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O IASAUDE, IP-RAM vem, pela presente, proceder 4 divulgacio do documento intitulado Referencial Escolas

— Controlo da Transmissao de COVID-19 em Contexto Escolar da Diregdo-Geral da Saude (DGS), que visa

salvaguardar a retoma das atividades letivas e nao letivas em condigdes de seguranga, garantindo o direito de todos &

educagdo no ano letivo de 2020/2021, que se subscreve.

Assinala-se que, no que se refere ao ponto 3.1., no contexto regional, a identificagdo de um caso suspeito ou de
um risco de exposicao deve ser notificada de imediato as Autoridades de Satide e Protegao Civil, através da linha
SRS24 Madeira (800 24 24 20), para o necessario esclarecimento ou validagido e encaminhamento. A informagéo ao
encarregado de educagio podera ser efetuada em simultdneo, devendo o mesmo dirigir-se ao estabelecimento de

ensino para acompanhamento do seu educando.

No que se refere ao ponto 7.7., assinala-se que, no contexto regional, é recomendada, para fins de
sistematizagdo, a medicdo da temperatura a entrada do estabelecimento de educagio e ensino. Esta medida devera

ser aplicada a todos os funcionarios da escola (docentes e ndo docentes), alunos e visitantes.

Salienta-se que nos estabelecimentos de educagio e ensino é obrigatorio o uso de mascara de protegio

individual por todos os adultos e alunos a partir do 1.2 ciclo do Ensino Basico.

Especificidades adicionais da atuagdo no contexto escolar regional poderao ser enunciadas pela Diregao

Regional de Educagao.
O Presidente do Conselho Diretivo
Herberto Jesus
DSPAG - BG/M
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Em aditamento ao documento com data de 21/07/2020, estabelecem-se as

seguintes medidas e orientagdes:

(..)

Cada estabelecimento de educagao e ensino é responsavel por:

1- Atualizar e ativar o seu Plano de Contingéncia paraa COVID-19.

a)

b)

¢) Garantir o cumprimento da utilizagdo de mascaras para acesso e
permanéncianos estabelecimentosde educagéoe ensino, de acordo com
o definido nos pontos 10 e 11 da Resolugéo da Presidéncia do Governo
Regionaln®5, de 28 de agosto;

d)

e)

f)

g) A mediagdo de temperatura, a entrada do estabelecimento de
educacgao e ensino, ndo é obrigatdria, podendo este procedimento ser
realizado desde que devidamente enquadrado no contexto do Plano de
Contingéncia de cada estabelecimento de educagdo ensino e
salvaguardado os requisitos legais para esse efeito.

h) Promover a autovigilancia de todos os membros da comunidade
educativa (alunos, pessoal docente e nao docente, outras pessoas e
parceiros) relativamente ao seu estado de salde, especialmente no que
dizrespeito a febre, nao se dirigindo para o estabelecimento de educacao
e ensino se se verificar o aparecimento desta sintomatologia.

i) Perante a detegdo de um caso suspeito de COVID-19 de uma pessoa

presente no estabelecimento de educagao e ensino, sdo imediatamente
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ativados todos os procedimentos constantes no seu Plano de
Contingéncia.

j) Caso se trate de um menor de idade, este € acompanhado por um
adulto, para a area de isolamento, através de circuitos proprios, definidos
no Plano de Contingéncia, e é contactada a linha SRS24 Madeira ou
outras linhas criadas para o efeito e seguem-se as indicagdes que forem
dadas. O Estabelecimento de educagido e ensino deve igualmente
contactar o respetivo encarregado de educacgao para informar sobre o

estado de saude do menor e dos procedimentos adotados.

Funchal, 09/09/2020

O Diretor Regional O Presidente do Conselho Diretivo

(Marco Paulo Ramos Gomes) (Herberto Jesus)
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1. INTRODUCAO
1.1. O QUE E A COVID-19?

A COVID-19 é uma doenca causada pela infe¢do pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-
2). A doenca manifesta-se predominantemente por sintomas respiratorios,
nomeadamente, febre, tosse e dificuldade respiratéria, podendo também existir
outros sintomas, entre os quais, odinofagia (dor de garganta), dores musculares
generalizadas, perda transitdria do paladar ou do olfato, diarreia, dor no peito e dor
de cabeca, entre outros. A pessoa infetada pode nao apresentar sinais ou sintomas
(assintomatica).

As criancas e jovens diagnosticados com COVID-19 tém habitualmente uma
manifestacao ligeira da doenga, com menor risco de complicagdes e hospitalizacdo.

Com base na evidéncia cientifica atual, este virus transmite-se principalmente
através de:

¢ Contacto direto: disseminacdo de goticulas respiratorias, produzidas
guando uma pessoa infetada tosse, espirra ou fala, que podem ser inaladas
ou pousar na boca, nariz ou olhos de pessoas que estdo proximas.

e Contacto indireto: contacto das mdos com uma superficie ou objeto
contaminado com SARS-CoV-2 e, em seguida, com a boca, nariz ou olhos.

Existem ainda estudos que sugerem a acumulag¢do de aerossodis potencialmente
infetados em espacos fechados.

Atualmente, estima-se que o periodo de incuba¢do da doenca (tempo decorrido
desde a exposi¢do ao virus até ao aparecimento de sintomas) seja entre 1 e 14 dias.
Atransmissao de SARS-CoV-2 pode ocorrer cerca de dois dias antes da manifestacao
de sintomas.

1.2. QUAIS AS MEDIDAS DE PREVENCAO?

Para minimizar o risco de infecdo por SARS-CoV-2, é fundamental adotar medidas
de prevencao e controlo da transmissdo da COVID-19.
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A definicdo destas medidas, deve considerar que o virus se transmite de pessoa
para pessoa, essencialmente através de goticulas que podem ser inaladas ou
depositar-se em superficies ou objetos em que tocamos, e, eventualmente, através
de aerossois potencialmente infetados em espacos fechados.

Neste sentido, destacam-se as seguintes medidas:

o Distanciamento entre pessoas;

» Higiene pessoal, nomeadamente a lavagem das madaos e etiqueta
respiratoria;

o Utilizacdo de equipamentos de prote¢do individual (por exemplo
mascaras);

» Higiene ambiental, como a limpeza, desinfecdo e ventilagdo adequada dos
espagos;

» Automonitorizacdo de sintomas, ndo se deslocando para a escola pessoas
com sintomas sugestivos de COVID-19.

N3do havendo ainda uma vacina ou tratamento especifico para esta doenca, as
medidas preventivas assumem um papel crucial no combate a COVID-19.

1.3. ENSINO EM TEMPOS DE COVID-19

Os estabelecimentos de educag¢do ou ensino sdo locais de convivio e partilha, onde
importa estabelecer medidas de saude publica, em alinhamento com as medidas
implementadas a nivel comunitario.

Face a evolugdo epidemioldgica e tendo como prioridade garantir o direito a
educacado das criangas e jovens, gradualmente, os paises ajustaram as suas politicas
e medidas, reabrindo os estabelecimentos de educag¢ao ou ensino.

O encerramento dos estabelecimentos de educag¢do ou ensino e o confinamento,
ainda que sejam medidas necessarias para o controlo de uma epidemia, tém
impacto nos determinantes sociais, mentais e ambientais da salde, que se podem
refletir em consequéncias a longo prazo no bem-estar fisico, psicologico e social dos
alunos. Estas consequéncias tenderdao tambéem a aumentar as desigualdades sociais
e de saude ja existentes.

Neste contexto, importa definir estratégias que permitam o ensino presencial,
dando prioridade a prevenc¢do da doenga e a minimiza¢ao do risco de transmissdo
de SARS-CoV-2, com condi¢Bes de seguranca e higiene nos estabelecimentos de
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educag¢do ou ensino na retoma do ano letivo 2020/2021. Para tal, foi elaborada uma
Orientagdo conjunta da Direcdo-Geral dos Estabelecimentos Escolares, da Direcdo-
Geral da Educacao e da Direcdo-Geral da Saude (Orienta¢des Ano letivo 2020/2021,
de 3 de julho de 2020), na qual consta um conjunto de medidas preventivas a adotar.

