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1. INTRODUCAO

Este manual é destinado ao funcionamento da Clinica Escola de Fisioterapia da
UFPB (CEFisio) durante e ap6s a pandemia do SARS-CoV-2, ou como ficou
popularmente conhecida, a COVID-19.

A COVID-19 foi detectada no final de 2019 na cidade de Wuhan na China,
sendo confirmada sua circulagcdo pela OMS em janeiro do ano seguinte. Devido a sua
alta taxa de transmissibilidade, logo diversos paises notificaram a presenca do virus na
sua populacao.

A pandemia vem dilacerando os sistemas de salude mundial, mesmo os mais
desenvolvidos, ocasionado superlotacdo dos hospitais, adoecimento dos profissionais
de saude que estdo na linha de frente e elevacdo do nimero de 6bitos. Mesmo um ano
apo6s o surgimento do novo coronavirus, muitos desafios vém sendo enfrentado pelos
cientistas e populacéo.

Foram detectadas novas variantes da COVID-19 no Reino Unido, Africa do Sul
e Brasil, com aumento na taxa de transmissibilidade estimada entre 40 e 70%. O que
torna questiondvel se as vacinas desenvolvidas até o momento serdo capazes de
imunizar apds essas mutacoes.

A transmissibilidade do novo coronavirus pode ocorrer pelo contato direto entre
pessoas por meio de goticulas de saliva, espirro, tosse, secre¢cdes ou por contato indireto
através de objetos ou superficies contaminadas que entram em contato com membranas
da mucosa oral, nasal ou ocular.

Neste sentido, este manual visa estabelecer medidas de diminui¢do do contato
social, implementacdo de novos protocolos de atendimento e reestruturacdo do Servico
da Clinica Escola de Fisioterapia (CEFisio) com o intuito de ofertar um servi¢o seguro

para todos 0s envolvidos.



2. OBJETIVO E CAMPO DE APLICAQAO

A CEFisio presta servigos & comunidade desde 2011. Situada no Centro de
Ciéncias da Saude - CCS da Universidade Federal da Paraiba - UFPB, sua edificagdo foi
construida para essa finalidade e em esta subordinada ao Departamento de Fisioterapia e
ao CCS.

As atividades prestadas pela CEFisio sdo de assisténcia fisioterapéutica a adultos
e idosos, sendo composta pela comissdo gestora da Clinica, corpo docente e discente do
curso de Fisioterapia da UFPB, equipe técnico — administrativa e terceirizados
(recepcdo e servicos gerais).

O principal publico-alvo da atencdo prestada pela CEFisio sdo individuos que
apresentam comprometimentos  cinético-funcionais provenientes de afeccOes
neuroldgicas, osteomioarticulares, genitourinarias, genéticas, geriatricas, entre outras. A
maioria dos usuarios sdo residentes do municipio de Jodo Pessoa, todavia alguns
pacientes sdo provenientes de cidades circunvizinhas e do interior do Estado.

Os atendimentos sdo individualizados e ocorrem de forma particular e
direcionada para a necessidade de cada paciente ap6s uma avaliacdo global e integrada
ou em grupos. Realizam-se atendimentos individualizados, atividades de campo de

estagio, aula préatica, monitoria, grupos de extensdo, pesquisa universitaria e preceptoria.



3. SIGLAS

ABNT — Associacdo brasileira de Normas Técnicas
ANVISA- Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
CBio - Comisséo de Biosseguranga

CCS - Centro de Ciéncias da Saude

CEFisio — Clinica Escola de Fisioterapia

CGA- Comissdo de Gestdo Ambiental

CO2 — Dioxido de Carbono

COVID-19 - Corona Virus Disease -19

NBR — Norma Técnica Brasileira

Oz - Oxigénio

PPM- Partes por milh&o

SpO2 - Saturacao periférica de oxigénio

UFPB - Universidade Federal da Paraiba

UNASUS — Universidade Aberta do Sistema Unico de Satde



4. MAPA DE RISCO DA CLINICA ESCOLA DE FISIOTERAPIA
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Observagao: Na vigéncia da pandemia de COVID-19, as dareas sinalizadas com risco biolégico baixo e médio (com exceg¢do do depdsito) tornam-se de
grande risco devido a probabilidade de circulagdo/presenca de pessoas possivelmente infectadas.



5. NORMAS GERAIS DE SEGURANCA

5.1. Regras bésicas para execuc¢do de atividades assistenciais e aulas praticas no

ambito da CEFisio em periodo de pandemia

5.1.1. Recrutamento e admissdo de pacientes

e O recrutamento de pacientes devera ser feito pelo professor ou funcionario da

CEFisio (de acordo com a orientacdo do docente) seguindo os critérios de

prioridade ou patologia de interesse para as atividades praticas de acordo com a

sequéncia da lista de espera.

e Antes da admissdo ou retorno para o tratamento deve-se fazer uma entrevista via

contato telefénico ou aplicativo de mensagens para confirmar se 0s pacientes

apresentam sintomas ou teve contato nos Gltimos 14 dias com alguém que

apresentou sintomas sugestivos de COVID-19. Em caso positivo reagendar a

admisséo para no minimo 21 dias.

