocianurato de so6dio (concentragdo de 1,000 ppm de cloro ativo)
- Iodopovidona (1,0%)

- Peroxido de hidrogénio 0,5%

- Acido peracético 0,5%

- Quaterndrios de amonio, por exemplo, o Cloreto de Benzalconio 0,05%

- Compostos fendlicos
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- Desinfetantes de uso geral aprovados pela ANVISA.

8.5.2 Procedimentos para afericio de temperatura que sera realizada em servidores,

colaboradores e estudantes:

Na chegada, o examinador previamente designado para aferir a temperatura das
pessoas deve lavar as mdos com dgua e sabdo, alcool em gel 70% ou outro produto
devidamente aprovado pela ANVISA, por pelo menos 20 segundos.

Durante a inspe¢do da temperatura, o examinador deverd estar devidamente
paramentado, com protetor facial, capaz de proteger o rosto e as membranas mucosas do
rastreador de goticulas respiratorias e demais EPI’s necessarios.

Recomenda-se proceder da seguinte forma: Colocar luvas descartaveis e aferir a
temperatura dos estudantes, do corpo docente, técnico e colaboradores. Na situagdo em
que a temperatura aferida for igual ou superior a 37,8 °C, a pessoa devera ser orientada a
nao permanecer no Colégio. O estudante que estiver com a temperatura igual ou superior
a 37,8 °C, serd encaminhado a sala de isolamento para que sejam realizadas as orientacdes
e contato com os responsaveis, o trabalhador também serd encaminhado a uma sala
isolada e orientado a procurar um posto de satide e seguir as orientagdes médicas. O
Colégio de Aplicacdo, deverd seguir as orientacdes médicas do posto de saude da
Universidade Federal de Roraima e os protocolos do Ministério da Saude e a Portaria
CEPE/UFRR N° 002, de 25 de agosto de 2020.

Ao final do expediente, deve-se limpar e desinfetar os termdmetros, de acordo com

as instrugdes do fabricante e as orientagdes da ANVISA.

8.6 Organizacio das salas de aula do CAp

Garantir o distanciamento fisico de 2,0 m entre estudantes nas salas de aula e o
distanciamento fisico de, pelo menos, 2,0 m entre docentes e estudantes (Normativa da
UFRR, 002/CEPE/Biosseguranca).

Marcar com fitas adesivas o piso das salas de aula, indicando posicionamento de
mesas € cadeiras nesse espagamento. Dispor de mesas e carteiras com a mesma
orientacdo, evitando que estudantes fiquem virados de frente uns para os outros e

disponibilizar adequada infraestrutura audiovisual para os professores.
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8.7 Organizacio do laboratorio de ciéncias do CAp

No retorno gradual das atividades, recomenda-se o uso do laboratério pelos
estudantes e docentes da disciplina em rodizio. Quando ndo forem vidveis, realizar
rodizios entre os estudantes, o docente devera repensar a atividade e a propria dindmica
da aula no laboratdrio. Nao sendo possivel manter o distanciamento, recomenda-se a
suspensao temporaria do uso do laboratério de ciéncias, por conta do compartilhamento

dos materiais.

8.8 Bebedouros do CAp

Todos os bebedouros do CAp com acionamento Manual serdo INTERDITADOS.

As torneiras dos bebedouros precisam ser trocadas por acionamento do tipo pedal,
automatica ou inferior para que todos nao venham a tocar no bebedouro, podendo usar os
pés ou o proprio copo/garrafa para acionar a torneira. E serd proibido o compartilhamento
de copos e garrafas, pois cada estudante devera trazer de casa para uso individual um
copo ou uma garrafa d’adgua. E antes de manusear o bebedouro, todos devem higienizar
adequadamente as maos (lava-la com dgua e sabao ou higienizar com alcool em gel 70%).

Recomenda-se suspender o uso dos bebedouros proximos de fontes de
contaminagdo (RDC 91-Anvisa; Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, 2016), tais
como banheiros e areas de excessiva circula¢do de pessoas. E instalar no CAp, proximo
as salas de aula e refeitorio, pias e lavabos em espagos abertos, reduzindo o fluxo de

utilizagdo de banheiros para esse fim.

8.9 Refeitorio e Alimentacio no CAp

Organizar as mesas, que deverdo possuir entre si a distancia segura de, no minimo,
2,0 m (Normativa da UFRR, 002/CEPE/Biosseguranca). Aumentar a frequéncia de
higienizacao de superficies, manter ventilacdo natural/ambiente (arejado e ventilado) nos
ambientes onde estiver o usuario do servigo e manter cartazes de orientagdes aos usuarios
do refeitdrio sobre as medidas que devem ser adotadas durante sua permanéncia, para

evitar a disseminacao do virus.
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Para quem estiver manipulando os alimentos, orientar quanto as praticas de higiene
pessoal dentro e fora do ambiente de trabalho, destinadas a evitar o contagio e a
transmissao da doenga, tais como:

» Lavar as maos frequentemente por pelo menos 20 segundos com agua e sabdo,
principalmente entre os atendimentos, apds qualquer interrup¢do do servigo, antes de
manipular alimentos, nas trocas de atividades, apds tocar objetos contaminados ou sujos,
objetos pessoais e partes do corpo, apés manusear residuos, apos uso de sanitarios, apos
se alimentar;

« Utilizar antisséptico a base de alcool 70% para higienizacdo das maos quando nao
houver agua e sabao;

*Nao compartilhar objetos de uso pessoal, como copos e talheres;

* Cobrir a boca e o nariz com a parte interna do brago ao tossir ou espirrar ou utilizar
lengos descartaveis, que devem ser imediatamente descartados e as maos higienizadas
com agua e sabao ou alcool em gel 70%;

* Evitar o toque de olhos, nariz, boca, ndo compartilhar objetos de uso pessoal, evitar o
cumprimento de pessoas por meio de contato fisico, evitar contato préximo com pessoas
que apresentem sintomas de gripes ou resfriados e evitar aglomeracgao de pessoas e manter
distanciamento entre os manipuladores, a depender das condicdes fisicas da unidade;

* Adotar medidas, com marcagdes, para que seja possivel manter o distanciamento
minimo de seguranca de 2,0 m entre os colaboradores;

* Nao se recomenda o uso de luvas para atendimento ao publico, deve-se realizar a
higienizacao frequente das maos com agua e sabao ou alcool em gel 70%;

* Disponibilizar lavatério, com sabonete liquido ou produto antisséptico, toalhas de papel
e lixeira para descarte para os usudarios e colaboradores do refeitorio;

* Disponibilizar dispensadores com alcool em gel 70% em pontos estratégicos, destinados
a higienizag¢do das maos dos colaboradores e

* Limitar a entrada de pessoas no refeitorio, podendo utilizar o escalonamento de horario
das refeicdes de forma que uma equipe possa gerenciar a quantidade de pessoas,
proporcionando o intervalo de tempo adequado para a limpeza e a desinfec¢do do
ambiente do refeitério e poder manter a distancia minima de seguranca de 2,0 m entre

pessoas nas filas, para se servir.
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Atencdo: as medidas relacionadas para o refeitorio e para as lanchonetes deverao
também ser evidenciadas nos espacos de convivio social dos servidores, como

cozinhas ou copas.

8.10 Ventilacio e banheiros do CAp

e Manter, sempre que possivel, portas e janelas abertas para ventilagao do ambiente;

e Disponibilizar dispensadores de sabao liquido ou alcool em gel 70% ou alcool
glicerinado para os usuarios em local sinalizado e acessivel,

e Orientar por meio de informativos, sobre a higieniza¢ao correta das maos;

e Manter higienizacdo mais frequente dos banheiros, com reposi¢cdo de sabdo

liquido e papel toalha sempre que necessario.

8.11 Sobre os residuos

Deve-se promover a separagdo do lixo, dando atencdo especial as lixeiras onde ¢
descartado o lixo com potencial de contaminac¢dao (EPI, luvas, mascaras e outros),
descartando-os de forma que nao oferecam riscos de contaminagao e em local apropriado.

A segregagdo e demais etapas do gerenciamento de residuos seguirdo as rotinas ja
existentes e regulamentadas pelos 6rgdos competentes, RDC 222/2018 ¢ Resolucio
CONAMA 358 e aquelas especificadas pela Vigilancia Sanitaria referente a pandemia,
Nota Técnica DIVS n° 006/2020.

Os EPIs descartaveis, como luvas, mdscaras, aventais, gorros, entre outros,
utilizados deverdo ser desprezados no residuo infectante.

Todos os residuos infectantes gerados devem ser armazenados em local proprio.

(Armazenamento Temporario de Residuos Infectantes).

9 RECOMENDACOES GERAIS PARA O DESLOCAMENTO INDIVIDUAL
PARA O CAp

» Utilizar mascaras;
« Evitar tocar nos olhos, nariz e boca sem higienizar as maos;

* Seguir as regras de etiqueta respiratdria para prote¢do em casos de tosse € espirros;
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» Evitar o contato com as superficies do veiculo, como por exemplo, pega-maos,
corrimaos, barras de apoio, catracas e leitores de bilhetes/cartdes;

* Durante o deslocamento, assegurar que ocorra uma boa ventilagdo no interior do
veiculo, preferencialmente, com ventilagdo natural; e

* Se possivel, utilizar o transporte publico em horarios com menor fluxo de passageiros.

10 SAUDE DOS TRABALHADORES DO CAp/UFRR

Conforme a Portaria Conjunta n® 201 de 10 de novembro de 2020 da UFRR, os
servidores que fazem parte do grupo de risco, devem adotar estratégias de realizacao de
atividades ndo presenciais.