A atuacdo célere e coordenada entre os diferentes agentes da comunidade
educativa, serd essencial para o controlo da transmissdo em contexto escolar. Como
tal devem ser garantidas e destacadas as seguintes estratégias:

e Planeamento meticuloso: atualiza¢do ou elaboracdo de um Plano de
Contingéncia no qual constem os procedimentos a adotar perante um caso
suspeito de COVID-19, o ponto focal do plano de contingéncia e os fluxos
de comunicacdo com os diferentes agentes da comunidade educativa (Anexo
2);

* Reorganizacdo do espago escolar: os estabelecimentos de educa¢do ou
ensino devem ser reorganizados de forma a cumprir a legislacdo em vigor e
as Orientacdes, no que toca as medidas de distanciamento fisico, higiene das
maos, etiqueta respiratéria, utilizacdo de mascara, ou outras constantes nas
Orientacdes conjuntas para o ano letivo 2020/2021 (Anexo 2);

e Promocgdo de comportamentos preventivos: divulgacdo a todo o pessoal
docente, ndo docente e encarregados de educa¢do de informacado sobre a
doenga, bem como sobre as medidas preventivas e a importancia da
mobiliza¢do da comunidade escolar para a sua pratica;

* Gestdo adequada de casos: identificacdo precoce dos casos, rastreio de
contactos e aplicacdo das medidas de saude publica (Capitulo 3);

e Comunicacdo fluida: estabelecimento de canais de comunicacdo e de
interlocutores de referéncia entre os diferentes agentes da comunidade
educativa, com especial importancia para a rapida e articulada comunicacdo
com a Autoridade de Saude Local (Delegado de Satlide) /Unidade de Saude
Pdblica, aquando da identificacdo de um caso suspeito e/ou confirmado de
COVID-19.

Antecipando os diferentes cendrios que podem ocorrer no contexto escolar em
tempos de COVID-19, é essencial organizar uma resposta célere e adequada que

permita controlar as cadeias de transmissao e evitar a ocorréncia de um surto.
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2. OBJETIVO

Este documento pretende apresentar, de uma forma simplificada, informacdo sobre
a COVID-19, bem como as medidas a implementar por diferentes atores da
comunidade educativa. O objetivo é servir como referencial de atuagdo para a
prevencdo e controlo da transmissdo de SARS-CoV-2 no que respeita a gestdo de
€asos, contactos e surtos de COVID-19 em contexto escolar.

As medidas apresentadas tém como base o0s principios de evidéncia e
conhecimento cientifico, bem como a evolu¢do da situacdo epidemioldgica, ndo
dispensando, contudo, a consulta e cumprimento da legislacdo em vigor ou outras
orientac¢des especificas para os estabelecimentos de educa¢do ou ensino.

3. GESTAO DE CASO

3.1. ATUACAO DO ESTABELECIMENTO DE EDUCACAO OU ENSINO
PERANTE UM CASO SUSPEITO DE COVID-19

Perante a identificacdo de um caso suspeito, devem ser tomados o0s seguintes

passos:
&)
i
Dire¢éo do <y
Estabelecimento : Encaminhamento até a
de EE:Z?:E;O ou areade isolamento
Contacto com o
03 Encarregado de Educagdo
Contacto com a
05 Autoridade de SaideLocal
(=]
(i
Autorid‘ade de
Saude B Investigagio
07 epidemiologica
3 Implementagao de
08 medidas

Figura 1. Fluxograma de atuacdo perante um caso suspeito de COVID-19 em contexto escolar
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1.°) Perante a dete¢do de um caso suspeito de COVID-19 de uma pessoa presente
no estabelecimento de educacdo ou ensino, sdo imediatamente ativados todos os
procedimentos constantes no seu Plano de Contingéncia e é contactado o ponto
focal designado previamente pela Dire¢do do estabelecimento de educacdo ou
ensino (Anexo 1).

2.°) O caso suspeito de COVID-19 quando se trate de um menor, é acompanhado
porum adulto, para a area de isolamento, através de circuitos préprios, definidos
previamente no Plano de Contingéncia, que deverdo estar visualmente assinalados.
Sempre que se trate de um adulto, dirige-se sozinho para a area de isolamento. Na
area de isolamento deve constar o fluxo de atua¢do perante um caso suspeito de
COVID-19 em contexto escolar (Anexo 3).

3.°) Caso se trate de um menor de idade, é contactado de imediato o encarregado
de educagdo, de modo a informa-lo sobre o estado de sadde do menor. O
encarregado de educacdo deve dirigir-se ao estabelecimento de educa¢do ou
ensino, preferencialmente em veiculo préprio.

4.°) Na area de isolamento, o encarregado de educagdo, ou o proprio se for um
adulto, contacta o SNS 24 ou outras linhas criadas para o efeito e segue as
indicagbes que Ihe forem dadas. O diretor ou o ponto focal do estabelecimento de
educagdo ou ensino pode realizar o contacto telefénico se tiver autorizacdo prévia
do encarregado de educacdo.

Na sequéncia da triagem telefénica:

e Se o caso nao for considerado suspeito de COVID-19 pela triagem

telefénica (SNS 24 ou outras linhas), a pessoa segue o procedimento normal
da escola, de acordo com o quadro clinico apresentado. Terminam os
procedimentos constantes no Plano de Contingéncia para COVID-19 e ndo se
aplica o restante “Fluxograma de atuacdo perante um caso suspeito de
COVID-19 em contexto escolar”.

» Se o caso for considerado suspeito de COVID-19 pela triagem telefénica
(SNS 24 ou outras linhas) sera encaminhado de uma das seguintes formas:

o Autocuidado: isolamento em casa;
o Avaliacdo Clinica nas Areas Dedicadas COVID-19 nos Cuidados de
Saude Primarios;

o Avaliacdo Clinica em Servigo de Urgéncia.
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Devem ser prosseguidos os procedimentos do ponto 5, “Fluxograma de
atuacao perante um caso suspeito de COVID-19 em contexto escolar”.

Nota: Se o encarregado de educacdo nao contactar o SNS 24 ou outras linhas
criadas para o efeito, a Autoridade de Saude Local deve ser informada da situa¢do
pelo diretor ou ponto focal do estabelecimento de educagao ou ensino.

5.°) Caso exista um caso suspeito de COVID-19 triado pela SNS 24 ou outras linhas
de triagem telefonica, € contactada de imediato a Autoridade de Saudde
Local/Unidade de Satde Publica Local, cujos contactos telefénicos devem constar
num documento visivel na area de isolamento, e estar gravados no telemével do
ponto focal e do diretor do estabelecimento de educagao ou ensino.

6.°) A Autoridade de Saude Locali:

e prescreve o teste para SARS-CoV-2 e encaminha para a sua realiza¢ao;

» esclarece o caso suspeito, se for um adulto ou o encarregado de educacao,
caso se trate de um menor sobre os cuidados a adotar enquanto aguarda
confirmacdo laboratorial e sobre os procedimentos seguintes (no que for
aplicavel da Orientacao n.°10/2020 da DGS).

A deslocacdo para casa, para os servicos de salde ou para o local de realizagdo de
teste deve ser feita em viatura prépria, ou em viatura propria dos encarregados de
educacdo, caso seja menor de idade. Se tal ndo for possivel, deve ser utilizada uma
viatura de transporte individual, ndo devendo recorrer-se a transporte publico
coletivo. Durante todo o percurso o caso suspeito e o(s) respetivo(s)
acompanhante(s) devem manter a mascara devidamente colocada.

7.°) A Autoridade de Saude Local, no primeiro contacto com o estabelecimento de
educacdo ou ensino, procede a uma rapida avaliagdo da situagdo/risco, para
decidir a celeridade e amplitude das medidas a adotar. Caso considere necessario,
pode implementar medidas de prote¢do, enquanto aguarda confirmagdo
laboratorial, nomeadamente:

e Isolamento dos contactos que estiveram sentados em proximidade na sala
de aula ou no refeitério ou outros contactos préximos identificados;

Ap6s confirmagdo laboratorial do caso, a Autoridade de Salde Local deve
prosseguir com a investigacdo epidemiolégica (in loco, se necessario):

¢ Inquérito epidemiolégico;
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e Rastreio de contactos;
* Avaliacdo ambiental.