e Pacientes de grupo de risco (hipertensos, diabéticos, cardiopatas, pneumopatas,

imunossuprimidos, portadores de anemia ou de distirbios de coagulagdo

sanguinea), com historico negativo de sintomas gripais devem ser alertados

sobre o risco de exposicao durante o tratamento ou em caso de ser portador de

problemas cognitivos os familiares devem receber tal orientagéo.

e Pacientes que em curso de tratamento apresentarem sintomas gripais devem

comunicar a recep¢do da CEFisio ou o docente responsavel pela disciplina e

retornar ao atendimento no prazo de 21 dias a partir do inicio dos sintomas, sem

prejuizo de perder a vaga.



Aconselhamos que os docentes ou fisioterapeutas responsaveis pela assisténcia
aos pacientes apliquem um termo de consentimento livre e esclarecido antes da
admissdo ou retorno do paciente ao tratamento

Explicar ao paciente que serd adotada as normas de biosseguranca durante o
atendimento fisioterapéutico.

Orientar ao paciente que deve evitar trazer acompanhante para os atendimentos.
Caso seja necessario a presenca do acompanhante deve-se orientar que seja
apenas um por paciente e esteja fora dos grupos vulneraveis. S6 permitir a
presenca do acompanhante nos locais de atendimento em caso de extrema
necessidade, devendo o mesmo respeitar o distanciamento minimo de 1,5 metros
das demais pessoas durante o procedimento.

Respeitar os horarios de agendamento para evitar aglomeracGes na recep¢do
Informar sobre o uso obrigatério de mascaras nas dependéncias da CEFisio e a
higienizacao prévia das méaos com solugdo alcdolica a 70%.

Orientar quanto as medidas de higiene relacionadas a Covid-19 como: Evitar
contato com os olhos, nariz e boca sem higienizar as méos (lavar ou desinfetar);
tossir ou espirrar no antebraco ou em lenco de papel (descarta-lo) e lavar as
maos; manter o distanciamento social e higienizar as méos.

Permitir o acesso dos pacientes nas dependéncias da clinica apenas durante o
atendimento e uso dos banheiros.

Monitorar e registrar em prontuario a temperatura corporal e a saturacdo de O
através de oximetro digital em todos os pacientes antes de acessar as areas de
atendimento. Em caso de temperatura acima de 37° C e/ou %SpO. <95% o
atendimento deve ser suspenso e paciente deve ser orientado a procurar

atendimento médico.
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Os pacientes devem levar 0 minimo de pertences possiveis para o interior das
areas de atendimento. Recomendamos que bolsas e outros pertences néo

relacionados ao tratamento sejam acondicionados nos armarios da recepgéo.

5.1.2. Atendimento de pacientes

Os professores da CEFisio deverdo organizar a distribuicdo das areas de
atendimento e horarios das atividades e informar ao comité gestor de modo a ndo
causar aglomeracao de pessoas.

Cabe ao professor supervisionar a divisdo dos alunos por horéario e atividade a
ser desenvolvida

As escalas de trabalho devem obedecer a distribuicdo de
pacientes/alunos/supervisor nas areas especificas de atendimento das disciplinas,
atividades de estagio ou pesquisa/extensdo seguindo as recomendacles da
capacidade de pessoas por ambiente de acordo com a bandeira epidemioldgica
vigente no momento do atendimento (Tabela 1).

O aluno ndo pode permanecer no ambiente sem que esteja em seu horério de
atividade.

Todos os docentes, alunos e pacientes deverdo respeitar as normas de
biosseguranca antes, durante e apds os atendimentos.



Capacidade maxima de pessoas por ambiente

Ambiente (sala)

Area de

circulagéo

(m?)

Recepcao 32
Genito-urinario (1) 25,56
Sala de reunides 31
(2)
Consultorio (3) 20,35
Consultdrio (4) 20,35 | Atividades
Sala diatermia | (5) | 27,50 | Suspensas
Sala diatermia 11 27,50
(6)
Sala eletroterapia 27,22
()
Ginasio terapéutico 69
1 (9)
Ginasio terapéutico | 53,47
Il (10)
Copa 8,5
Sala de grupo 43,49

Bandeira (% de ocupacdo maxima)

Tabela 1. Capacidade de pessoas por ambiente de acordo com a bandeira epidemioldgica

Laranja
(30%)

Amarela
(60%)

11

4 9 15
4 9 15
3 7 11
3 7 11
4 9 15
4 9 15
4 9 15
8 18 31
7 14 24
2 4 6

6 12 20

Fonte: Comissdo de Biosseguranga UFPB
* A sala de evolucdo deve comportar apenas dois estudantes em atividade.

5.1.3. Aulas praticas demonstrativas

o As aulas préticas devem obedecer ao nimero adequado de pessoas por

ambiente de acordo com as recomendacdes da CBio-UFPB.

o Os professores devem observar o horério das atividades de modo a nédo

causar aglomeracdo nos ambientes da CEFisio.

o Os estudantes devem levar o minimo de materiais possiveis para o ambiente

de atividade pratica devendo deixar seus pertences no armario da CEFisio.



