CERCINA

PLANO DE CONTINGENCIA

Infecdo por Coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19)

CERCINA

crescemos juntos

Margo 2020 — dltima atualizag¢éo: 21/09/2020



PLANO DE CONTINGENCIA
Infecdao por Coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19)

INDICE

L. OBJETIVO ittt sttt et sttt et e st et et et st e e sae e ea st eaes satessses saesaesessesate saeeeaben b ebesssbensseenbessbesssenseens 3
2. AMBITO DE APLICAGAOD. .. .oooreeeeeeeeeeeee e eeses s seeeeseseesesesseesesses e sessessssessssssessssss e ses e sessaessesesssseessssesseeses e sesnes 3
3. QUE E O CORONAVIRUS.....coucetueeesmseeesssesesssasessss e s essss s ssseesssssesssssss sessss s s st ssssssssnsesssssessss s sessssnssnnes 3
4. DEFINICAO DE CASO SUSPEITO....cuoiueieieeeceeeee et ereeetereestessess s ssssssssssssssssssssssssssssssssssessssssssassasssssasssssassssssssees 3
5. TRANSMISSAO DA INFEGAD........oueiueereereireiseiesesiesstsesssssesssessessessesssssssss st sssessesssssssssassasssssssssssssessnssessesssssansanes 3
6. PLANO DE CONTINGENCIA.......ooosvveveeireeeseisssesssss st ess s ssss s s et e s s st sss e 4
6.1.  Medidas gerais @ IMPIEMENTAT.......ccce ettt e err e st sresre e e s e sessessesersesesestessenesnesnes 4
6.2.  Preparacgdo para fazer face a um possivel caso de iNfECA0.......ccvvivevereieier e e 6
6.2.1.  Areas de isolamento e 0S CirCUIt0S até & MESMA .......cc.eereuevurervne s s s s sssssens 7
6.2.2. Implementacdo de procedimentos internos eSPECIfiCOS .......ccvveverereeeieinir e 8
6.2.3. Definicdo de procedimentos de comunicagao e responsabilidades..........ccoeceeveveieiniceiceene e 8
6.2.4. Procedimentos especificos a adotar perante um caso suspeito na organizagao...........cceeeceevvervenee. 9
6.3.  Procedimentos num caso suspeito apds contacto com 0 SNS24..........cucveeveeveeececeree s e 9

6.4. Procedimento para vigilancia de contactos préximos (trabalhadores assintomaticos) de um Caso

CONFIrMAAO A8 COVID-19...... ittt ettt ses bbb et et et seseae s et eas et ses et e b ses st s e saesesene s s 12
7.1.  Procedimento de restrigdo de ViSItanTes.......cciiireceicinese sttt st s s e e es s as st sresnenan 14
7.2.  Procedimento de freqUENCia da reSPOSTA.......cccceceeeieieeieire ittt ettt st st et et e 14
7.3.  Procedimento de COMUNICACAOD. .....ccueuiieirrirtirteteetesteste st testestesteraseaetestestesssnssssessessetenssnsersese stensnnsnsssesanes 14
7.4.  Procedimento relativo a consultas médicas N30 Urgentes.........cccceeeeiiiiiii 12
7.5.  Procedimento de dispensa de medicagado.........ccceeiiiiiiiiiii 13
8. CONCLUSAD.....ottettereeee et st stsstess s sss s e e sas sbs st et s s e e s 8 se ks st s st s bt e b st s s s e 15
ANEXOS e ADENDAS

Al. Registo individual em caso de isolamento profilatico
A2. Reorganiza¢ao de equipas de apoio ao direto: Implementac¢ao de “horarios-espelho”
A3. Estabelecimento de ala de isolamento para residentes com caso suspeito validado

A4. Reabertura do Centro de Atividades Ocupacionais

A5. Plano de Visitas Lar Residencial/Residéncia Autdnoma em contexto Covid19

A6. Retoma das atividades na Radio da Nazaré — medidas de prevengdo a adoptar

A7. Funcionamento do Lar Residencial/Residéncia Autdnoma (atualizagdo 17/09/2020)

A8. Plano de Contingéncia - Medidas de prevencdo a aplicar na Radio Nazaré (atualizacdo)

Pag.2 /31



PLANO DE CONTINGENCIA
Infecdao por Coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19)

1. OBIJETIVO

O presente documento tem por objetivo definir diretrizes de atuacdo de forma a mitigar os efeitos
de uma possivel contaminacado da populacdo da CERCINA com o SARS-CoV-2.

2. AMBITO DE APLICACAO

O presente plano de contingéncia aplica-se a toda a populacdo da organizacdo e terceiros que se
encontrem nas instalagcdes da mesma.

A elaboracdo deste Plano de Contingéncia no ambito da infecdo pelo novo Coronavirus SARS-CoV-
2, assim como os procedimentos a adotar perante um trabalhador com sintomas desta infecao,
devem seguir a informacdo disponibilizada nas orientacdes da DGS, nomeadamente a Norma
006/2020 de 26/02/2020 e Decreto-Lei n.2 135/2013, de 4 de outubro.

Toda a informacdo pode ser atualizada a qualquer momento, tendo em conta a evolugdo do
guadro epidemioldgico da doenca.

3. QUE E O CORONAVIRUS

O Coronavirus pertence a uma familia de virus que causam infe¢cGes respiratdrias. Alguns
coronavirus podem causar sindromes respiratérias mais complicadas, como a Sindrome
Respiratoria Aguda Grave que ficou conhecida pela sigla SARS, da sindrome em inglés
“SevereAcuteRespiratorySyndrome”.

A nova estirpe de coronavirus, foi descoberta em 31/12/19 apds casos registados na China, na
cidade de Wuhan; até a data, nunca tinha sido identificado em Humanos. Inicialmente designada
de 2019-nCov, foi posteriormente titulada pelo CoronaVirus Study Group, como SARS-CoV-2.
Rapidamente demonstrou a sua capacidade de transmissdo, sendo certa e inevitavel a sua
propagacao global.

4. DEFINICAO DE CASO SUSPEITO
De acordo com a Orientacdo n.2 006/2020 da DGS, considera-se caso suspeito, o seguinte:

Critérios clinicos Critérios epidemioldgicos

Histdria de viagem para areas com transmissdo comunitaria ativa nos 14 dias
antes do inicio de sintomas

Infecdo respiratdria ou

aguda (febre ou tosse ou Contacto com caso confirmado ou provavel de infe¢cdo por SARS-CoV-2/COVID-
dificuldade respiratéria) E 19, nos 14 dias antes do inicio dos sintomas

requerendo ou nao

hospitalizacao ou

Profissional de salide ou pessoa que tenha estado numa instituicdo de saude
onde sdo tratados doentes com COVID-19

5. TRANSMISSAO DA INFECAO

Considera-se que a COVID-19 pode transmitir-se:
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- Por goticulas respiratdrias (particulas superiores a 5 micra);
- Pelo contacto direto com secrec¢des infeciosas;
— Por aerossois em procedimentos terapéuticos que os produzem (inferiores a 1 micron).