8.°) A Autoridade de Saude informa o caso, os contactos de alto e baixo risco e o
estabelecimento de educagdo ou ensino sobre as medidas individuais e coletivas
a implementar, de acordo com a avaliagdo da situacdo/risco efetuada,
nomeadamente:

* Isolamento de casos e contactos, encerramento da turma, de areas ou, no
limite, de todo o estabelecimento de educacgéo ou ensino;

» Limpeza e desinfecdo das superficies e ventilacgdo dos espacos mais
utilizados pelo caso suspeito, bem como da area de isolamento (Orientacdo
n.° 014/2020 da DGS);

e Acondicionamento dos residuos produzidos pelo caso suspeito em dois
sacos de plastico, resistentes, com dois nés apertados, preferencialmente
com um adesivo/atilho e coloca¢do dos mesmos em contentores de residuos
coletivos apos 24 horas da sua producdo (nunca em ecopontos).

Para implementacdo de medidas e gestdo de casos, a Autoridade de Salude Local,
pode mobilizar e liderar uma Equipa de Saude Pdblica.

3.2. ATUACAO DO ESTABELECIMENTO DE EDUCACAO OU ENSINO
PERANTE UM CASO CONFIRMADO DE COVID-19 FORA DO
ESTABELECIMENTO

Se o caso confirmado tiver sido identificado fora do estabelecimento de educac¢do
ou ensino, devem ser seguidos os seguintes passos:

@
T
Dire¢dodo
E?EZ'EIE: ggzts S Contacto com a Autoridade
Ensino 02 de Saiide Locat
© | Investigacao
0 * ) epidemiologica
Autoridade de - 3
Saude implementacao de
medidas

Figura 2. Fluxograma de atuagdo perante um caso confirmado de COVID-19 em contexto escolar
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1.°) Perante a comunicacao ao estabelecimento de educacdo ou ensino, de um caso
confirmado de COVID-19 de uma pessoa que tenha frequentado o estabelecimento,
devem ser imediatamente ativados todos os procedimentos constantes no Plano
de Contingéncia e ser contactado o ponto focal designado previamente pela
Direcdo do estabelecimento de educag¢do ou ensino (Anexo 1).

2.°) A Direcao do estabelecimento de educagdo ou ensino ou o ponto focal contacta
de imediato a Autoridade de Saude Local/Unidade de Saude Publica Local, a
informar da situacao.

3.°) A Autoridade de Saude Local, apoiada pela Unidade de Saude Publica Local,
assegura a investigacdo epidemiolégica (in loco, se necessario):

e Inquérito epidemiolégico;
» Rastreio de contactos;
e Avaliacdo ambiental.

4.°) De acordo com a avaliagdo de risco efetuada, a Autoridade de Saude Local
informa os contactos de alto e de baixo risco e 0 estabelecimento de educacao ou
ensino, sobre quais as medidas individuais e coletivas a implementar,
nomeadamente:

e Isolamento de contactos, encerramento da turma, de areas ou, no limite, de
todo o estabelecimento de educag¢do ou ensino;

e Limpeza e desinfecdo das superficies e ventilacdo dos espacos utilizados pelo
caso suspeito, bem como da area de isolamento (Orientacdo n.° 014/2020 da
DGS);

e Acondicionamento dos residuos produzidos pelo caso suspeito em dois
sacos de plastico, resistentes, com dois nos apertados, preferencialmente
com um adesivo/atilho e colocacdo dos mesmos em contentores de residuos
coletivos apods 24 horas da sua produg¢do (nunca em ecopontos).

3.3. MEDIDAS A ADOTAR PELO CASO CONFIRMADO

Perante um caso com teste laboratorial (rRT-PCR) positivo para COVID-19, o mesmo
deve permanecer em isolamento até cumprir com os critérios de cura
documentada (Norma n°. 004/2020 da DGS).

A defini¢do do local de isolamento dependera da gravidade do quadro clinico e das
condicGes de habitabilidade de cada pessoa.



Referencial para as escolas | 2020

As pessoas com COVID-19, sdo consideradas curadas quando:

e Apresentam auséncia completa da febre (sem recurso a medicagdo) e
melhoria significativa dos sintomas durante 3 dias consecutivos, e

e Apresentam teste laboratorial (rRT-PCR) negativo, realizado, no minimo,
14 dias ap6s o inicio dos sintomas (nos doentes sem internamento hospitalar
por COVID-19) ou dois testes laboratoriais (rRT-PCR) negativos, com pelo
menos 24 horas de diferenca, realizados, no minimo, 14 dias apés o inicio
dos sintomas (nos doentes com internamento hospitalar por COVID-19).

Ap6s determinag¢do de cura e indicagdo da Autoridade de Saude Local, a pessoa
pode regressar ao estabelecimento de educacao ou ensino.

4. RASTREIO DE CONTACTOS

O rastreio de contactos € uma medida de sadde publica cujo objetivo é a rapida
identificagdo de pessoas que estiveram em contacto com um caso confirmado de
COVID-19, garantindo a identificagdo de possiveis casos secundarios, com vista a
interrupg¢do da transmissao da doenca.

Este rastreio compreende trés passos (Norma n.° 015/2020 da DGS):

10 \ IDENTIFICAGAQ Identificagdo de todas as pessoas (contactos) que estiveram
- DOS CONTACTOS potencialmente expostas a um caso de COVID-19.

2

e [
CLASSI_FICACI_\Q_-"I
DOS CONTACTOS |

Estratificacio de acordo com a avaliagdo de risco, através da
investiga¢do e comunicagao com os contactos identificados.

30 - Isolamento profllatico, vigildncia ativa e passiva, entre
- outras.

4.1. IDENTIFICACAO DOS CONTACTOS

O rastreio de contactos deve ser iniciado prontamente apds a confirmacdo de um
caso de COVID-19, preferencialmente nas 12 horas seguintes a identificagdo do
caso, incluindo os contactos na escola (alunos, pessoal docente, pessoal ndo
docente), os coabitantes e contactos de outros contextos que possam ser relevantes
(Norma n.° 015/2020 da DGS).
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4.2. CLASSIFICACAO DOS CONTACTOS

O risco de contrair infecdo por SARS-CoV-2 é dependente do nivel de exposicdo,
sendo os contactos classificados, de acordo com esse nivel, em exposi¢ao de alto
risco e de baixo risco. Esta estratificacdo de risco é realizada pela Autoridade de
Saude Local/Unidade de Sadde Publica no decurso da investigagdo epidemiolégica,
de acordo com a Norma n.° 015/2020 da DGS.

4.3. IMPLEMENTACAO DE MEDIDAS

A Autoridade de Saude Local, ap6s identificacdo e classificacdo do nivel de risco dos
contactos do caso de COVID-19, e de acordo com a avaliagao de risco efetuada,
implementa um conjunto de medidas individuais e coletivas (Norma n.° 015/2020
da DGS).

MEDIDAS INDIVIDUAIS A APLICAR AOS CONTACTOS

~
(L\h\ Contactos de alto risco

Os contactos classificados como tendo exposicao de alto risco ficam sujeitos aos
procedimentos de:

¢ Isolamento profildtico no domicilio ou noutro local definido pela
Autoridade de Saude, até ao final do periodo de vigilancia ativa (Despachos
n.° 2836-A/2020 e/ou n.° 3103-A/2020);

o Teste laboratorial para detecao de SARS-CoV-2;

e Vigilancia ativa durante 14 dias, desde a data da ultima exposicao.

/ l \, ATENCAO:

A realizacdo de teste molecular com resultado negativo ndo invalida a necessidade

do cumprimento do periodo de isolamento profildtico e vigilancia ativa de 14 dias

desde a data da Ultima exposig¢do.

Se o resultado do teste molecular for positivo, considera-se como caso confirmado
e iniclam-se os procedimentos relativos a “Abordagem do caso confirmado de
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COVID-19" do presente documento (capitulo 3.3) e da Norma n°. 004/2020 da DGS
e os procedimentos de “Rastreio de contactos” do presente documento (capitulo 4)
e da Norma n.° 015/2020 da DGS.

A Autoridade de Saude Local determina as medidas supramencionadas e informa
todos os intervenientes dos procedimentos a adotar.

{[(m\ >\ Contactos de baixo risco

Os contactos classificados como tendo exposi¢ao de baixo risco ficam sujeitos aos
procedimentos de:

e Vigilancia passiva, com monitorizacdo de sintomatologia pelos
encarregados de educacdo, se menores, ou pelo préprio, durante 14 dias
desde a data da ultima exposicao.