12

5.2. Regras basicas de trabalho

a)

Funcionarios, docentes, discentes e preceptores devem verificar a
temperatura corporal sempre gue adentrarem na CEFisio.

Funcionarios, docentes, discentes e preceptores que apresentarem sintomas
gripais devem comunicar a recepcdo da CEFisio para que seus pacientes
sejam avisados devendo retornar apds 21 dias do inicio dos sintomas. O
docente responsavel devera orientar o (a) paciente a observar o aparecimento
dos sintomas e a critério de disponibilidade remanejar o atendimento do
mesmo para outro estudante ou aguardar o retorno do estudante afastado
para dar continuidade ao tratamento.

E imprescindivel que todos que exercem alguma atividade na CEFisio atente
para as normas de biosseguranga e supervisione 0s demais colegas
orientando-os com cordialidade a correta execucdo das mesmas.

O treinamento dos alunos sobre as regras de biosseguranca da CEFisio deve
ser oferecido antes de iniciar as atividades praticas, atendimentos e
atividades de pesquisas e extensdo. Para tal sugerimos que antes de iniciarem
as atividades presenciais o0s estudantes apresentem certificados dos seguintes
cursos fornecidos pela UNASUS de acordo com a necessidade de cada
disciplina:

COVID-19: Uso seguro de EPI

https://avasus.ufrn.br/local/avasplugin/cursos/curso.php?id=329

b)

COVID-19: Manejo do paciente com disturbios respiratorios

https://avasus.ufrn.br/local/avasplugin/cursos/curso.php?id=324

Atividades de pesquisa e extensdo: a) deve obedecer a ocupa¢do maxima

indicada pela bandeira epidemioldgica por ambiente da CEFisio; b) os


https://avasus.ufrn.br/local/avasplugin/cursos/curso.php?id=329
https://avasus.ufrn.br/local/avasplugin/cursos/curso.php?id=324
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horérios das atividades ndo devem coincidir com os horérios das atividades
de ensino e monitoria; ¢) o pesquisador responsavel s6 deve iniciar a acéo
apo6s submeter a CBio/CCS o protocolo de execucdo de atividades com
respectivas acOes de biosseguranca e receber a certidao de liberagéo.

e A entrada e saida de pacientes, funcionarios, docentes e discentes devem
obedecer a sinalizagdo ou a orientagdo da recepcao da CEFisio.

e  Observar as sinalizacbes de biosseguranca da CEFisio e cumprir as
recomendacg0es das mesmas.

e Realizar a desinfeccdo de macas, tatames e travesseiros na frente do paciente
e/ou de seu acompanhante antes do atendimento, assim como aparelhos e

demais instrumentos utilizados no atendimento.

5.3. Equipamentos de protecdo coletiva

Sdo dispositivos utilizados a protecdo dos usuérios da CEFisio durante a
realizacdo de suas atividades. O EPC serve para neutralizar a acdo dos agentes
ambientais, evitando acidentes, protegendo contra danos a saude e a integridade fisica
dos professores, estudantes, pacientes e funcionarios, uma vez que o ambiente de

trabalho ndo deve oferecer riscos a salide ou a a seguranca dos mesmos.

5.3.1. Sinalizacdo de seguranca

A sinalizacdo de seguranca visa alertar docentes, discentes, funcionarios e
usuarios da CEFisio sobre riscos e perigos inerentes aos equipamentos de protecdo

coletiva e individual.

A Norma Regulamentadora publicada pelo Ministério do Trabalho (NR26)

dispOe sobre a sinalizagdo de seguranga no ambiente de trabalho estabelecendo cores e
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formatos padrGes para as sinaliza¢Ges, de acordo com o proposito para qual as mesmas

sdo orientadas:

a)

b)

d)

Sinalizacdo de alerta/perigo- Os sinais nesta categoria destinam-se a alertar
sobre uma situacdo, objeto ou acdo que pode resultar em ferimentos e/ou
danos nas instalaces. Sdo de cor amarela.

Sinalizacdo de proibicdo- Os sinais nesta categoria sdo projetados para
evitar certos comportamentos que poderiam comprometer a seguranca das
pessoas. Sao de cor vermelha.

Sinalizac@o de emergéncia- Os sinais nesta categoria destinam-se a indicar,
em caso de perigo, saidas de emergéncia, o caminho para a sala de
emergéncia ou o local onde existem dispositivos de socorro. Sdo de cor
verde e podem ter fundo branco se indicarem faixas de localizagéo,
direcéo, circulacéo.

Sinalizacdo de Combate a incéndio — Os sinais nesta categoria destinam-se
a indicar, em caso de incéndio, a localizacdo do equipamento de combate a
incéndio acessivel ao usuério. S&o de cor vermelha

Sinalizacdo de obstéculos e locais perigosos — Todos os perigos e locais
perigosos que poderiam levar a um acidente devem ser devidamente
rotulados com dispositivos adequados. Sao de cor amarela.