O atual conhecimento sobre a transmissdo do SARS-CoV-2 é suportado no conhecimento sobre os
primeiros casos de COVID-19 e sobre outros coronavirus do mesmo subgénero. A transmissao de
pessoa para pessoa foi confirmada e julga-se que esta ocorre durante uma exposicao préxima a
pessoa com COVID-19, através da disseminacdo de goticulas respiratérias produzidas quando uma
pessoa infetada tosse, espirra ou fala, as quais podem ser inaladas ou pousar na boca, nariz ou
olhos de pessoas que estdo préximas. O contacto das maos com uma superficie ou objeto com o
novo coronavirus e, em seguida, o contacto com as mucosas orais, nasal ou ocular (boca, nariz ou
olhos), pode conduzir a transmissdo da infecao.

Até a data ndo existe vacina ou tratamento especifico para esta infecdo.

As medidas preventivas no ambito da COVID-19 a instituir pela empresa tém em conta as vias de
transmissdo direta (via aérea e por contacto) e as vias de transmissdo indireta (superficies/objetos
contaminados).

6. PLANO DE CONTINGENCIA
6.1. Medidas gerais a implementar

Na elaborac¢do deste Plano de Contingéncia responde-se as 3 questées que a Norma 006/2020
define como basilares:

1. Quais os efeitos que a infecdo de trabalhadores pode causar na empresa?

O que preparar para fazer face a um possivel caso de infecao por SARS-CoV-2?

3. O que fazer numa situagdao em que existe um ou varios trabalhadores suspeitos de infegao
na empresa?

N

Numa eventual situacdo de pandemia, grande parte da popula¢do deverd ficar isolada e muitos
servicos poderdo deixar de funcionar; assim, é importante considerar a possibilidade de servicos
ou atividades essenciais ou minimos.

E importante determinar quais os servicos minimos a manter em funcionamento, e as atividades
qgue sdo dispensdveis e as que sao imprescindiveis. Assim como também quais os recursos
humanos destacados para o normal funcionamento desses servigos, as equipas de substituicao
prontas para entrar ao servigo em caso de necessidade.

Assim:
Identificagdo dos servigos ou atividades Servigos ou atividades passiveis de serem
imprescindiveis de dar continuidade reduzidos ou fechados

Lar Residencial e Residéncia Auténoma GIP

Radio Nazaré Formacao Profissional
Centro Qualifica
CRI
CAO
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Afetacao de trabalhadores e previsao de equipas de substituicao

Servigcos/ Atividades

Trabalhadores em servigo

Trabalhadores a garantirem a
substituicao

Lar Residencial

Ajudantes de agdo direta
2 das 8h as 16h

2 das 16h as 24h

2 das 00h as 8h

2 das 8h as 16h
2 das 16h as 24h
2 das 00h as 8h

Lar Residencial

Auxiliar de servicos gerais
1 das 7h as 15h
1das 13h as 21h

Auxiliar de servicos gerais
1 das 7h as 15h
1das 13h as 21h

Lar Residencial

Direcdo Técnica: Ana Claudia
Silva

Direcdo Técnica: Tania Sequeira

Radio Nazaré: Coordenacao

Ana Pouseiro

Tania Gandaio

Radio Nazaré: Continuidade
Emissao

Fatima Melo

José Henrique (teletrabalho)

Radio Nazaré: Continuidade
Emissao

José Henrique

Colaborador externo

Outro aspeto importante a considerar é o do fornecimento de recursos essenciais as atividades
imprescindiveis de dar continuidade, sendo necessario identificar quais os fornecedores externos

a instituicdo:

Assim:

Atividade / tipo de servigo

Empresa

Contactos

Produtos quimicos e
acessorios limpeza

Higimarto Lda

EPI

Higimarto Lda

Solugdo antissética de base
alcodlica

Higimarto Lda

Recolha de Residuos

Produtos alimentares

Centro Social da Freguesia de Famalicao

E importante ter maior aten¢do com os trabalhadores que, pelas suas tarefas, poderdo ter um
maior risco de infecdo como por exemplo no atendimento ao publico, trabalhadores que prestam
cuidados de salude ou trabalhadores que viajam para paises com casos de transmissdo ativa

conhecida.
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Assim:

Grupos de trabalhadores com potencial de risco associado

Animadora de GIP

Técnicos do CRI

Ajudantes de acdo directa (LR)

Formadores

Equipa técnica do CQ

Importa analisar a possibilidade de incentivar e p6r em pratica as formas alternativas de trabalho
ou de realizacdo de tarefas, designadamente pelo recurso a teletrabalho, reunides por video e
teleconferéncias, por exemplo.

Assim:

Atividades que podem recorrer a formas alternativas de trabalho

Coordenacodes

Radio Nazaré: Noticiario

Radio Nazaré: Programacao

CQ: Elaboragao de material pedagégico e avaliagdo, Analise e devolugdo de portefdlios;
Dinamizagao de sessoes a distancia

FP: Elaboragao de material pedagdgico e avalia¢do

6.2. Preparacao para fazer face a um possivel caso de infe¢ao

A colocagdo de um trabalhador/utente numa area de isolamento visa impedir que outros
trabalhadores/utentes possam estar expostos e infetados, tem como principal objetivo evitar a
propagacdo da doenca transmissivel na Instituicdo e na comunidade.

Estes espacgos de isolamento estdo dotados de telefone, cadeira ou marquesa, assim como em
termos de material, tém disponivel: um contentor de residuos (com abertura ndo manual e saco
de plastico) que devera ficar disponivel no interior. No acesso a esta area deverd ficar um 22
contentor para, aquando da saida da area, permitir a recolha dos EPI — Equipamentos de Protecdo
Individual usados na intervencao, toalhetes de papel, mascaras, luvas descartaveis e termdmetro.

Nas dreas definidas para isolamento (ou nas proximidades) existe uma instalacdo sanitaria
devidamente equipada, nomeadamente com doseador de sab3do e toalhetes de papel, para a
utilizacdo exclusiva do Trabalhador com Sintomas. E ainda existe um acesso facil e permite a saida
para o exterior, de modo a evitar contactos com os restantes trabalhadores.
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Areas de isolamento e os circuitos até 3 mesma

SEDE

Hall da sede

- Interdita-se o acesso ao publico e colaboradores pela entrada principal
- Acesso faz-se pela porta das traseiras
- Acesso do caso suspeito ao WC faz-se pelo exterior

LAR 1

(Isolamento de colaborador): Sala de pessoal

- Interdita-se o acesso aos restantes colaboradores
- Uso do WC interno

LAR 2/RA

(Isolamento de cliente): Quarto do cliente

- Interdita-se o acesso ao outro ocupante
- Uso do WC contiguo

CAO

Gabinete técnico

- Uso do WC contiguo (situado no exterior)

RADIO

- uso do WC unico (que fica interditado), usando a porta de emergéncia de acesso ao estudio
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6.2.1. Implementagdo de procedimentos internos especificos

O empregador e os restantes trabalhadores, ao longo de todo o periodo pandémico/epidémico,
devem cumprir rigorosamente:

1.