MEDIDAS COLETIVAS A ADOTAR PELO ESTABELECIMENTO DE EDUCACAO OU
ENSINO

A Autoridade de Saude pode determinar, além das medidas individuais a adotar
pelos contactos, outras medidas coletivas a aplicar pelo estabelecimento de
educac¢do ou ensino, em obediéncia do Principio da Proporcionalidade:

e Encerramento de uma ou mais turmas;

» Encerramento de uma ou mais zonas do estabelecimento de educac¢édo ou
ensino;

e Encerramento de todo o estabelecimento de educa¢do ou ensino*.

*O encerramento de todo o estabelecimento de educacdo ou ensino s6 deve ser
ponderado em situagBes de elevado risco no estabelecimento ou na comunidade.
Esta medida apenas pode ser determinada pela Autoridade de Saude Local,
envolvendo na tomada de decisdo as Autoridades de Salde Regional e Nacional.

Se considerar necessario, a Autoridade de Salde Local pode recomendar outras
medidas.
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5. GESTAO DE SURTOS
5.1. GESTAO DE SURTOS

Sera considerado um surto em contexto escolar, qualquer agregado de 2 ou mais
casos com infe¢do ativa e com ligacdo epidemiolégica. Numa situacdo em que
existam dois ou mais casos com origens diferentes, a atuacdo é analoga, pelo que
doravante ambas se designam como “surtos”.

Perante casos de COVID-19, no estabelecimento de educagdo ou ensino podem
verificar-se diferentes Cenarios:

A. "Surto” numa turma: casos numa turma ou turmas que funcionem em
coorte (ver Glossario). Nas coortes, as cadeias de transmissdo poderdo ficar
circunscritas a este grupo de contacto mais proximo;

B. “Surto” em varias turmas sem ligacdo epidemioldgica: casos que
ocorrem em diferentes turmas no mesmo periodo temporal, mas sem
ligacdo epidemiolodgica entre eles;

C. “Surto” em varias turmas com ligacdo epidemiolégica: casos que
ocorrem em diferentes turmas, resultantes de transmissdo secundaria ou
terciaria dentro da comunidade escolar;

D. “Surto” sem controlo de transmissao: elevado nimero de casos em
diferentes grupos da comunidade escolar (alunos, pessoal docente e ndo
docente) com transmissdo ndo controlada.

Perante a existéncia de um “surto” num estabelecimento de educa¢do ou ensino,
sera necessario uma rapida atuac¢do e aplicacdo de medidas individuais e coletivas
pela Autoridade de Saude Local. As medidas a adotar irdo depender de um conjunto
de fatores considerados na avaliagdo de risco, realizada pela Autoridade de Saude
Local, tais como:

e Distanciamento entre pessoas;

e Disposicao e organizacdo das salas;

e Organizagdo das pessoas por coortes (ver Glossario);

e Organizagdo estrutural do estabelecimento, nomeadamente corredores e
circuitos de circulacao;

e Ventilagdo dos espacos;

» Periodo entre o inicio de sintomas e a identificacdo do caso suspeito;

e Outros fatores.
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Como tal, é importante ressalvar que a avaliagdo de risco deve ser feita caso a caso,
pela Autoridade de Saude Local, e da mesma podem resultar diferentes medidas a
implementar em cada estabelecimento de educac¢do ou ensino.

5.2. IMPLEMENTACAO DE MEDIDAS

ApOs a realizagdo da investigacdo epidemiolédgica, a Autoridade de Saude Local
decidira, de acordo com a avaliacdo de risco, quais as medidas de controle a
implementar, podendo determinar:

e Isolamento de casos confirmados ou suspeitos;

e Isolamento de casos confirmados ou suspeitos e isolamento profilatico de
contactos de alto risco;

e Encerramento de uma ou mais turmas;

e Encerramento de uma ou mais zonas da escola;

e Encerramento de todo o estabelecimento de educagdo ou ensino*.

* O encerramento de todo o estabelecimento de educacdo ou ensino so deve ser
ponderado em situacdes de elevado risco no estabelecimento ou na comunidade.
Esta medida apenas pode ser determinada pela Autoridade de Saude Local,
envolvendo na tomada de decisdo as Autoridades de Saude Regional e Nacional.

No quadro 3 apresentam-se medidas a implementar mediante a magnitude da
transmissdo de SARS-CoV-2 na comunidade escolar. Contudo, a intervencdo de
Salde Publica e respetivas medidas que sdo recomendadas devem decorrer de uma
minuciosa avaliagdo caso a caso. Estas medidas deverdo ser adequadas a
realidade local e considerar, entre outros fatores, a situagdo epidemiologica em que
o estabelecimento de educacdo ou ensino se insere, as condi¢des do mesmo, assim
como a existéncia de recursos necessarios para controlo da transmissao.

Quadro 1. Medidas a implementar em contexto de surto

CENARIOS MEDIDAS CUMULATIVAS A IMPLEMENTAR

A A Autoridade de Sadde Local decidira de acordo com a avaliagdo de risco quais as
medidas de controle a implementar, incluindo:
¢ Isolamento dos casos;
e Rastreio de contactos;
e Isolamento profilatico dos contactos de alto risco;

e Realizacdo de testes laboratoriais aos contactos de alto risco.
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B A Autoridade de Saude Local estuda a relagdo entre os casos e serdo avaliadas
medidas adicionais em rela¢do ao cendrio A, incluindo:
e Encerramento das turmas com casos confirmados, durante 14 dias desde a
data de inicio de isolamento profilatico de todos os contactos;
e Encerramento de uma ou mais zonas da escola, durante 14 dias desde a

data de inicio de isolamento profilatico de todos os contactos.

o A Autoridade de Salde Local estuda a relagdo entre os casos e serdo avaliadas
medidas adicionais em relagdo ao cenario B, incluindo:

¢ Alargamento das medidas de isolamento a contactos de baixo risco.

D A Autoridade de Saude Local, em articulagdo com as Autoridades de Sadde Regional
e Nacional, pode considerar a necessidade de escalar as medidas, avaliando o
encerramento temporario do estabelecimento de educagdo ou ensino. A sua
reabertura devera ocorrer quando a Autoridade de Salde assim o determinar, com
base no controlo da situagdo epidemiolégica e quando esta ndo representar risco

para a comunidade escolar.

6. COMUNICACAO E ARTICULACAO COM OS PARCEIROS

E fundamental envolver os parceiros da comunidade educativa para apoiar o
estabelecimento de educac¢do ou ensino a responder de forma célere e adequada e
controlar a transmissao de SARS-CoV-2.

A comunicag¢do tem um papel fundamental. Deste modo, a partilha regular de
pontos de situacdo, de medidas e recomendacdes a adotar em cada momento, sdo
pecas chave na estratégia de comunica¢do e promogdo de literacia em saldde, que
permitem ndo sé tranquilizar e dar confianca face a incerteza, como também a
adocao de comportamentos de protecdo da saude na comunidade escolar e nos
parceiros.

Pela sua importancia estratégica, a articulagdo com os parceiros da comunidade
educativa, deve ser promovida e potenciada. E fundamental garantir o
cumprimento de todos os procedimentos, como estratégia de envolvimento em
todo o processo e, sempre que possivel, na tomada de decisdo, através da
participacao de todos, desde o momento inicial na resposta a um surto.
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Figura 3. Fluxograma de atuacdo perante um surto em contexto escolar

1.°) A Autoridade de Saude Local procede a ativacdo da Equipa de Saude Piblica
para apoiar nas fases de investigacao epidemiologica, gestdo de casos, comunicagao
e implementacdo das medidas de prevencao e controlo da transmissdo de SARS-
CoV-2. Estas equipas devem ser criadas pelos Agrupamento de Centros de Salde
(ACeS) e lideradas pela Autoridade de Saude em articulacdo com a Equipa de Salde
Escolar.

2.°) Perante um surto de COVID-19 ou um caso com grande transcendéncia social,
a Autoridade de Saude Local informa a Comissdao Municipal de Protecdo Civil,
garantido assim a facil articulagdo e colaboracdo institucional entre todos os
organismos e servicos com responsabilidades, promovendo o acionamento dos
planos de emergéncia pela Comissao Municipal de Protecdo Civil, sempre que tal se
justifique.