Sinalizacdo de obrigacdo - Os sinais nesta categoria destinam-se a

prescrever um comportamento especifico. Sdo de cor azul.

A aplicacdo da sinalizacdo foi baseada a partir do mapeamento dos riscos dos

ambientes da CEFisio, considerando a atividade, o niUmero de trabalhadores e usuarios

bem como as orientagdes normativas vigentes sobre a pandemia de Covid-19 pelas

autoridades sanitarias (Anexo 1):
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a) Sala de espera/ Recepc¢ao

USO OBRIGATORIO
DE MASCARA

NAO VAMOS ATENDE-LO SEM USO DE MASCARA,
ESTAMOS SEGUINDO NORMAS MUNICIPAIS.

ol Sinalizacao da porta de entrada da clinica

| OBRIGATORIO |
USODE £

MASCARA © B e ok

CONTATO

Sinalizacdo da sala de espera e recepgédo

OBRIGATORIO

HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizacao para locais com acesso ao alcool em gel

FumMaRNEsTELocAL )] Sinalizacéo da sala de espera e recepcédo

-ék

PROIBIDO BEBER AGUA USE O COPO PARA
DIRETAMENTE DO BEBEDOURO ~ BEBER AGUA

Sinalizag&o para bebedouro

Sinalizag&o para recipientes de lixo comum
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AREA

RESTRITA

SOMENTE PESSOAS
AUTORIZADAS

Sinalizacdo para portas de acesso aos corredores da CEFisio.

b) Corredores

OBRIGATORIO

OBRIGATORIO
usooe (1))

MASCARA

CONTATO AS MAOS EM GEL

Sinalizag&o para os corredores

RISCO DE
CHOQUE @
| ELETRICO

Sinalizacdo para caixas de eletricidade

c) Sala de génito urinario

NAO E PERMITIDO A PERMANENCIA
DE ACOMPANHANTES DURANTE
O ATENDIMENTO, SALVO QUANDO
ESTRITAMENTE NECESSARIO E

AUTORIZADO.

Sinalizacdo para portas de acesso as salas de atendimento

ux/
INFECTANTE,
v Sinalizacdo para recipientes de lixo infectante
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Sinalizag&o para recipientes de lixo comum

AVISO
Ceparason B
SEGURANGA

Sinalizagdo para salas de atendimento

%
HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizag&o para locais com acesso ao alcool em gel

EVITE
& CONTAMINACAO

LAVE SUAS MAOS|| = ]
LS Sinalizag&o para pias

LAVAGEM DAS MAOS

PREVENINDO DOENCAS

-

Sinalizacdo para pias

APAGUE
A LUZ AO | Sinalizagéo para o ambiente
SAIR




d) Expurgo

=)

Blgll%%?co @

Sinalizagéo para porta do expurgo
PERIGO >
MATERIAL
CONTAMINADO |

A\

Sinalizacéo para bambonas de lengois e material em
processamento de desinfeccao.

USO OBRIGATORIO DE:

&T@rw

LUVAS  JALECO MASCARA PROTETOR SAPATO
FACIAL FECHADO

Sinalizacéo para ambiente interno expurgo

Q Sinalizacgéo para recipientes de lixo do expurgo

Sinalizacdo para recipientes de lixo comum

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizag&o para o ambiente

18
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e) Sala de Reunides

AVISO

0

HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizacdo para locais com acesso ao alcool em gel

Sinalizacdo para recipientes de lixo comum

AVISO

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizacdo para o ambiente

f) Consultérios

NAO E PERMITIDO A PERMANENCIA
DE ACOMPANHANTES DURANTE
O ATENDIMENTO, SALVO QUANDO

ESTRITAMENTE NECESSARIO E
AUTORIZADO.

HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizagdo para locais com acesso ao alcool em gel

EVITE
& CONTAMINAGAO
LAVE SUAS MAOS|| )
§ Sinalizagdo para pias

7




LAVAGEM DAS MAOS

PREVENINDO DOENCAS

Sinalizacéo para pias

Sinalizacéo para recipientes de lixo comum

Sinalizacdo para recipientes de lixo do expurgo

AVISO_

APAGUE o _
A LUZ AO | Sinalizagéo para o ambiente

SAIR

g) Setor de Eletroterapia

NAO E PERMITIDO A PERMANENCIA
DE ACOMPANHANTES DURANTE
O ATENDIMENTO, SALVO QUANDO

ESTRITAMENTE NECESSARIO E
AUTORIZADO.

HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizacdo para locais com acesso ao alcool em gel

20
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~

EVITE
CONTAMINAGAO
LAVE SUAS MAOS

<]

b~

Sinalizacéo para pias

LAVAGEM DAS MAOS

PREVENINDO DOENCAS

|

Sinalizacgdo para pias

Sinalizag&o para recipientes de lixo comum

ATENCAO
- /)

MANUSEIE OS EQUIPAMENTOS
COM SEGURANCA

Sinalizag&o para aparelhos de eletroterapia

AVISO

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizagéo para o ambiente

h) Setor de Termoterapia

NAO E PERMITIDO A PERMANENCIA
DE ACOMPANHANTES DURANTE
O ATENDIMENTO, SALVO QUANDO

ESTRITAMENTE NECESSARIO E
AUTORIZADO.