Procedimentos bdsicos para higienizacdo das maos: lavar as maos com agua e sabao
durante pelo menos 20 segundos, afixando por exemplo as imagens da Norma da DGS de
Higienizacdo das maos n? 007/2019 de 16/10/2019;

Utilizar uma solucdo antisséptica de base alcodlica (SABA) e disponibilizar a mesma em
locais estratégicos, onde se verifica maior afluéncia de pessoas;

Toalhetes de papel para secagem das maos, nas instalacdes sanitdrias e noutros locais
onde seja possivel a higienizagdo das maos;

O planeamento da higienizagdao e limpeza deve ser relativo aos revestimentos, aos
equipamentos e utensilios, assim como aos objetos e superficies que sdo mais manuseadas
(ex. corrimdes, macanetas de portas, botdes de elevador). A limpeza e desinfecdo das
superficies deve ser realizada com detergente desengordurante, seguido de desinfetante —
é fundamental a sensibilizacdo e a formacdo das pessoas envolvidas nas tarefas de limpeza
e higienizacao;

Procedimentos de etiqueta respiratdria (ex. evitar tossir ou espirrar para as maos; tossir ou
espirrar para o antebraco ou manga, com o antebraco fletido ou usar lenco de papel;
higienizar as maos apds o contacto com secrecdes respiratorias);

Procedimentos de colocagcdo de mdscara cirurgica (incluindo a higienizacdo das maos antes
de colocar e apds remover a mascara);

Procedimentos de conduta social (ex. alterar a frequéncia e/ou a forma de contacto entre
os trabalhadores e entre estes e os utentes - evitar o aperto de mao, as reunides
presenciais, os postos de trabalho partilhados);

No caso de serem encaminhados para isolamento profilatico (tendo em conta os critérios
epidemioldgicos supracitados), deve ser assegurada a entrega de uma Ficha de Registo Individual
de Sintomas, aos casos registados (ver anexo Il).

Este documento visa servir de guia orientador a pessoa que cumpre o isolamento, dando enfoque
aos sintomas a ter em alerta, como também permite um registo da evolu¢do da situacao de
saude/doenca da pessoa.

6.2.2. Definicao de procedimentos de comunicagao e responsabilidades

Informacgao aos trabalhadores

1.

hw

Divulgadas medidas gerais de prevencdo e contenc¢ao e atualizagdo regular da informacao
sobre a doenga;

Elaborada e divulgada Instrucdo de Trabalho — Plano Contingéncia para a pandemia
Coronavirus;

Divulgado pelos responsaveis o Plano de Contingéncia;

Afixacdo de cartazes com medidas de prevencdo e sintomatologia;

Formagdo ministrada aos assistentes administrativos, enfermeiros e ajudantes/auxiliares.
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Contactos dos Profissionais envolvidos
Os profissionais envolvidos/responsaveis pela comunica¢do dos pontos indicados s3o:

Presidente do Conselho de Administracdao —Joaquim Pequicho — 262 56 25 95 — email:
cercina.secretaria@gmail.com

Comunicacdo — Ana Pouseiro — 262 56 25 95 — email: cercina.comunicacao@gmail.com

6.2.3. Procedimentos especificos a adotar perante um caso suspeito na instituicdo

A comunicacdo deve ser rigorosa, rapida e segura e deve envolver o trabalhador, a chefia direta e
o empregador.

O trabalhador em caso de suspeita deve reportar a sua chefia direta, uma situacdo de suspeita
enqguadrada no seguinte principio: Trabalhador COM sintomas E COM ligacao epidemioldgica.

Nas situacdes em que o trabalhador com sintomas necessita de acompanhamento por exemplo
por dificuldade de locomocao, ficou definido que é o colega mais préoximo que o acompanha até

ao local de isolamento e |Ihe presta auxilio, colocando-lhe todos os equipamentos de protecdo
obrigatérios e colocando em si também.

Caso suspeito

Trabalhador com sintomas, ou trabalhador que o identifique,
informa a chefia direta da situacdo. Trabalhador dirige-se
para a area de isolamento através do circuito de deslocagdo
definido

Chefia direta assegura a assisténcia
necessaria ao trabalhador

Trabalhador com sintomas contacta o SNS24 (808 24 24 24)
e segue as instrucdes que Ihe forem fornecidas.

6.3. Procedimentos num caso suspeito apds contacto com o SNS24

- Caso ndo suspeito;

— Caso suspeito, mas ndo validado.
Nas duas situacdes, o trabalhador devera ser tratado de forma adequada, do ponto de vista
clinico, seguindo eventualmente as orientacdes da Linha Saude 24; em posteriormente serd
reencaminhado o processo para a Medicina do Trabalho para dar seguimento.

- Caso suspeito validado:
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O trabalhador permanece na area de isolamento até a chegada do INEM para
transporte até ao Hospital de referéncia;

Vedar acesso a area de isolamento;

Identificar os contactos préximos do trabalhador e transmitir a Unidade de Saulde
Publica;

Informar os trabalhadores do edificio e demais utilizadores, sobre os
procedimentos a adotar;

Informar o Médico do Trabalho;

Assegurar a limpeza e desinfecdo da drea de isolamento;

Comunicar a Unidade de Saude Publica a limpeza e desinfecio da area de
isolamento e solicitar o levantamento da interdi¢cdo da area de isolamento.

Ver fluxograma no Anexo |
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Anexo I:

Fluxograma de situacao de trabalhador com sintomas de COVID-19

Anexo |

Fluxograma de situa¢do de Trabalhador com sintomas de COVID-19 numa empresa

Trabalhador com sintomas

I

Trabalhador informa chefia direta da situacdo e dirige-se para a

area de “isolamento”

e assegura a

necessaria ao Ti

i

| chefia direta contacta o empregador, alerta para a situagaoy_|]
! ta 0 err

1

Trabalhador contacta
SNS 24 (808 24 24 24)

|

SNS 24 questiona o Trabalhador

Caso n3o Suspeito

Caso Suspeito

SNS 24 adota o procedimento de
acordo com a situagdo clinica

SNS 24 define os procedimentos
adequados a situacéo clinica do
Trabalhador

SNS 24 contacta Linha Apoio ao

Médico (LAM)

Caso Suspeito N&o Validado

I

Trabalhador informa o
empregador

[

Processo encerrado
para COVID-19

[Empregador informa o médicodo
trabalho da situacdo clinica do

Caso Suspeito Validado

I

1

INEM transporta Trabalhador para
Hospital de referéncia

Chefia direta do Trabalhador
informa o empregador do caso
validado

I

Colheita de amostras biolégicas no Hospital de
referéncia

I

Caso Infirmado

Caso Confirmado

O empregador:
- Veda acesso a area de
“isolamento”
- Colabora com a Autoridade
de saude local na identificacaol
contatos p o
trabalhador
- Informa os trabalhadores dog
procedimentos

Trabalhador

para COVID-19

Processo encerrado

Autoridade de Saude Local
informa o empregador dos
resultados laboratoriais
negativos

Autoridade de Saude Local:

informa o empregador dosresultados|
laboratoriais positivos

procede a gestdo de contactos

- Informa o médico do
trabalho

Empregador providencia a limpeza e
desinfegéo da area de “isolamento”

Autoridade de Sadde Lo

interdicdo apés descontaminagao

cal levanta

Autoridade de Saude Local i

das medidas implementadas

nforma a DGS
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6.4. Procedimento para vigilancia de contactos proximos (trabalhadores assintomaticos) de
um Caso confirmado de COVID-19:

- ldentificacdo dos contactos préximos;

- Contacto com o Médico do Trabalho em estreita articulacdo com a Autoridade de Saude
Publica Local, para determinacdo do nivel de exposicdo: baixo risco de exposicdo e alto
risco de exposicao;

— Para as pessoas determinadas com baixo risco de exposi¢do: assegurar a monitorizacao
didria dos sintomas — ver anexo Il - (febre, tosse, dificuldade em respirar) e encaminhar os
trabalhadores para consulta de Medicina do Trabalho;

- Para as pessoas determinadas com alto risco de exposi¢ao: seguir as indica¢cbes dadas pela
Unidade de Saude Publica, nomeadamente encaminhar os trabalhadores para casa
(periodo de restrigao social), monitorizagao didria dos sintomas — ver anexo Il - (febre,
tosse, dificuldade em respirar); passado o periodo de 14 dias e se nenhum sintoma surgir,
apos o regresso, encaminhar os trabalhadores para consulta de Medicina do Trabalho.