3.°) De acordo com a avaliacdo de risco efetuada, a Autoridade de Salde
Local/Unidade de Saude Publica comunica a Dire¢do do estabelecimento de
educagdo ou ensino o risco e as medidas de protecao individuais e coletivas a
adotar (Capitulo 5.2).

4.°) Apos indicacdo da Autoridade de Salde Local/Unidade de Saude Publica, a
Direcdo do estabelecimento de educagdo ou ensino informa todos os
encarregados de educacdo e restante comunidade escolar da existéncia de um
surto, das medidas que foram tomadas e das que deveréo ser adotadas. Fsta
comunicag¢do deve ser detalhada, preservando a confidencialidade e anonimato dos
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envolvidos. A comunicacdo com os encarregados de educacdo e restante
comunidade escolar pode ser realizada utilizando o Anexo 5.

5.°) A Direcdo do estabelecimento de educacdo ou ensino assegura a
disponibilizagdo de recursos e equipamentos para garantir o cumprimento das
medidas indicadas pela Autoridade de Salde. Neste processo o papel das
Autarquias é fundamental.

O encerramento de parte ou da totalidade do estabelecimento de educacdo ou
ensino ndo implica necessariamente a interrupc¢do do processo pedagdgico ou de
aprendizagem.
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7. PERGUNTAS E RESPOSTAS

Este capitulo esta estruturado sob a forma de perguntas e respostas, procurando
elucidar sobre as principais duvidas que tém surgido relativamente a reabertura dos
estabelecimentos de educagdo ou ensino.

Segundo a OMS, os casos em idade pediatrica representam apenas cercade 1 a 3%
das infe¢®es por SARS-CoV-2 notificadas a nivel mundial. Contudo, estes parecem
ser tdo suscetiveis a infecdo quanto os adultos, apesar de apresentarem formas
ligeiras ou assintomaticas (sem sintomas) da doenca.

Estdo a ser desenvolvidos mais estudos para avaliar o risco de infe¢do em criangas
e jovens.

O contributo das criancas na transmissdo de SARS-CoV-2 ndo € ainda bem
conhecido, pelo que sdo necessarios mais estudos.

Embora os menores possam ser menos afetados, importa considerar o elevado
ndmero de contactos que estes podem ter no contexto escolar e na comunidade.

Até hoje, foram relatados poucos surtos envolvendo criancas ou estabelecimentos
de educagdo ou ensino. Contudo, o baixo numero de casos entre pessoal docente e
ndo docente sugere que a disseminacdo de COVID-19 em contexto escolar é
limitada.

Para o aumento do conhecimento sobre as criancas e a COVID-19, continuam a ser

desenvolvidos estudos sobre o papel dos menores na transmissdo de SARS-CoV-2,

dentro e fora do contexto escolar.
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7.3. AS CRIANCAS COM PROBLEMAS DE SAUDE SUBJACENTES (ASMA,

DIABETES, OBESIDADE) DEVEM _VOLTARi-\ ESCOLA?

Sabe-se que as pessoas com doengas crénicas ou imunossuprimidas podem ter
manifestacdes de COVID-19 mais graves.

As evidéncias atuais sugerem que o risco de doenca grave em menores &, no geral,
inferior ao risco em adultos. Contudo, podem ser consideradas precaucbes
adicionais para minimizar o risco de infecdo nestes grupos.

Para tal € essencial que a pessoa seja avaliada pelo médico assistente, que devera
considerar o seu estado de saude e determinar quais os cuidados que deve ter.

| 7.4. QUAL E O PERIODO DE INCUBAGAO DE SARS-COV-2 NAS CRIANGAS?

O periodo de incubagdo é igual em criangas e adultos. Estima-se que o periodo de
incubagdo da doenca (tempo decorrido desde a exposicdo ao virus até ao
aparecimento de sintomas) seja entre 1 e 14 dias.

ARA NAS ESCOLAS?

Em todos espagos dos estabelecimentos de educa¢do ou ensino, em todos os

momentos e em cumprimento da legislacdo em vigor, devem utilizar mascara:
e Pessoal docente;
e Pessoal ndo docente;
e Alunos a partir do 2.° ciclo do ensino basico;
* Encarregados de educacao;
e Fornecedores e outros elementos externos.

As excegdes previstas ao uso de mascara sao:
» Paraalimentacdo, devido a sua impraticabilidade;
e Durante a pratica de atividade fisica em que ocorre esforco fisico;
» Atestado Médico de Incapacidade Multiusos ou declaracdo médica que
ateste condicdo clinica incapacitante para a sua utilizacdo.
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7.6. QUANDO DEVE ALGUEM REAfim TES‘I‘E MULECULAR NAS

ESCOLAS?

O teste molecular para a detecdo de SARS-CoV-2, é prescrito pela Autoridade de
Salide a todos 0s casos suspeitos e aos contactos de alto risco, e deve ser realizado
no cumprimento do descrito na Orientacao 015/2020 da DGS.

Deve ser prescrito apos a detecdo e identificacdo de um caso suspeito e realizado o
mais rapidamente possivel.

Aos contactos classificados como tendo exposicdo de alto risco é prescrito o teste
laboratorial pela Autoridade de Saude, apos o resultado positivo do caso
inicialmente identificado.

7.7. € OBRIGATORIA A Msmgﬁo m,-: TEMPERATURA A ENTRADA DO

ESTABELECIMENTO DE EDUCAGM *ou ENSINQ?

A medicdo de temperatura ndo é obrigatéria nem é uma medida recomendada.
Qualquer pessoa, aluno ou pessoal docente ou ndo docente, que frequente o
estabelecimento de educagdo ou ensino deve vigiar o seu estado de salide e ndo se
deve dirigir para 14, se verificar o aparecimento de sintomatologia, entre a qual se
encontra a febre. Além disso, em 19 de maio de 2020, a Comissao Nacional de
Protecao de Dados pronunciou-se relativamente a recolha de dados de saude nas
escolas, referindo que esta s6 pode ocorrer se houver manifestagdo explicita de
vontade por parte do aluno, ou do encarregado de educag¢do, e nao houver
consequéncias para a sua ndo aceitagao.

el b (AR

7.8. AAREA DE ISOLAMEN‘I’O Pens ssn’mmmunm ROR MAIS DO QuE |

UM CASO SUSPEITO"

.;'.‘n.:'.'..-."'- "|_‘-'

A area de isolamento ndo deve ser utilizada por mais do que um caso suspeito em
simultaneo, a ndo ser que sejam coabitantes. Na eventualidade de serem
identificados varios casos suspeitos em simultaneo, deve recorrer-se a outras salas
gue ndo estejam a ser utilizadas para isolamento dos restantes casos suspeitos,

cumprindo os mesmos procedimentos dos aplicados a area de isolamento.
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7 9 QUAIS SAO OS CUIDADOS ATER DURAN'I?_E 0 TRANSPORTE DE E PARA

AS ESCOLAS"

As seguintes medidas devem ser praticadas sempre que se utilizem transportes
coletivos de passageiros, publicos ou privados, de acordo com a Orientagdo
027/2020 da DGS:

o Etiqueta respiratoria;

e Higiene das mdos - desinfetar ou lavar as mdos depois de tocar em
superficies ou objetos;

» Cumprimento do intervalo e da distancia de seguranga entre passageiros (ex.
um por banco);

» Utilizacdo de mascara no transporte (ex: autocarros escolares, metro, entre
outros).

ESCOLARES"

As medidas a aplicar no transporte de criancas estdo presentes na Orientagdo
025/2020 da DGS, sendo complementadas com as recomenda¢des da Orienta¢do
027/2020 da DGS, no que concerne ao transporte coletivo de passageiros. De
destacar:

s Cumprimento do intervalo e da distancia de seguranca entre passageiros (ex
um por banco);

¢ Sinalizar os lugares onde as pessoas se devem sentar, quando o meio de
transporte o permita, por forma a garantir o distanciamento recomendado
entre passageiros;

e Lotacdo maxima de 2/3 da sua capacidade (Art. 13.°-A do Decreto-Lei n.° 10-
A/2020, de 13 de mar¢o, na sua redacgdo atual);

» Disponibilizagdo de solucdo antissética a base de alcool a entrada e saida da
viatura;

o Descontamina¢do da viatura apds cada viagem, segundo a Orientagdo
014/2020 da DGS.
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7.11.0 QUE FAZ A ESCOLA QUANDO UM ALUNO TEM FEBRE?