Sinalizacgdo para portas de acesso as salas de atendimento



%
HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizag&o para locais com acesso ao alcool em gel

PERIGD>
YN

~

EVITE

Sinalizag&o para salas de diatermia

CONTAMINACAO
LAVE SUAS MAOS

Sinalizacgéo para pias

LAVAGEM DAS MAOS
E

Sinalizacgdo para pias

Sinalizacéo para recipientes de lixo comum

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizagéo para o ambiente



i) Setor de Hidroterapia (piscina terapéutica/ turbilhdes)

%
HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizacao para locais com acesso ao alcool em gel

CUIDADO
RISCO DE

QUEDA | Sinalizagdo para areas molhadas

RISCO DE
avoaue )
ELETRICO Sinalizagéo para tomadas dos turbilhdes

' Sinalizacdo para recipientes de lixo comum

j) Vestiarios

A

CUIDADO
RISCO DE

QUEDA [ Sinalizagdo para ambiente interno dos vestuarios

EVITE
& CONTAMINACAO
LAVE SUAS MAOS

-

Sinalizagéo para pias
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LAVAGEM DAS MAOS

PREVENINDO DOENCAS

Sinalizagéo para pias

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizag&o para o ambiente

k) Banheiros

-

EVITE
& CONTAMINACAO

LAVE SUAS MAOS| .
N Sinalizacdo para pias

LAVAGEM DAS MAOS

PREVENINDO DOENCAS

Sinalizac&o para pias

Sinalizac&o para recipientes de lixo comum

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizag&o para o ambiente
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I) Copa

PROIBIDO

=

FUMAR NESTE LOCAL

Sinalizag&o interna da copa

Sinalizag&o para recipientes de lixo comum

AVISO_

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizacdo para o ambiente

m) Sala de exercicios terapéuticos

NAO E PERMITIDO A PERMANENCIA
DE ACOMPANHANTES DURANTE
O ATENDIMENTO, SALVO QUANDO

ESTRITAMENTE NECESSARIO E
AUTORIZADO.

Sinalizacdo para portas de acesso a sala de exercicios terapéuticos

Sinalizag&o para recipientes de lixo comum

HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizag&o para locais com acesso ao alcool em gel



AVISO

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizacdo para o ambiente

n) Ginésio terapéutico Il e 11

NAO E PERMITIDO A PERMANENCIA
DE ACOMPANHANTES DURANTE
O ATENDIMENTO, SALVO QUANDO

ESTRITAMENTE NECESSARIO E
AUTORIZADO.

HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

Sinalizagdo para locais com acesso ao alcool em gel
p

ghn  EVITE
4 CONTAMINAGAO

LAVE SUAS MAOS

Sinalizagdo para pias

PREVENINDO DOENCAS

Sinalizacao para pias

Sinalizag&o para recipientes de lixo comum

26



27

APAGUE
ALUZAO
SAIR

Sinalizacdo para o ambiente

0) Deposito

PROIBIDO

FUMARNESTELocAL )l Sinalizagdo interna do deposito

p) Areade Convivéncia

I Sinalizagéo para recipientes de lixo comum

q) Areascomuns

cﬁler;o \‘
|

PISO \

MOLHADO

Staarcy

Sinalizagéo de piso molhado

5.3.2. Fitas de demarcacéo de solo
Feita com dorso de policloreto de vinila (PVC) plastificado e adesivo a base de

resina e borracha, as fitas de demarcacdo de solo sdo compostas de diversas cores e
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usadas para demarcacdo e isolamento de areas em geral, organizacdo de filas,

sinalizacdo de portas de vidro e equipamentos de combate a incéndio.

Recomendacdes para sinalizacéo:

a) Fita BRANCA - Indica locais de circulacdo de pessoas e demarcacdo de
filas. Sera utilizada para delimitar distancia de 1,5 metro do usuario e o
balcdo de recepcdo; nos corredores para delimitar espacos para ida e vinda
dos ambientes internos da clinica até a recepcéo, sinalizar distanciamento
de 1,5 metro ente as cadeiras de espera da recepcao.

b) Fita VERDE - Indicada para sinalizar a localizacdo de macas e cadeiras de
rodas

c) Fita VERMELHA - Identifica perigo. Deve ser usada nas areas de

equipamentos de incéndio e saida de emergéncia.