Trabalhador assintomatico

Tipo exposicao

|
\/ v

BAIXO risco ALTO risco

de exposicao de exposicao

v’ Auto monitorizagdo diaria dos v Monitorizacdo ativa pela Autoridade de Salide Local
sintomas da COVID-19, durante 14 dias desde a Ultima exposicdo;
incluindo febre, tosse, v" Auto monitorizagdo diaria dos sintomas da COVID-
dificuldade em respirar; 19, incluindo febre, tosse ou dificuldade em

v" Acompanhamento da situagao respirar;
pelo médico do trabalho; Restringir o contacto social ao indispensavel;

Evitar viajar;
Estar contactavel para monitorizagdo ativa durante
0s 14 dias desde a Ultima exposigao;

INENEN

Tem sintomas de
COVID-19?

lsu\/l

Procedimento
“Caso suspeito”

N Situagdo encerrada
para COVID-19

6.5 Procedimentos especificos a adotar perante um caso suspeito (CLIENTE) na instituicao

A comunicacdo deve ser rigorosa, rapida e segura e deve envolver o cliente, o profissional de
apoio e o coordenador de servigo.
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O Colaborador, em caso de suspeita de cliente com sintomas, deve reportar a sua chefia direta,
uma situacdo de suspeita enquadrada no seguinte principio: Cliente COM sintomas E COM liga¢ao
epidemioldgica.

A chefia reporta a familia ou responsavel legal do Cliente o caso de suspeita.

Nas situacdes em que o Cliente com sintomas necessita de acompanhamento, por exemplo por
dificuldade de locomocao, ficou definido que é o Coordenador de Servico que o acompanha até ao
local de isolamento e lhe presta auxilio, colocando-lhe todos os equipamentos de protecdo
obrigatérios e colocando em si também.

Caso suspeito

Cliente com sintomas, ou trabalhador que o identifique,
informa a chefia direta da situagdo. Cliente e trabalhador
dirigem-se para a drea de isolamento através do circuito de
deslocagao definido

Chefia direta assegura a assisténcia

necessaria ao cliente

Chefia direta contacta o SNS24 (808 24 24 24) e segue as
instrugdes que lhe forem fornecidas.

6.5. Procedimentos num caso suspeito apds contacto com o SNS24

Caso ndo suspeito;
Caso suspeito, mas ndo validado.

Nas duas situacdes, o cliente devera ser tratado de forma adequada, do ponto de vista clinico,
seguindo eventualmente as orienta¢des da Linha Saude 24;

Caso suspeito validado:

8) O cliente permanece na area de isolamento até a chegada do INEM para transporte
até ao Hospital de referéncia;

9) Vedar acesso a area de isolamento;

10) Identificar os contactos préoximos do cliente e transmitir a Unidade de Saude
Publica;

11) Informar os trabalhadores do edificio e demais utilizadores, sobre os
procedimentos a adotar

12) Assegurar a limpeza e desinfecdo da area de isolamento;
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13) Comunicar a Unidade de Saude Publica a limpeza e desinfecdo da area de
isolamento e solicitar o levantamento da interdi¢cdo da drea de isolamento.

6.6. Procedimento para vigilancia de contactos proximos (clientes assintomaticos) de um

Caso confirmado de COVID-19:

Identificacdo dos contactos proximos;

Contacto com a Autoridade de Saude Publica Local, para determinacdo do nivel de
exposicdo: baixo risco de exposicdo e alto risco de exposicao;

Para as pessoas determinadas com baixo risco de exposi¢do: assegurar a monitorizacdo
didria dos sintomas — ver anexo Il - (febre, tosse, dificuldade em respirar) e encaminhar, se
for este o caso, os trabalhadores para consulta de Medicina do Trabalho;

Para as pessoas determinadas com alto risco de exposi¢do: seguir as indicacdes dadas pela
Unidade de Saude Publica, nomeadamente encaminhar os trabalhadores e/ou clientes
para casa (periodo de restricao social), monitorizacdo diaria dos sintomas — ver anexo Il -
(febre, tosse, dificuldade em respirar); passado o periodo de 14 dias e se nenhum sintoma
surgir, ap6s o regresso, encaminhar os trabalhadores para consulta de Medicina do
Trabalho.

Procedimentos especificos

7.1.

7.2.

7.3.

Procedimento de restricao de visitantes no Lar Residencial e Residéncia Autonoma

- Suspensao total de visitas até dia 10 de abril (sujeito a avaliagdo posterior)

Procedimento de frequéncia da resposta do CAO, FP, CQ e GIP

Se o utente, ou alguém com contacto direto, tiver sintomas sugestivos de infecdo
respiratdria (febre, tosse, expetoracdo e/ou falta de ar) NAO DEVE frequentar a resposta
social, e deve de imediato avisar o responsavel da resposta social;

Se o utente ou alguém com contacto direto com o utente esteve fora do pais ou contactou
com pessoas que estiveram fora do pais nos ultimos 14 dias (China, Coreia do Sul, Irdo,
Singapura, Jap3o e lItdlia), NAO DEVE frequentar a resposta social, e deve de imediato
avisar o responsavel da resposta social.

Procedimento de comunicagao

Se o utente ou alguém com contacto direto tiver sintomas sugestivos de infecao
respiratoria (febre, tosse, expetoracdo e/ou falta de ar) DEVE avisar o coordenador do
servico, a rececao ou outro colaborador da Instituicdo (que fard chegar a informacdo a sua
chefia direta);

Se o utente ou alguém com contacto direto contactou com pessoas que estiveram fora do
pais nos ultimos 14 dias (China, Coreia do Sul, Irdo, Singapura, Japao e Italia), DEVE avisar o
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coordenador do servico, a rece¢do ou outro colaborador da Instituicdo (que fard chegar a
informacdo a sua chefia direta);

7.4. Procedimento relativo a consultas médicas ndo urgentes (Lar Residencial e
Residéncia Autonoma)
- Evitar sempre que possivel o envio de utentes em regime residencial ou de internamento a

consultas de especialidade em Centros de Saude ou Hospitais, quando as mesmas nao se
afigurem urgentes ou essenciais para a prestacdo de cuidados ao utente.

8. CONCLUSAO

A consulta da Norma 006/2020 de 26 de fevereiro 2020 é fundamental, assim como outras hormas
gue possam ser emanadas pela DGS.

A informacao disponibilizada deverd estar sujeita a atualizacdo constante via site da DGS ou outras
formas de comunicacdo oficiais.

Serd necessaria a estreita articulacdo entre os servicos clinicos e de seguranca das empresas e
entidades locais de Saude, ACEs e Saude Publica.

A divulgacdo de informacdo rigorosa e precisa, a vigilancia de perto dos casos suspeitos e a correta
identificacdo dos casos de infegao real, permitirdao, por certo, o controlo desta nova ameaca.