A febre € um sinal que faz parte da defini¢do de caso suspeito de COVID-19, Como
tal, ao identificar-se um aluno com temperatural corporal > 38°C deve seguir-se 0s
procedimentos descritos no capitulo “Gestdo de Caso”, nomeadamente o contacto
com o Encarregado de Educacdo, o SNS 24 (808 24 24 24) ou as linhas telefdnicas
criadas especificamente para este efeito e a Autoridade de Salude Local.

Importa considerar que a febre é um sinal inespecifico, que faz parte do quadro
clinico de outras doengas. Durante o periodo de inverno, é comum criancas e jovens
apresentarem quadros respiratorios decorrentes de outras doengas.

7.12.0 MEU EDUCANDO TEVE U

2 POSITIVO, O QUE FACO’ -

Um aluno com teste laboratorial (rRT-PCR) positivo para COVID-19, deve
permanecer em isolamento, seguindo as indica¢des da Autoridade de Saude, até
cumprir com os critérios de cura.

Esta pessoa é acompanhada clinicamente por um médico de familia, utilizado a
plataforma Trace COVID-19.

Deve permanecer em casa e estar contactavel para o acompanhamento clinico e
para a realizacdo da investigacdo epidemioldgica pela Autoridade de Saude (de
acordo com o aplicavel da Orientacdo 010/2020 da DGS).

Este s6 podera retomar as atividades letivas ap6és cumprir os critérios de cura e ter

indicagao da Autoridade de Saude.
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8. GLOSSARIO

Autoridade de Saude: Entidade a qual compete a decisdo de intervencdo do Estado
na defesa da salde publica, na preven¢do da doenca e na promogdo e protecdo da
saude, bem como no controlo dos fatores de risco e das situacBes suscetiveis de
causarem ou acentuarem prejuizos graves a saude dos cidaddos ou dos
aglomerados populacionais (Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2 de abril).

Avaliagao de risco: Conjunto de procedimentos desenvolvidos para conhecimento
das carateristicas e do risco envolvido.

Caso confirmado: Pessoa que preenche os critérios de definicdo de caso
confirmado (clinicos, laboratoriais e/ou epidemiolégicos) para uma determinada
infecdo ou doenca (Last, 2007). No caso da COVID-19 sdo as pessoas com
confirmacgado laboratorial de COVID-19, ou seja, com resultado de rRT-PCR para
SARS-CoV-2 positivo para pelo menos dois alvos distintos do genoma, dos quais pelo
menos um especifico para SARS-CoV-2 (que distinga dos outros coronavirus,
incluindo o SARS-CoV-1) (Orientagdo 015/2020 de 23/03/2020 da DGS).

Caso primario: O primeiro caso de uma cadeia de transmissdo e o responsavel pela
introdu¢do de uma determinada infecdo ou doenca na populacdo (Last, 2007).

Caso secundario: Caso infetado a partir do caso primario (Last, 2007).

Caso suspeito: Pessoa que preenche os critérios de definicdo de caso suspeito
(clinicos, laboratoriais e/ou epidemioldgicos), de uma determinada infecdo ou
doenca (Last, 2007). No caso da COVID-19 sdo as pessoas que desenvolvam quadro
respiratério agudo com tosse (de novo ou agravamento da tosse habitual), ou febre
(temperatura 2 38.0°C), ou dispneia / dificuldade respiratoria (Norma 004/2020 de
23/03/2020 da DGS).

Caso: Um individuo da populacdo ou do grupo em estudo identificado como
sofrendo de uma dada infe¢do, doenca, perturbacdo de salde ou de outra condigdo
em estudo (Last, 2007).

Contacto: A pessoa que, por ter estado em associacdo com algo ou alguém
infetado, ou com um ambiente contaminado por um agente infecioso, tem risco de
adquirir esse agente (Adaptado de Last, 2007).

Contagio: Transmissdo da infecdo por contacto direto, goticulas de saliva, artigos
ou outros objetos contaminados (Last, 2007).
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Controlo: Interven¢des, operacles, projetos ou programas em curso, com o fim de
reduzir a incidéncia e/ou prevaléncia ou mesmo de eliminar as doengas em questao.

Coorte: grupo organizado de pessoas que partilham carateristicas, atividades e
eventos comuns.

COVID-19: Doenca causada pelo SARS-CoV-2 / novo coronavirus / 2019-nCoV (OMS,
2020).

Desinfeg¢do: Destruicdo térmica ou quimica de microrganismos. Dependendo do
nivel de desinfecdo, destréi a maioria dos microrganismos presentes, mas nao
necessariamente as formas esporuladas (Norma n° 029/2012 de 28/12/2012
atualizada a 31/10/2013 da DGS).

Desinfetante: Agente quimico ou fisico, aplicado a ambiente inanimado, que
destréi microrganismos patogénicos ou outros microrganismos, mas nao
necessariamente as formas esporuladas (Norma n° 029/2012 de 28/12/2012
atualizada a 31/10/2013 da DGS).

Equipa de Saude Escolar: Conjunto de profissionais de sadde que servem de
ligacdo entre a escola e 0s servicos de salde e operacionalizam a Saude Escolar.

Exposicao: Proximidade e/ou contacto com o reservatério de um agente de doenca,
de tal forma que se possa verificar a transmissdo efetiva desse agente, ou dos seus
efeitos nocivos, aos individuos que sofreram tal contacto (Last, 2007).

Goticulas: Particulas de grandes dimensdes (> 5um), com passagem breve pelo ar
quando a fonte e o hospedeiro se encontram muito proximos, sendo produzidas
durante a fala, tosse ou espirro e assentando rapidamente nas superficies (Norma
n°®029/2012 de 28/12/2012 atualizada a 31/10/2013 da DGS).

Infecdo: Transmissdo de microrganismos para um hospedeiro, apos invasao ou
progressao além dos mecanismos de defesa, resultando na sua multiplicacdo. A
resposta do hospedeiro a infecdo pode incluir sinais ou sintomas clinicos ou estar
ausente (infe¢des assintomaticas) (Norma n°® 029/2012 de 28/12/2012 atualizada a
31/10/2013 da DGS).

Isolamento: Separacdao de doentes ou pessoas contaminadas ou bagagens,
contentores, meios de transporte, mercadorias ou encomendas postais afetados,
de forma a prevenir a disseminagdo da infe¢do ou da contaminacao.
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Limpeza: Remocdo, geralmente com agua e detergente, de sujidade (visivel ou
percetivel) presente em material, equipamento ou outra superficie, atraves de
processos manuais e/ou mecanicos, que se destina a tornar segura a sua
manipulacdo e/ou descontaminac¢do (Norma n°® 029/2012 de 28/12/2012 atualizada
a 31/10/2013 da DGS).

Mascara: Refere-se ao equipamento utilizado para cobrir a boca e nariz, incluindo
mascaras cirurgicas e de procedimentos (Norma n° 029/2012 de 28/12/2012
atualizada a 31/10/2013 da DGS).

Periodo de incubacdo: Intervalo de tempo entre a infe¢do e o aparecimento do
primeiro sinal ou sintoma da doenca em questdo (Last, 2007). Periodo de
infecciosidade: Intervalo de tempo de contagio (ECDC, 2010).

Risco para a saude publica: Probabilidade de ocorréncia de um evento ou
incidente, que pode prejudicar a saude das popula¢des, com especial relevo para
aquele que se pode propagar a nivel internacional ou representar um perigo grave
e direto (Adaptado de Last, 2007).

Risco: Probabilidade da ocorréncia de um evento habitualmente indesejavel (tal
como doenca ou 6ébito) num determinado periodo de tempo com potencial para
causar efeitos deletérios sobre a satide de popula¢des (Adaptado de Last, 2007).

SARS-CoV-2: Anteriormente designado de novo coronavirus ou 2019-nCoV, € o virus
do género coronavirus, familia Coronaviridae, agente etiologico da COVID-19 (ECDC,
2020).