5.3.3. Dispensadores de preparacao alcoolica

Séo recomendados quando a higienizacdo das mados ndo € possivel através da
lavagem de maos. Os totens dispensadores de alcool em gel devem ser colocados em
areas de grande circulacdo de pessoas:

- Recepcéo

- Corredor de acesso aos consultorios e salas de atendimentos

- Ginasios terapéuticos

5.3.4. Extintores de incéndio
Recomenda-se que todo Estabelecimento Assistencial de Saude possua um

sistema de protegdo por extintores portateis, projetado e mantido em conformidade com
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o disposto na ABNT NBR 12.693 — Sistemas de protecdo por extintores de incéndio. Os
incéndios sao classificados em fungdo do material em combustao em “classes” distintas,
representadas por letras e simbolos padronizados. Para cada “classe” de fogo existe um
agente extintor mais adequado. Na clinica escola ha predominancia de materiais
inflamaveis das classes A (papéis e madeira) e C (materiais elétricos) sendo indicados
segundo a ANVISA, extintores com peso abaixo de 10 Kg (devido facilidade de
manuseio pelos trabalhadores do sexo feminino) com os seguintes materiais:

a) Agua; P6 ABC ou Espuma mecénica — para materiais inflaméaveis classe A

b) P& BC ou ABC, CO: ou halogenados — para materiais inflaméaveis classe C

Os extintores devem ser colocados em locais de facil acessibilidade com
sinalizagdo adequada e devem ser avaliados periodicamente. O nimero adequado de
extintores deve ser recomendado pelo Corpo de Bombeiros da cidade de Jodo Pessoa-

PB.

5.3.5. Cone de sinalizagao

l Feito em PVC flexivel, anti quebra, cor laranja com
refletivo branco de acordo com a NBR 15071.
m Indicado para isolamento de areas ou indicacdo

preventiva de risco a frente. Deve ser utilizado para
isolar areas molhadas na auséncia de sinalizacdo de
piso molhado durante a limpeza da CEFisio.

5.4. Equipamentos de protecdo individual (EPIs)
De acordo com a NR6 considera-se Equipamento de Protecdo Individual - EPI,
todo dispositivo ou produto, de uso individual utilizado pelo trabalhador, destinado a

protecdo de riscos suscetiveis de ameacar a seguranca e a salde no trabalho. O uso de
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EPIs sdo imprescindiveis para minimizar o risco de contato com o virus do SARS-CoV-
2 e devem ser usados de forma racional nos estabelecimentos de saude conforme as
recomendac@es técnicas e serem inspecionados, reparados e substituidos de acordo com
as instrucdes do fabricante. E importante lembrar que em nenhuma hipétese os EPI

de uso exclusivo no servico de saude devem ser levados para casa.

5.4.1. Jalecos
Os jalecos sdo feitos de material de tecido e devem ser usados a fim de: a)
fornecer uma barreira de protecdo contra acidentes e incidentes; b) reduzir a
oportunidade de transmissdo de microrganismos; c) prevenir a contaminacdo das roupas
do pessoal, protegendo a pele da exposi¢do a sangue e fluidos corpéreos, salpicos e
derramamentos de material infectado ou de outros tipos de agentes de risco.

Os jalecos devem sempre: a) Ser de uso individual e rotineiro nas atividades
praticas ou atendimentos, pois constituem uma protecdo para o profissional e estudante;
b) Possuir mangas longas, confeccionados com materiais de acordo com a atividade a
ser desenvolvida. As mangas ndo devem ser arregacadas, para ndo expor a pele aos
agentes de risco; c) Ser resistentes e impermeaveis, no caso de ser descartavel; d) Ser
utilizados, preferencialmente, com calgas compridas; e) Ser utilizado somente para a
finalidade a que se destina; e) Permanecer fechados, pois quando abertos ndo formam
uma barreira de protecdo adequada; f) N&o ser colocados no armario onde sao
guardados objetos pessoais g) Ser retirados ou substituidos quando contaminando e/ou
sujo; h) Ser descontaminados antes de serem lavados.

Somente € permitido o seu uso nas areas de trabalho, nunca em refeitorios,

escritdrios, bibliotecas, 6nibus, dentre outros locais publicos. O profissional/estudante
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deve retira-lo ao sair do laboratério e recoloca-lo quando retornar ao trabalho. Ser
entregue/ distribuido mediante recibo.

Os jalecos devem ser lavados periodicamente, a fim de remover sujidades e
contaminantes. Os jalecos reutilizaveis quando provenientes de areas de risco bioldgico,
devem ser descontaminados, por meios quimicos ou fisicos, antes de serem
encaminhados para a lavagem e lavados separadamente, jamais junto a outras roupas.
Para jalecos completamente brancos, pode-se coloca-lo de molho em solugdo de &gua
sanitaria (10 ml em 1L de 4gua comum), por 30 minutos antes da lavagem. No caso das
roupas brancas com detalhes coloridos ou roupas coloridas recomenda-se usar solugéo
alvejante peracético 15% na mesma diluicdo e 0 mesmo tempo de molho para cada
quilograma de roupa seca ou de acordo com a recomendagéo do fabricante.

A lavagem pode ser feita normalmente com sabdo e por ultimo, apds o
enxague, a peca pode ser deixada de molho numa solucdo de alcool e adgua por alguns
minutos. As regides que devem receber melhor atengdo na hora da lavagem s&o as
mangas e bolsos, por serem regides de maior incidéncia de contaminacgdo. Depois de
seco, o jaleco deve ser passado, ainda que seja constituido de tecidos que ndo amassam.