A implementagdao deste plano visa acautelar e minimizar o impacto da epidemiologia na situagao
clinica dos utentes e equipas.
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ANEXO Il - Registo individual em caso de isolamento profilatico

Nome

Data de Nascimento

Entidade empregadora

Categoria profissional

Posto de trabalho

Atividade profissional

Distrito Localidade Freguesia
Registo de temperatura Fez a toma de alguma medicagao
. . como Brufen® ou Ben-u-ron®? Pf,
Medicdo 1: 2 C (Hora: __h_); Medicdo 2: °oC .
_— — registe.
(Hora: _h_)
Medicao nr. Medigao nr.
- Medicdo 3: 9 C (Hora: __h__); Medicdo 4: o C ¢ - ¢
® (Hora: _h_) —
e Medic3o nr. Medic3o nr.
Sintomas/Queixas (tosse, expetoracio, falta de ar, ...):
Registo de temperatura Fez a toma de alguma medicacao
s . como Brufen® ou Ben-u-ron®? Pf,
Medicdo 1: 2 C (Hora: __h__); Medigao 2: e C .
— registe.
(Hora: _h_)
Medigao nr. Medigdo nr.
~ Medigao 3: 2 C (Hora: __h__); Medigao 4: °C ¢ - ¢
® (Hora: __h_) -
=) Medigao nr. Medigao nr.
Sintomas/Queixas (tosse, expetoracdo, falta de ar, ...):
Registo de temperatura Fez a toma de alguma medicacao
s L como Brufen® ou Ben-u-ron®? Pf,
Medicao 1: 2 C (Hora: __h__); Medicdo 2: °C .
E— registe.
(Hora: _h_)
Medigdo nr. Medigdo nr.
- Medicao 3: 2 C(Hora: _h__); Medicdo4: ___ °C ¢ - ¢
® (Hora: __h_) B
=) Medigdo nr. Medigdo nr.
Sintomas/Queixas (tosse, expetoracdo, falta de ar, ...):
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Registo de temperatura

Fez a toma de alguma medicagao
como Brufen® ou Ben-u-ron®? Pf,

Medicdo 1: 2 C (Hora: __h_); Medicdo 2: °oC .
_— — registe.
(Hora: _h_)
Medigao nr. Medigao nr.
. Medicdo 3: 2 C (Hora: __h_); Medicdo 4: °oC ¢ - ¢
© (Hora: _h_) —
o Medig¢do nr. Medig¢do nr.
Sintomas/Queixas (tosse, expetoracdo, falta de ar, ...):
Registo de temperatura Fez a toma de alguma medicagao
s . como Brufen® ou Ben-u-ron®? Pf,
Medicdo 1: 9 C (Hora: __h_); Medicdo 2: e C .
— registe.
(Hora: _h_)
Medicao nr. Medigao nr.
< Medicdo 3: 9 C (Hora: __h_); Medicdo 4: o C ¢ ¢
i —_—
© (Hora: _h_)
a Medi¢do nr. Medigdo nr.

Sintomas/Queixas (tosse, expetoracio, falta de ar, ...):
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A2. - Reorganizacao de equipas de apoio ao direto: Implementacao de “horarios-espelho”

"Comunicagdo Interna n214/2020

Na sequéncia da reunido da Comissao Permanente do Setor Social e Solidario realizada hoje, e em
resposta a agitacdo verificada em algumas ERPi’s, foi dada uma orientacdo por parte da Ministra
do Trabalho, Solidariedade e Seguranca Social no sentido de as entidades implementarem um
horario espelho, a garantia de periodo de quarentena (14 dias) e a flexibilidade na gestdo de RH,
com o objetivo da salvaguarda da ndo interrupgao dos servicos.

Assim, em conformidade com o estabelecido no plano de contingéncia da CERCINA, iremos dar
continuidade a metodologia definida inicialmente, nomeadamente com a mobilizacdo de
profissionais de outros servicos, a redistribuicdo de tarefas e a suspensdo, pelo periodo de
mobilizacdo, do plano individual de teletrabalho do profissional requisitado.

Paralelamente a gestdo de profissionais afetos ao servico do Lar Residencial/Residéncia Auténoma
e do CAQ, que ja funciona em regime de horario-espelho, é preciso reforcar a equipa que presta os
servicos prioritarios da nossa organizacdo com profissionais de outras valéncias.

Assim:
Bloco A — 23 de Marco a 5 de Abril — Verdnica + Paulo Godinho
Bloco B — 6 de Abril a 23 de Abril — Rita do Mar + Sandra Lucas
Bloco C— 20 de Abril a 3 de Maio — Julia Lameiro + Hugo Almeida
Bloco D — 4 de Maio a 17 de Maio — Carlos Fernandes + Jeanete Carreira

Ficam de retaguarda para qualquer um dos blocos acima definidos os seguintes elementos: Ana
Pouseiro, Paula (CRI), Tania Gandaio, Rui Estrela e Joaquim Pequicho.

Obrigado
Joaquim Pequicho"

Adenda com data de 23/03/2020
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A3. Estabelecimento de ala de isolamento para residentes com caso confirmado (sintomas
ligeiros)

Em conformidade com as orientacfes patentes no plano de contingéncia da CERCINA, e dando
continuidade a metodologia definida inicialmente, estabelece-se a instalacdo de uma ala de
isolamento para residentes com caso confirmado (sintomas ligeiros que ndo exijam internamento
em unidade hospitalar), no edificio do Centro de Atividades Ocupacionais, com capacidade para
cinco camas.

Atualizado a 31/03/2020
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A4. Reabertura do Centro de Atividades Ocupacionais

As condigdes prévias para a reabertura do CAO da Cercina, assim como todas as condi¢des de
funcionamento neste periodo, foram definidas de acordo com o guido de orientacdo da Direcdo Geral da
Saude e do Ministério da Solidariedade e Seguranga Social.

Assim:

- Apds a limpeza geral das instalagdes, no edificio de funcionamento exclusivo de CAO;

- Higienizacdo dos espacgos, em conformidade com a Orientagdo 014/2020, de 21/03/2020, da DGS;
- Testagem de rastreio a COVID-19 a profissionais;

- Preparacao e sinalizagdo visivel dos espacos, criacdo de espacgos “sujos” (junto a entrada, onde se devem
deixar os objetos que vém do exterior) e espagos “limpos”, e estabelecer diferentes circuitos de entrada e
de saida;

- Avaliagdo do risco para os clientes;

-Formacgao dos profissionais sobre os planos de contingéncia, implementag¢ao de medidas de
automonitorizagao de sinais e sintomas e regras de higienizagao dos espacos,

O CAO vai reiniciar as atividades de forma progressiva a partir de 18 de maio de 2020.

Manter-se-ao suspensas todas as atividades socialmente Uteis, desenvolvidas em estruturas de
atendimento, designadamente estabelecimentos oficiais ou particulares, estabelecimentos e servigos das
autarquias locais e estabelecimentos de empresas publicas ou privadas.

CONDIGOES DAS INSTALAGOES

- Estdo garantidas as condicGes de distanciamento entre os clientes, mantendo, sempre que possivel, um
minimo de entre 1,5 a 2 metros;

- Sempre que possivel, sdo promovidas atividades alternadamente e respeitando sempre o distanciamento
entre os clientes, no espaco exterior privativo do CAO e do Lar para os clientes que se encontram neste
equipamento;

- Ndo deverd haver interagdo entre os clientes e equipa exclusiva do CAO e os clientes e as equipas das
restantes respostas sociais, nomeadamente com os do Lar Residencial e da Formacgao Profissional;

- No caso dos clientes que frequentem, em simultaneo, as respostas sociais CAO e Lar Residencial, devem
ser asseguradas as atividades no proprio Lar Residencial, sob orientacdes técnicas dos profissionais afetos
ao CAQ;

- As atividades ocupacionais desenvolvidas em Lar Residencial devem cumprir as regras do presente anexo
ao Plano de Contingéncia da CERCINA.