Satde Escolar: é o referencial do sistema de saude para o processo de promogdo
da salde na escola, que deve desenvolver competéncias na comunidade educativa
que lhe permita melhorar o seu nivel de bem-estar fisico, mental e social e contribuir
para a melhoria da sua qualidade de vida.

Saude Publica: Ciéncia de prevenir a doenca, prolongar a vida e promover a saude
através de esforcos organizados da sociedade (Acheson, 1988), tendo como ciéncia
de base a epidemiologia, visando a promogdo do bem-estar e da qualidade de vida.
Pode também referir-se a uma das carreiras médicas existentes em Portugal.

Solugdo antissética de base alcodlica (SABA): preparagdo de base alcoodlica
desenvolvida para aplicacgdo nas mdos com o objetivo de inativar e/ou
temporariamente reduzir o crescimento de microrganismos. Estas preparagdes

podem conter um ou mais tipos de alcool com excipientes, outros ingredientes
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ativos, e emolientes (Norma n° 029/2012 de 28/12/2012 atualizada a 31/10/2013 -
Precaucdes Basicas do Controlo da Infecdo).

Surto: Ocorréncia de um ndmero de casos de uma doenga, superior ao que seria
considerado expectdvel, numa determinada populagdo durante um periodo de
tempo bem definido.

Transmissao de infe¢do: Qualquer mecanismo, ou o conjunto de mecanismos,
pelo qual um agente infecioso se dissemina e propaga, através do meio ambiente,
para outros hospedeiros suscetiveis.

Unidade de Sadde Publica: Na drea geodemografica do ACES em que se integra,
compete a Unidade de Sauide Publica elaborar informacao e planos em dominios da
saude publica, proceder a vigilancia epidemiologica, gerir programas de intervencao
no ambito da prevencdo, promocéo e protecdo da salide da populacio em geral ou
de grupos especificos e colaborar, de acordo com a legislacdo respetiva, no exercicio
das fun¢des de autoridade de satide (Decreto-Lei n.° 28/2008, 22 de fevereiro).

Vacina: Preparacdo bioldgica produzida através de microrganismos (virus ou
bactérias) mortos (inativos) ou atenuados, ou através das toxinas por eles
produzidos), administrada no sentido de promover imunidade contra uma doenca
especifica (DGS, 2017).

Via de transmissd@o: Transmissdo a partir da fonte até ao hospedeiro, através de
contacto direto, indireto, veiculo comum, via aérea ou através de vetor (Last, 2007).

Vigilancia ativa: Monitorizacdo, por periodo de tempo equivalente ao limite
maximo do periodo de incubacdo da doenca, do aparecimento de sinais ou
sintomas sugestivos do seu desenvolvimento, a fim de evitar a sua transmissao.

Vigilancia epidemiolégica: Recolha sistemdtica, andlise e interpretacdo de dados,
com vista a sua comunicagdo atempada (interna e externa), nomeadamente aos
decisores politicos e responsaveis pela prevengdo e controlo de doencas.

Vigilancia passiva: Monitorizacdo, por periodo de tempo equivalente ao limite
maximo do periodo de incubacdo da doenca, do aparecimento de sinais ou

sintomas sugestivos do seu desenvolvimento, a fim de evitar a sua transmissao.

Vigilancia: Recolha, compilagdo e analise sistematica e continua de dados, para
efeitos de salde publica e difusao, em tempo Util, da informacéo para efeitos de

avaliagdo e resposta, de acordo com as necessidades.
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9. ANEXOS

Anexo 1: Lista de contactos Uteis
ANEXO 2: Checklist para a reabertura dos estabelecimentos de educacio ou ensino
Anexo 3: Fluxo de atuacdo perante caso suspeito de COVID-19

Anexo 4: Minuta dirigida a Dire¢do do estabelecimento de educacdo ou
ensino

Anexo 5: Minuta dirigida aos Encarregados de Educacdo

ANEXO 6: Formulario para a autoridade de satide
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ANEXO 1: LISTA DE CONTACTOS UTEIS

UNIDADE DE SAUDE PUBLICA

AUTORIDADE DE SAUDE LOCAL

DIRETOR AGRUPAMENTO DE ESCOLAS OU ESCOLA NAO AGRUPADA

PONTO FOCAL DO PLANO DE CONTINGENCIA

( OUTROS )
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ANEXO 2: CHECKLIST PARA A REABERTURA DOS ESTABELECIMENTOS DE
EDUCACAO OU ENSINO

>
K”:f;\ PLANO DE CONTINGENCIA

‘/ Elaboracao e/ou atualiza¢do do Plano de Contingéncia para a COVID-19, com:
[0 Medidas a aplicar para a abertura do estabelecimento de educag¢ao ou
ensino em seguranca;
(1 ldentificacdo do ponto focal do Plano de Contingéncia no estabelecimento
de educac¢do ou ensino e de, pelo menos, um substituto;
(1 Estratégias de substitui¢do de pessoal docente e ndo docente em caso de
absentismo por doencga ou necessidade de isolamento profilatico;
0 Procedimentos a adotar perante um caso suspeito de COVID-19;
(1 Fluxo de atuagdo perante um caso suspeito ou confirmado de COVID-19
(Anexo 3);
[0 Identificacdo de uma ou mais areas de isolamento;
[1 Trajetos possiveis para o caso suspeito se deslocar até a area de isolamento,
devidamente assinalados;
[1 Lista atualizada de contactos a ativar perante um caso suspeito de COVID-
19:
o Autoridade de Salde Local / Equipa de Saude Publica;
o SNS 24;
o Contactos de emergéncia das criancas ou  alunos.

\/ Divulgacao do plano por todos os profissionais (pessoal docente e ndo docente),
alunos e encarregados de educacao.

‘/ Informacgdo ao pessoal docente e ndo docente para zelar pelo cumprimento
do mesmo e saber quando e como o ativar em caso de necessidade.

/. . -
/B‘ PLANO DE COMUNICACAO E INFORMACAO

‘/ Elaboracdo de um Plano de Comunicacao e Informacéao, com:
[0 Designar uma equipa responsavel pela
comunicagao/articulagao/informacgao;
(1 Fluxos de informacao:
o Interna (com o pessoal docente e ndo docente, com os alunos);
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o Interinstitucional (com as equipas de salde, agentes da protecao civil,
entre outros);

o Externa (com os encarregados de educacdo, associacdes de pais);

(1 Canais de comunicagdo (e-mail, sms, sites dos agrupamentos de
escolas/escolas ndo agrupadas, posters, placards...);

[J Informagdo baseada na evidéncia constantemente atualizada, a ser
disseminada (ex: cartazes informativos da DGS com as medidas preventivas
para promover as boas praticas na escola);

[ Identificagdo de fluxo de comunica¢do (quem informa quem) de acordo
com a cadeia hierarquica e a gravidade da situacdo (as Autoridades de Saude
Locais, toda a comunidade escolar, s6 pessoal docente ou ndo docente entre
outros);

[l Mensagens-chave preparadas para diferentes contextos e niveis de
emergéncia, como por exemplo:

o AlteragBes a organizac¢do e funcionamento do estabelecimento ou do
Plano de Contingéncia;

o Orientagdes para o pessoal docente promover a educa¢do para a
saude, dando aulas que propiciem a adoc¢do de comportamentos
preventivos;

o Mensagem a veicular caso seja identificado um caso suspeito,
confirmado ou surto no estabelecimento de educacdo ou ensino
(Anexo 5);

[0 Agendamento de reunides periddicas com a comunidade escolar que
permitam reportar o que tem corrido bem e o que necessita de melhorias,
atualizar os conhecimentos relativamente ao Plano de Contingéncia.

A y
Y REORGANIZACAO DO ESPACO

[

‘/ Aplicar medidas recomendadas (Orientacdes Ano letivo 2020/2021):
1 Distanciamento fisico:

o Maximizar o espago entre as pessoas (sempre que possivel, deve
garantir-se um distanciamento fisico entre o0s alunos e
alunos/docentes de, pelo menos, 1 metro);

Sinalizar os trajetos de circulagdo e os pontos de espera em filas;
Sinalizar os lugares a ocupar nas mesas dos refeitérios;
Segmentacdo dos espagos comuns para funcionamento em coortes
(ex: recreio);
[J Higiene das maos, etiqueta respiratoria e utilizacio de mascara:
o Afixar cartazes da DGS;
o Verificar condic¢bes das instalacBes sanitarias;
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o Verificar existéncia de caixotes do lixo;
o Disponibilizar dispensadores de solu¢do antissética de base alcodlica
(SABA);
1 Caso suspeito:
o Sinaliza¢gdo da area de isolamento e circuitos;
o Equipar a sala de isolamento com os materiais recomendados.