Serdo considerados pertencentes ao grupo de risco todo e qualquer servidor que se
enquadrar em uma das condig¢des abaixo, a quem sera concedido o direito ao trabalho
remoto, mediante autodeclaragdo, conforme o caso:

a) Idade igual ou superior a 60 (sessenta anos);

b) Cardiopatias graves ou descompensadas (insuficiéncia cardiaca, infartados,
revascularizados, portadores de arritmias, hipertensdo arterial sistémica descompensada)
e miocardiopatias de diferentes etiologias (insuficiéncia cardiaca, miocardiopatia
isquémica);

C) Pneumopatias graves ou descompensados (dependentes de oxigénio, asma

moderada/grave, DPOC);

d) Imunodepressao e imunossupressao;

e) Doengas renais cronicas em estagio avancado (graus 3,4 € 5);

f) Doencas cromossdmicas com estado de fragilidade imunoldgica;

g) Neoplasia maligna (exceto cancer ndo melandtico de pele);

h) Doengas hematologicas (incluindo anemia falciforme e talassemia); e
1) Gestantes e lactantes.

Também fazem jus ao direito de trabalho remoto:
I - Servidores na condi¢do de pais, padrastos ou madrastas que possuam filhos ou
responsaveis que tenham a guarda de menores em idade escolar ou inferior, que estudem
em escolas em que ainda estejam mantidas a suspensdo das aulas presenciais ou dos
servicos de creche, e que necessitem da assisténcia de um dos pais ou guardido, e que nao
possua conjuge, companheiro ou outro familiar adulto na residéncia apto a prestar

assisténcia.
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IT - Servidores e empregados publicos que coabitem com idosos ou pessoas com

deficiéncia e integrantes do grupo de risco para a COVID-19.

11 MONITORAMENTO E TRIAGEM DE ESTUDANTES, SERVIDORES E
COLABORADORES DO CAp

Mesmo retomando as atividades presenciais, ainda haverd o constante estado de
observagdo dos desdobramentos em saude. Portanto, ¢ de extrema importancia que se
mantenha a correta notificacdo aos orgdos de saude de todos os casos, em especial
naqueles lugares em que houver suspeita de pessoas com problemas respiratorios. A
Comissao do Plano de Retorno devera acompanhar a situagdo, em articulagdo com a
equipe da UFRR de enfrentamento a COVID-19.

Todo e qualquer sintoma, em especial, tosse, febre, coriza, dor de garganta,
dificuldade para respirar, fadiga, tremores e calafrios, dor muscular, dor de cabega, perda
recente do olfato ou paladar, apresentado por estudante ou outra pessoa da comunidade
escolar, deve ser comunicado imediatamente a Coordenagdo de Ensino do CAp, a qual
notificarda a Unidade Bésica de Satde (UBS). Recomenda-se que esse fluxo de
comunicagdo seja previamente estabelecido para garantir efetividade das agdes.

Recomenda-se estabelecer a norma ““se ndo estiver se sentindo bem, fique em casa”
para todos os membros da comunidade escolar.

Recomenda-se a realizagdo de relatorios apos as reunides do Comissao do Plano de
Retorno, informando como estdo sendo desenvolvidas as atividades, as dificuldades e
desafios encontrados, permitindo, assim, o monitoramento da situacao da institui¢do de
ensino.

Sugere-se criar uma lista de checagem que auxiliem as pessoas sobre sua condi¢ao
de trabalho:

a) Condi¢des médicas, comorbidades e vulnerabilidades;

b) Circunstancias especiais no ambiente doméstico, como parentes infectados e outras
situagoes;

c) Dispensar apresentagdo de atestado médico em regides de transmissdo comunitaria;
d) Em caso de contato direto com pessoas infectadas pela COVID-19, orientar a pessoa a
ficar afastada em casa por quatorze dias;

e) Garantir que os alunos que estiveram em contato com alguém contaminado pela

COVID-19 fiquem em casa por quatorze dias.
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Nos casos relacionados ao CAp:

a) A direcao deve notificar aos setores de saide da UFRR em caso positivo (IgG e IgM)
de COVID-19 entre alunos ou funcionarios;

b) Deve haver monitoramento da situagdo da comunidade escolar e avaliacdo de risco
antes de considerar a possibilidade de suspensdo das aulas ou fechamento da escola;

c) Nao ha necessidade de se criar panico em casos de COVID-19, mas ¢ de grande
importancia que todos os casos sejam relatados o mais brevemente possivel ao Sistema
de Saude, lembrando que a pessoa com COVID-19 ndo ¢ culpada por sua doenca.

Precisaremos tratar essas pessoas com atencdo e cuidado.

12 CONSIDERACOES FINAIS

A conscientizacdo dos docentes, discentes, técnicos, colaboradores, pais e
responsaveis sobre os fatores de risco e o impacto destes sobre a sua saiude e seguranga,
sdo fundamentais para que a sua participacdo seja efetiva e resulte em mudangas de
comportamento que possam evitar a exposicdo desnecessaria ao risco. Com isso, ¢é
importante salientar que a grande maioria dos docentes, discentes, técnicos,
colaboradores, pais e responsaveis, fazem parte do grupo de risco, ¢ recomendado
respeitar o cronograma de vacina¢do do estado de Roraima para o retorno as aulas

presenciais.
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