CONDICOES DO TRANSPORTE
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Sempre que possivel, privilegiar o transporte individual dos clientes para o CAO pelos seus
pais/responsaveis;

No caso de manifesta impossibilidade de os pais/responsaveis assegurarem o transporte dos clientes, este
serd assegurados pela CERCINA de acordo com as seguintes regras:

a) Cumprimento do intervalo e da distdncia de seguranca entre passageiros;

b) Reducdo da lotacdo maxima de acordo com a legislacdo vigente (Decreto-Lei n? 20/2020, de 1 de
maio);

c) Obrigatoriedade do uso de mascaras na utilizagdo do transporte, sem prejuizo da necessaria
avaliagdo casuistica, em fungao das patologias e caracteristicas de cada cliente em concreto, que
torne essa utilizagdo impraticavel;

d) Disponibilizagdo de solugdo a base de alcool gel a entrada e saida da viatura;

e) Descontaminagdo da viatura apds cada viagem, segundo as orientagdes da DGS (Orientagdo
014/2020, de 21/03/2020).

CONDIGOES DE FUNCIONAMENTO

Na reabertura do CAO, o funcionamento serd organizado por grupos em regime de rotatividade ou em
turnos distintos de frequéncia, em funcdo das necessidades profissionais dos respetivos pais/responsaveis;

Os horarios de funcionamento do CAO devem ser flexibilizados, adequando-os as necessidades dos
pais/responsaveis, ndo devendo os clientes permanecer no CAO por periodo superior ao estritamente
necessario.

ACESSO AS INSTALACOES
Os clientes sao recebidos apenas a porta da instituicao;

Nos periodos de acolhimento, os clientes deverdao ser recebidos pelos profissionais destacados para o
efeito, devidamente equipados com mascara (e, quando necessdrio, luvas ou outro equipamento), de
acordo com orientagdes da DGS, num local dotado de desinfetante para maos;

Os responsaveis, preferencialmente um coabitante, que acompanhem o cliente nas desloca¢Ges a
instituicdo devem obrigatoriamente usar mascara;

A entrada devem ser sempre desinfetadas as jantes e/ou o joystick das cadeiras de rodas, das ortéteses e
proteses e dos meios de locomogdo, como bengalas e muletas;

Os profissionais devem ter vestuario para uso exclusivo no interior do estabelecimento, permanecendo a
roupa e calcado que vém do exterior na “zona suja”, devendo nesta zona ser criadas condi¢Ges para a troca
de vestuario;

Os clientes deverao, sempre que possivel, ao entrarem nas instalagdes, vestir uma bata sobre a roupa, que
deverdo manter durante todo o periodo de permanéncia no interior da instituicdo;

As roupas devem ser lavadas a maquina, na maior temperatura possivel (acima de 602);

Os profissionais e clientes devem ter calgado confortavel para uso exclusivo no interior do estabelecimento.
O calgado usado no exterior permanecera na “zona suja”;

E proibido trazer mochilas/sacos e outros objetos de casa;

Pag.21/31



PLANO DE CONTINGENCIA
Infecdao por Coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19)

Em caso de desenvolvimento dos seguintes sintomas: quadro respiratdrio agudo com tosse (de novo ou
agravamento da tosse habitual), ou febre (temperatura > 38.02C), ou dispneia/dificuldade respiratdria, de
acordo com a Norma 004/2020 da DGS, contactar de imediato com a linha SNS 24 através do 808 24 24 24.
Neste caso, devera ser adotado o procedimento de caso suspeito definido no Plano de Contingéncia.

REFEICOES

Antes e depois das refei¢bes, os profissionais, bem como os clientes, sob a adequada supervisdo daqueles,
devem realizar a lavagem das maos;

As refeicdes devem ser feitas no refeitério, por grupos fixos, eventualmente em hordrios alternados, de
forma a reduzir a concentragdo no mesmo espago e assegurando o maximo de distanciamento fisico
possivel (1,5 a 2 metros) entre clientes/profissionais;

No final da refeicdo de cada grupo, as mesas e cadeiras deverdo ser desinfetadas;

Louca utilizada pelos clientes, profissionais e voluntarios deve ser lavada na maquina de lavar com um
detergente doméstico e a temperatura elevada (80-902C).

UTILIZACAO DA CASA DE BANHO
A limpeza e desinfe¢do das sanitas, interruptores e torneiras deve ser feita apés cada utilizacdo;
ATENDIMENTO AO PUBLICO

Sempre que possivel, o atendimento deverda ser ndo presencial, mediante a utilizacdo de meios de
comunicacao digitais;

Quando tal nao for possivel, deve ser garantido o atendimento presencial, mediante o cumprimento das
seguintes regras:

a) O atendimento deve ser pré-agendado com a equipa técnica ou com os servicos administrativos,
conforme o assunto, designadamente no que diz respeito a fornecedores, familias ou publico em
geral.

b) Sera disponibilizado alcool gel acessivel ao publico nos espagos de atendimento.

c) As mensalidades deverao ser liquidadas preferencialmente por transferéncia bancaria.

ATIVIDADES OCUPACIONAIS

Nesta fase estdo cancelados os espetdculos, as festas internas, as reunides de responsaveis presenciais, as
visitas de estudo, as idas a praia, a natagao, etc;

Devem ser promovidas atividades no exterior (patios/jardins/logradouros);

As atividades devem privilegiar tarefas individuais ou ser desenvolvidas em pequenos grupos, apoiadas por
técnicos ou monitores;

Sempre que possivel, dever-se-a4 manter os mesmos técnicos ou monitores afetos ao grupo de clientes;

Os planos de desenvolvimento individual, que consubstanciam as necessidades, potencialidades e
expetativas de cada cliente, devem ser reavaliados e, caso se revele necessario, sofrer as devidas
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adaptacdes, em funcdo da atual reorganizacao das atividades ocupacionais, e da suspensdo de todas as
atividades recreativas/Itdicas externas e atividades socialmente Uteis desenvolvidas em estruturas de
atendimento.
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AS5. Plano de Visitas Lar Residencial/Residéncia Autdnoma em contexto Covid19

Face a evolucdo epidemioldgica do pais, agora em fase de mitigacdo da pandemia COVID 19, é necessario
redefinir alguns dos procedimentos adotados anteriormente durante o estado de emergéncia na resposta
de Lar Residencial.

A partir de 25 de maio de 2020, deixa de existir uma ala de isolamento para residentes com caso
confirmado (sintomas ligeiros que ndo exijam internamento em unidade hospitalar), no edificio do Centro
de Atividades Ocupacionais, com capacidade para cinco camas, passando este isolamento a ser feito no
quarto do cliente, sendo retirado o colega de quarto, quando exista.

Estabelece-se igualmente a necessidade de criar um Plano de Visitas de acordo com a informagao da DGS
n? 11/20, de 11/05/2020, atualizada em 18/05/2020, onde deveremos garantir o acesso as visitas e ao
atendimento por corredores e portas de circulagdo apenas para as visitas, diferentes dos de clientes e
profissionais.