\l Limpeza geral a todo o estabelecimento de educacdo ou ensino (Plano “Limpeza
e desinfe¢do de superficies em ambiente escolar no contexto da pandemia
COVID-19").

PLANO DE
COMUNICAGAO E
FORMAGAO

PLANO DE
CONTINGNENCIA

REORGANIZACAO
DO ESPACO
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ANEXO 3: FLUXO DE ATUACAO PERANTE CASO SUSPEITO DE COVID-19

1 2
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i
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Fluxo 1: Atuag@o perante caso suspeito de COVID-19 em menor de idade
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Fluxo 2: Atuacdo perante caso suspeito de COVID-19 em adultos
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ANEXO 4: MINUTA DIRIGIDA A DIRECAO DO ESTABELECIMENTO DE EDUCACAO
OU ENSINO

[Contacto da Autoridade de Saude Local/Unidade de Saude Publica Local]

[Lugar e data de comunicac¢do]

Exmo.(a) Sr.(a) Diretor{a),

Vimos, por este meio, comunicar que foi confirmado um caso/surto de COVID-19 no Vosso estabelecimento de educagdo/ensino,

tendo sido detetados _____ casos até & data.

0 SARS-CoV-2 é um virus transmitido, essencialmente, pessoa para pessoa através de goticulas respiratérias de uma pessoa doente
por COVID-19. Apods esta exposigdo, os sintomas podem-se desenvolver até 14 dias desde o dltimo contacto, sendo estes
predominantemente de natureza respiratéria, como tosse, dificuldade respiratéria e febre (>38°C). Também, podem coexistir outros
sintomas, como odinofagia (dor de garganta) e dores musculares generalizadas, perda do paladar ou do olfacto, diarreia, dor no

peito e dor de cabega, entre outros, A pessoa doente pode também ndo apresentar sinais ou sintomas.

Perante a ocorréncia de um caso ou surto por COVID-19, as principais medidas de controlo sdo o diagnéstico precoce,

o isolamento dos casos ¢ o rastreio de contactos.

. Os casos confirmados por COVID-19 devem ficar em isolamento até a cura, caracterizada por auséncia completa de
febre (sem recurso a medicamentos antipiréticos) e melhoria significativa dos sintomas durante 3 dias consecutivos
com um teste laboratorial (rRT-PCR) negativo (sem internamento hospitalar) ou 2 testes laboratoriais (rRT-PCR)
negativos (com internamento hospitalar), realizado, no minimo, 14 dias ap6s o inicio dos sintomas;

. Os contactos classificados como de alto risco deverao ficar em isolamento profiltico durante 14 dias desde a ultima
exposigdo, sendo submetidos a teste laboratorial (rRT-PCR);

. Todos os casos e contactos a quem for determinado isolamento devem regressar as atividades letivas ou laborais,
apenas por nossa indicagdo;

. Os contactos classificados como de baixo risco deverdo manter as suas atividades letivas e laborais normais,

realizando a automonitorizagdo do seu estado de satide para sintomas sugestivos de COVID-19.

Reforga-se a implementag¢do das medidas de prevengao e higienizagdo previstas no plano de contingéncia do estabelecimento de

educagao/ensino.
Se surgir qualquer davida, 0s nossos contactos encontram-se identificados acima.

Com os melhores cumprimentos,

[Assinatura da Autoridade de Sadde Publica)
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ANEXO 5: MINUTA DIRIGIDA AOS ENCARREGADOS DE EDUCACAO

[Contacto do Diretor do Agrupamento de escolas ou escola ndo agrupadal

[Lugar e data de comunicagao]

Caro{a) Encarregado(a) de Educacdo,

Informamos que foi confirmado um caso/surto de COVID-19 no nosso estabelecimento de educa¢do/ensino que
o seu educando frequenta.

O SARS-CoV-2 é um virus transmitido, essencialmente, pessoa para pessoa através de goticulas respiratérias de
uma pessoa doente por COVID-19. Apds esta exposicdo, os sintomas podem-se desenvolver até 14 dias desde o
Gltimo contacto, sendo estes predominantemente de natureza respiratdria, como tosse, dificuldade respiratéria e
febre (>38°C). Também, podem coexistir outros sintomas, como odinofagia (dor de garganta) e dores musculares
generalizadas, perda do paladar ou do olfacto, diarreia, dor no peito e dor de cabega, entre outros. A pessoa doente

pode também ndo apresentar sinais ou sintomas.

O nosso estabelecimento est4, em articulagdo com a Autoridade de Salde Local/Unidade de Satude Publica Local, a

implementar as medidas de preven¢do e controlo da transmissdo de SARS-CoV-2.

Recomenda-se a todos os elementos da comunidade escolar, que se mantenham atentos ao surgimento de
sintomas compativeis com COVID-19. Se alguém da comunidade escolar ou do seu ambiente proximo desenvolver
sintomas sugestivos de COVID-19 deve permanecer em casa e contactar os servicos de satide por telefone (SNS 24

- 808 24 24 24) ou outras linhas especificas criadas para o efeito

Queremos assegurar que a comunicagdo sera mantida de forma fluida, ndo havendo de momento necessidade de

adotar outros cuidados adicionais além da referida monitorizag¢do de sintomas.

Para mais informagdes, pode consultar o site da DGS da COVID-19 (www.covid19.min-saude.pt).

Com os melhores cumprimentos,

[Assinatura do Diretor do Agrupamento Escolar/Escola ndo Agrupadal
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ANEXO 6: FORMULARIO PARA A AUTORIDADE DE SAUDE

A informacao acessivel e organizada facilita a avaliacdo de risco e reduz o
tempo necessario para a execuc¢do do rastreio de contactos e aplicagdo de
medidas. Perante a existéncia de um caso ou de um surto, o estabelecimento
de educa¢do ou ensino deve transmitir de forma agil a Autoridade de
Saude/Unidade de Saude Publica as seguintes informacdes:

INFORMACOES SOBRE O ESTABELECIMENTO DE EDUCACAO OU ENSINO:
Nome do estabelecimento de edlicagaooll ensino:

Enderego;

Freguesia:

Telefone; Endereco elstiénico:

INFORMACOES SOBRE O PONTO FOCAL DO PLANO DE CONTINGENCIA DO
ESTABELECIMENTO DE EDUCACAO OU ENSINO

Nome:
Telefone:

Enderego eletronico:

INFORMAGOES SOBRE O CASO CONFIRMADO

0 caso confirmado é aluno;

Nome:

|dade;

Telefone do/a Encarregado/a de Educagao:
Turma:

Nrmero de alunos da turma:
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0 caso confirmado é docente ou ndo docente:

Nome;

Telefone;

Cargo:

Turma(s) com als)qual(is) teve contacto:

Numero de alunos da(s) turma(s);

Partador de doenga(s) crdnica(s)?

Sim. Especificar:

Nao

sem informagao

Cumprimento das medidas pelo caso:

Qual'a distancia minimaentre o ¢3so € os sels contactos?

A mascara foi corretamente utllizada em permaneéncia?
Sim
Naop
Sem informagdo

Participacdo em atividades extracurriculares?

Sim. Especificar:

Ndo
Sem informacdo

Utilizacdo de transporte escolar?

Sim. Especificar:

Nao

Sem informagao
Utilizacaoide cantina ou bar escalar?

Sim. Especificar turno/horariol

N&o

Semiinformacan
Utilizagdo deoutro espaca no estabelecimentd deeducacao ouensinog?

Sim. Especificar!

Nao

Sem informagao
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O estabelecimento de educagdo ou ensino deve enviar a lista dos alunos e docentes
e nao docentes alocados a uma turma, coorte, ou qualguer outro contato conhecido
fora da sala de aula, especificando o tipo de contacto.

Nome Contacto Endereco Tipo de contacto (aluno da
telefénico eletrénico mesma turma, aluno de
outra turma de uma mesma
coorte, docente, nao
docente, atividade
extracurricular, coabitante,

etc.)
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