O calor do ferro de passar auxilia na exterminacéo de micro-organismos residuais.

5.4.2 Capote/Avental
E um produto indicado para uso em ambiente médico hospitalar ou laboratorial,
usados para proteger o corpo do paciente ou profissional da saude para reduzir os niveis
de contaminacdo/infeccdo ou contato com substancias quimicas, fluidos ou secre¢oes.
Existem aventais para diversas utilizacbes na area da saude: cirurgias, higienizacdo de
CME, laminado, de isolamento (SSMMS), impermeavel-quimico e de expurgo. Por

serem geralmente de uso descartavel, os capotes/aventais devem ser usados em
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condi¢Bes onde o uso do jaleco ndo € recomendado (atendimentos de alto risco de

contaminagéo).

Colocacéo do capote/avental:

0 Vista o avental ou capote primeiramente o Certifique-se de gque o tronco esteja
pelas mangas, ajustando as amarras totalmente coberto, bem como os bragos
nas costas e cintura. e 0s punhos.

Retirada do capote/avental:

@ Abraastiras e solte as amarras. o Empurre pelo pescogo e pelos 9 Retire o avental/capote pelo avesso.
ombros, tocando apenas a parte

interna do avental/capote O Dobre ou enrole em uma trouxa e

descarte em recipiente apropriado.

e Lave as maos com agua e sabdo ou
higienize com solucdo alcodlica a 70%.

5.4.3 Luvas

Servem em diversas situacdes clinicas em que se precisa ter contato com objetos
sujos, fluidos corporais, sangue e demais secre¢des. As luvas usadas em servigos de
salde podem ser de procedimento, cirurgicas ou de limpeza. Luvas de procedimento
sdo usadas para procedimentos clinicos em geral; luvas cirargicas sdo usadas para
cirurgias ou procedimentos assépticos como curativos de feridas, cateterismo vesical,

etc; luvas de limpeza sdo usadas para higienizacao de ambientes.
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Luvas de procedimento Luvas cirdrgicas Luvas de limpeza

As luvas de procedimento podem ser compostas por varios materiais (latex,
nitrilica ou vinil). E importante salientar que as luvas de procedimentos nio substituem

a lavagem de méaos e que esta deve ser precedida ao seu uso bem como ap0s retira-la.

As luvas de procedimento e cirdrgicas devem ser descartadas apos 0 uso. As
luvas de limpeza sdo: feitas de borracha resistente; de cano curto para protecdo das
mé&os ou longo para protecdo de antebracos; ndo sdo descartaveis e devem passar pelo
processo de desinfec¢cdo com hipoclorito de sodio (1%) ou outros saneantes conforme
indicagdo do fabricante. Apds esse procedimento € importante enxaguar
abundantemente, para retirar todo o residuo dos produtos saneantes, secar, adicionar po
antisséptico e acondicionar em local adequado.

Para escolher o tamanho adequado da luva deve-se medir a mao conforme figura

abaixo:

Utilize luvas do tamanho
correto da sua mao.

Basta medir a largura da sua
mao conforme a figura e

verificar qual o tamanho
indicado na tabela abaixo

Tamanho Largura da Mao
~4- 70 mm 10

- 80mm *10

M - 95mm 10

— 111 mm 10
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Técnica de colocagéo de luvas néo estéril (procedimento)

1. Depois de lavar bem as mdos,
retirar 1 luva da caixa original

- '\‘-,
«"77\\\"'&
| . -—;'t@‘\\t_
L= |
N

4, Retirar a 22 luva, tocando
apenas na zona correspondente a
regido do pulso

2. Tocar apenas em zonas restritas
da luva, correspondendo a regido
do pulso

5. Para evitar tocar na pele do
antebrago com a luva ja vestida,
pegar na superficie externa da
luva que estamos a vestir, com os
dedos dobrados da outra mdo

3. Colocara 1? luva

6. Uma vez colocadas as
luvas, as mdos ndo devem
tocar em mais nada que
nao seja o que esta
contemplado no
procedimento a efetuar

Técnica de colocagdo de luvas estéreis

1- Pegue uma luva com polegar
e indicador

2- Puxe a luva na mao

It

3- Deslize a mao -parcialﬁnte
enluvada sob a borda da segunda
luva
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3- Deslize os dedos da mio

completamente enluvada sob a -
borda da primeira méo, puxe a

luva até o pulso

4. Puxe a outra luva pelo lado de

. 6- Procedimento de calcar as luvas
dentro e puxe a luva até o pulso )

concluido

Como retirar as luvas apds o uso

1. Pegarnuma luvana zona 2. Manter a luva pressionada
8 P 3. Colocar as luvas no

do pulso, e sem tocar na entre os dedos, e colocara :

e 2 contentor apropriado
pele do antebrago, puxar a mao contraria (sem luva) entre
luva completamente. a luva e o pulso. Remover a

segunda luva, rolando até
cobrir completamente a
primeira

5.4.4. Protetores para cabeca e face
a) Oculos de protecdo — Indicado para protecdo dos olhos do usuario contra impactos
de particulas volantes frontais ou para protecdo de radiacdo laser ou diodo emissor

de luz.