CIRCUITO DE ACESSO PARA COLABORADORES E CLIENTES

Assim, a partir da presente data, o acesso ao Lar Residencial por colaboradores e clientes deve ser efetuado
pela Porta de SERVICO, onde esta definida uma zona para troca de calcado que vem do exterior.

Nesta zona, sdo disponibilizados alcool gel e mascaras que devem ser colocados pelos colaboradores antes
de se dirigirem a sala de pessoal para proceder a troca de vestuario.

PLANO DE VISITAS
Requisitos obrigatdrios para a realizagao de visitas ao Lar Residencial e Residéncia Auténoma:

a) A realizacdo de visitas passa a ser permitida através de agendamento prévio das familias junto da
Equipa Técnica. Para tal devem agendar a visita com a Diretora Técnica, Ana Claudia Silva, ou com a
Psicéloga Tania Sequeira, através de contacto telefénico.

b) Na&o serdo permitidas visitas sem agendamento.

c) As visitas devem dirigir-se a porta principal do Lar e aguardar pela responsavel de
acompanhamento da visita.

d) As visitas serdo realizadas no Hall da entrada principal do Lar Residencial, mantendo o
distanciamento de seguranca, sendo proibido o contacto entre o visitante e o cliente.

e) A pessoa que participa na visita deve manter o cumprimento de todas as medidas de
distanciamento fisico, etiqueta respiratdria e higienizacdo das maos (desinfecdo com alcool gel), a
disponibilizar pela CERCINA

f) Sempre que exista uma visita, esta sera registada na plataforma de gestdo do Lar (ANKIRA) com
data, hora, nome e contacto do visitante, e indicacdo do residente visitado;

g) As visitas devem respeitar um nimero maximo por dia e por utente, sendo, numa primeira fase, de
um visitante por utente, uma vez por semana (este limite pode ser ajustado mediante as
condi¢Bes da instituicdo e a situacdo epidemioldgica local, em articulacdo com a Autoridade de
Salde local e segundo a avaliagdo de risco;

h) As visitas devem ser realizadas com hora previamente marcada e com tempo limitado (ndo
devendo exceder 90 minutos).
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Os visitantes devem utilizar mdscara, preferencialmente cirdrgica, durante todo o periodo de
permanéncia na instituicao.

Os visitantes ndo devem levar objetos pessoais, géneros alimentares ou outros produtos.

Os visitantes ndo devem circular pela instituicdo nem utilizar as instalacdes sanitarias dos utentes
(se ndo for possivel, deve ser definida uma instalacdo sanitaria de utilizacdo exclusiva pelos
visitantes durante o periodo de visitas que deve ser higienizada, entre visitas e antes de voltar a ser
utilizada pelos utentes).

Atualizado a 22/05/2020
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A6. Plano de Contingéncia — Fase de “desconfinamento”
Medidas de prevencdo a aplicar na Radio Nazaré

No ambito do Plano de Contingéncia da CERCINA e de acordo com as orientacdes das autoridades
nacionais de saude visando o controlo da pandemia de Covid-19, estabelecem-se um conjunto de
medidas de prevencdo e seguranca a adoptar na Radio Nazaré, na fase de retoma das atividades
regulares de emissao, a partir de 1 de junho.

Fases do retorno a atividade normal:

- A partir do 12 fim de semana de junho, regressam a antena os programas de fim de semana, com
os colaboradores Anténio Lopes e Anténio Henriques. As medidas previstas no Plano de
Contingéncia ser-lhes-3o apresentadas previamente, para conhecimento das mesmas e para
sensibilizar quanto a importancia do seu cumprimento;

- Durante a 12 quinzena de junho, o José Henrique e a Fatima Melo manterdo o modelo hibrido de
programacao, voltando esta ao normal a 15 de junho, com os colaboradores em regime
totalmente presencial;

- Convidados em estudio s6 a partir de 15 de junho;

- Os restantes programas de autor regressarao a 15 de junho, sendo também os seus
dinamizadores antecipadamente informados das medidas a aplicar.

Medidas de prevencdo a aplicar

1. EPI's - Dotar as instalagdes da RN de mdscaras descartdveis, dlcool gel e desinfetante de
superficies, para uso de colaboradores e de eventuais convidados para os programas de estudio

2. Circuitos de entrada e saida das instalagdes:

- O acesso a RN por parte de colaboradores, convidados e outro publico far-se-a pela entrada
principal. O acolhimento de pessoas externas ao funcionamento da radio far-se-a na zona junto ao
balcdo da recepc¢do, onde deverao aguardar pela autorizacdao de entrada (se necessdrio) em zona
devidamente demarcada (sinalizagcdo horizontal) e distanciada do balcdo. O colaborador que faz o
acolhimento/atendimento esta do outro lado do balcdo, em distancia de seguranca;

- A porta de acesso ao corredor interior devera estar fechada e s6 sera aberta pelo colaborador
gue vai levar o convidado ao estudio;

- A saida do estudio por parte dos convidados de programa far-se-a pela porta corta-fogo de
acesso ao corredor externo e, dai, diretamente para as escadas do edificio, sem voltar a passar
pelo interior das instalagdes.

3. Regras gerais:

- Ao entrar nas instalacdes da RN, é obrigatdrio o uso de mascara pelos colaboradores voluntarios,
pelos convidados e outros visitantes;

- Em caso de atendimento ao balcdo da recepcao, o colaborador interno deverd usar também
mascara enquanto estiver na presenca do seu interlocutor;

- A mascara so é retirada em estudio, para falar ao microfone

Pag.26/31



PLANO DE CONTINGENCIA
Infecdao por Coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19)

- Durante o periodo de vigéncia do Plano de Contingéncia, e até ordens em contrario por parte das
autoridades de saude, aplicam-se as regras do distanciamento social.

a) Assim, ndo é permitido mais do que um (1) convidado em simultaneo por programa.

b) E totalmente proibida a entrada a pessoas estranhas ao servico (familiares ou amigos de
colaboradores e/ou convidados em estudio).

c¢) A lotacdo maxima do estudio é de 3 pessoas em simultaneo (locutor, animador ou
colaborador de suporte, e convidado), dispostos de forma a assegurar a distancia de seguranca de
1,5ma2m.

- Cada colaborador (funcionario ou colaborador voluntdrio) deve desinfetar as maos a entrada nas
instalacdes (usando o dlcool gel disponibilizado a entrada) e higienizar todas as superficies de
contacto durante e imediatamente apds a sua permanéncia em estudio (mesas, microfone, bracos
das cadeiras, monitores, teclados, interruptores e macanetas das portas, entre outras). Cada
colaborador devera higienizar as maos varias vezes durante o tempo que permanecer nas
instalacdes.

- Na utilizacdo das instalacOes sanitarias, € obrigatorio o uso de mascara e deverd respeitar as boas
praticas de etiqueta e de higiene pessoal.

Atualizado a 29 de maio de 2020
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A7. Funcionamento do Lar Residencial/Residéncia Auténoma em contexto Covid

ANEXO AO PLANO DE CONTINGENCIA

Na fase em que se prevé uma segunda vaga de infecdes pelo SARS.COV 2 (Covid 19), os clientes do Lar
Residencial continuam divididos em dois grupos, um no espacgo da sala de estar e outro no espago do Hall,
transformado em sala de estar, sendo que cada espago permite o seu distanciamento de cada cliente.

Os horarios das refei¢cbes estdo desencontrados entre os grupos e o refeitério é higienizado entre as
refeicdes do primeiro e do segundo grupo, sendo posteriormente limpo de acordo com o plano de
higienizagao definido.

Continuamos a manter as medidas preventivas de controlo da temperatura duas vezes por dia.
PROCEDIMENTOS A ADOPTAR EM CASO SUSPEITO

Sempre que existe um cliente com algum sintoma passivel de ser COVID 19, este é imediatamente isolado
no seu quarto e o colega é retirado para outro quarto (conforme definido inicialmente no nosso plano de
contingéncia), ocupando a casa de banho contigua ao quarto.

Esta zona é imediatamente sinalizada como zona de isolamento e definido um colaborador por turno para
fazer o acompanhamento da situagdo. De reforcar que o colaborador em questdo, encarregue pelo
tratamento da roupa, da limpeza do espaco e das refeicdes deve estar devidamente protegido com os
Equipamentos de Protecao Individuais (mdscara, luvas descartaveis (preferencialmente de nitrilo ou latex),
bata, protecdo dos olhos, farda, avental pldstico e toca), para além do cumprimento das precaugdes basicas
de controlo de infe¢do quanto a higiene das maos e distanciamento social, apds contacto com o cliente que
apresenta sintomas. Sempre que o colaborador sai da zona de isolamente para uma zona de servigo deve
trocar os EPI’s (Equipamentos de Protecao Individuais).

E efetuado o contacto com a Satde 24 e com as autorizardes locais de saude publica, protegdo civil e o (a)
nosso(a) técnico de acompanhamento da Seguranca Social.

Deve ser arejada e reforcada a limpeza e desinfeccdo da drea de “isolamento”, principalmente nas
superficies frequentemente manuseadas e mais utilizadas pelo cliente.

A roupa do cliente deve ser colocada num saco préprio e lavada a parte da roupa dos outros clientes, com
detergentes devidamente certificados.

As refeicGes do cliente suspeito sdo realizadas na zona de isolamento, e todos os recipientes utilizados sdo
descartaveis.

EM CASO POSITIVO

No caso de o cliente estar positivo, mantém-se isolado no seu quarto (conforme definido inicialmente no
nosso plano de contingéncia), ocupando a casa de banho contigua ao quarto.

Esta zona é imediatamente sinalizada como zona de isolamento e definido um colaborador por turno para
fazer o acompanhamento da situacdo. De reforcar que o colaborador em questdo, encarregue pelo
tratamento da roupa, da limpeza do espaco e das refeicbes deve estar devidamente protegido com os
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Equipamentos de Protecdo Individuais (mdscara, luvas descartaveis (preferencialmente de nitrilo ou latex),
bata, protecdo dos olhos, farda, avental plastico e toca), para além do cumprimento das precauc¢ées basicas
de controlo de infecdo quanto a higiene das maos e distanciamento social, apds contacto com o cliente que
apresenta sintomas. Sempre que o colaborador sai da zona de isolamente para uma zona de servico deve
trocar os EPI’s (Equipamentos de Protecdo Individuais).

Deve ser arejada e reforcada a limpeza e desinfeccdo da area de “isolamento”, principalmente nas
superficies frequentemente manuseadas e mais utilizadas pelo cliente.

A roupa do cliente deve ser colocada num saco préprio e lavada a parte da roupa dos outros clientes, com
detergentes devidamente certificados.

As refeigdes do cliente sdo realizadas na zona de isolamento, e todos os recipientes utilizados sao
descartaveis.

EQUIPA EM ESPELHO

Em conformidade com o estabelecido no plano de contingéncia da CERCINA, iremos dar continuidade ao
regime de horario-espelho dos profissionais afetos ao Lar Residencial/Residéncia Autonoma e CAO. Assim,
de forma a dinamizar as atividades de CAO no Lar Residencial, irdo continuar afetos 3 elementos do CAO e
uma Animadora Sociocultural que complementam a equipa do LAR.

Relativamente ao horario da Diretora Técnica e da Psicéloga continuam a fazer horario normal, de forma a
assegurar as necessidades do servico do Lar e da Residéncia Auténoma.

CIRCUITOS

Foram definidos os circuitos, devidamente sinalizados no interior do LAR, de forma a garantir a seguranca e
protecdo dos clientes e colaboradores.

Foi também definida uma entrada prdpria e distinta para clientes e colaboradores.

VISITAS

Atendendo as caracteristicas dos nossos clientes, as visitas estdo condicionadas e sdo realizadas no exterior
ou em espaco proprio (no Hall de entrada), e sempre acompanhadas por um colaborador do lar, de forma a
evitar o contacto fisico entre o cliente/familiar. Importa referir que estas serdo marcadas previamente pelo
familiar. Na impossibilidade do cliente estar na presenca do familiar, devido a sua dificuldade em cumprir
com as medidas de seguranca, as visitas sdo efetuadas através da janela, a fim de salvaguardar a seguranca
do mesmo.

Continuamos a evitar as pessoas externas ao lar, de forma a ndo haver contacto com os clientes, sendo que
estes sdo atendidos em espago proprio.

DADOS PESSOAIS

Em caso de necessidade, os dados pessoais quer dos clientes quer da equipa que se encontra ao
servico, estdo arquivados numa plataforma cujo acesso poderd ser feito pelo Presidente do
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Conselho Administrativo (Dr. Joaquim Pequicho), Diretora Técnica (Dra. Ana Claudia), Psicéloga
(Dra. Tania Sequeira) e Animadora Social (Dra. Ana Sequeira).

EMPRESAS DE TRATAMENTO DE RESIDUOS
O Lar Residencial e Residéncia Autdnoma ndo sdo obrigados a ter uma empresa responsavel pelo
tratamento de residuos. Em caso de necessidade contratualiza-se com uma das seguintes

empresas:
EMPRESA DE RECOLHA DE RESIDUOS
NOME TELEFONE E-MAIL
Ambipombal (+351) 236 215 937 comercial@ambipombal.pt
Stericycle 808 200 246 info.portugal @stericycle.com
Cannon Hygiene 808 202 114/244 767 309 cannon@cannonhygiene.pt

Atualizado a 17 de setembro de 2020

P4g.30/31


mailto:comercial@ambipombal.pt
mailto:info.portugal@stericycle.com
mailto:cannon@cannonhygiene.pt

PLANO DE CONTINGENCIA
Infecdao por Coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19)

A8. Plano de Contingéncia - Medidas de prevengao a aplicar na Radio Nazaré (atualizacdo)

Na sequéncia da declaracdo da situacdo de Contingéncia, no ambito da pandemia de COVID-19,
decorrente da Resolucdo do Conselho de Ministros n270-A/2020, procedeu-se a revisdo das
medidas de prevencdo a propagacado do novo Coronavirus aplicadas na Radio Nazaré.
Considerando que as medidas previstas em sede de Plano de Contingéncia da CERCINA para o
anterior periodo de desconfinamento se revelaram ser suficientemente restritivas (em particular
na limitacdo do acesso de pessoas terceiras as instalacdes da radio), decidiu-se manter as medidas
em vigor (ver Anexo 6 — Medidas de protecdo a aplicar).

Ao nivel dos Recursos Humanos, dada a reduzida dimensdo da equipa e as condi¢cdes de espaco
das instalagOes (que permitem o distanciamento entre postos de trabalho), ndo se considera
necessario, no presente momento, regressar ao regime de teletrabalho.

Nazaré, 21 de setembro de 2020
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