Oculos de protecdo Oculos de protecdo Oculos de protegio
de particulas LASER/LED terapeuta LASER/LED paciente
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@ b) Protetor facial — Indicado para

protecdo da face do usuario contra impactos de
/ particulas volantes multidirecionais e respingos

Como colocar:

‘ o Apoie a viseira do protetor facial na testa e passe o
elastico pela parte superior da cabec¢a. No caso dos

oculos, coloque da forma usual.

Q Os equipamentos devem ser de uso exclusivo para
cada profissional responsavel pela assisténcia,

sendo necessaria a higiene correta apds 0 uso, caso

nao possa ser descartado.

Sugere-se a limpeza e desinfecgao, de acordo com as

instrugoes de reprocessamento do fabricante.

Como remover:

o Remova pela lateral ou pelas
hastes, considerando que a parte
frontal esta contaminada.

€) Alimpeza e a desinfeccao devem
ser realizadas de acordo com as

instrucoes de reprocessamento
do fabricante.
Apo6s 0 uso lavar com &gua e sabdo neutro, secar a sombra ou com papel
absorvente. Guardar em local que ndo deforme e livre de poeiras, quimicos, exposi¢do
ao calor e luz solar direta. Evitar deixar as lentes sobre superficies que possam arranhar

ou marcar as lentes.
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C) Mascaras de uso profissional — Para procedimentos geradores de
goticulas deve-se utilizar a mascara cirurgica e utilizar as de protecdo respiratoria
(respirador particulado) com eficacia minima na filtracdo de 95% de particulas de até
0,3 (tipo N95, N99, N100, PFF2 ou PFF3) sempre que realizar procedimentos
fisioterapéuticos geradores de aeross6is como por exemplo, aerossolterapia, inducéo de

escarro, técnicas de desobstrucdo pulmonar, etc.

/

e

Méscara cirurgica Maéscara N95

Deve-se higienizar as mados lavando com &gua e sabdo e na auséncia destes
pode-se utilizar solucdo alcoolica antes da colocacdo das mascaras. Enquanto estiver em
uso evite tocar na parte da frente da mascara. Trocar a mascara quando estiver imida ou

quando necessario seguindo as orienta¢des do fabricante.

Mascara Cirurgica
Como colocar:

o Verifique se a mascara no estd danificada. o Aperte o clip nasal ou a borda rigida da mascara
e Utilize o clip nasal como referéncia para identificar para que ela se adapte ao formato do seu nariz,
a parte superior. visando minimizar espacos entre a face e a
6 Coloque a mascara em seu rosto e prenda as algas mascara.
atrds da cabeca, mantendo-as paralelas (nunca e Puxe a parte inferior da mascara para que ela

cruzadas). cubra sua boca e seu queixo.
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Como remover:

o Segure as alc¢as inferiores e depois as alcas ou
elastico superiores e remova-a.

e Descarte em uma lixeira.

e Lave as maos com agua e sabao ou higienize com

solucao alcoolica a 70%.

Lembre-se: Durante a retirada da mascara evite tocar a parte frontal, pois ela estara

contaminadal!
Mascara N95, N99, PFF2 ou PFF3

Como colocar:

|

@ Segurar o respirador com o clip € Encaixar o respirador sob o queixo. e Posicionar uma das alcas na
nuca e aoutra na cabega.

nasal préximo a ponta dos dedos

deixando as algas pendentes.

o Ajustar o clip nasal no nariz. 6 Verificar a vedacao pelo teste

de pressao positiva e negativa.

IMPORTANTE:
Verificagdo positiva da vedacéao:
» Expire profundamente. Uma pressédo positiva dentro da mascara significa que ndo tem

vazamento.
* Se houver vazamento, ajuste a posicao e/ou as al¢cas de tensdo. Teste novamente a vedacao.

* Repita os passos até que a mascara esteja vedando corretamente!

Verificagdo negativa da vedacéo:
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* Inspire profundamente. Se ndo houver vazamento, a pressdo negativa fard o respirador
agarrar-se no seu rosto.

+ O vazamento resultard em perda de pressao negativa na mascara devido a entrada de ar
através de lacunas na vedacao.

Como remover:

o Segurar o elastico inferior com as duas maos, passando-o
por cima da cabeca para remové-lo.

e Segurar o elastico superior com as duas maos, passando-0
por cima da cabega para removeé-lo.

9 Remover a mascara segurando-a pelos elasticos,
tomando bastante cuidado para nao tocar na superficie
interna.

o Acondicione a mascara em um Saco ou envelope de
papel com os elasticos para fora, para facilitar a retirada
posteriormente, no caso de reutilizacao.

e Nunca coloque a mascara ja utilizada em um saco
plastico, pois ela podera ficar Umida e potencialmente
contaminada.

o Lave as maos com agua e sabao ou higienize com solucao
alcodlica a 70%.

d) Mascaras de uso ndo profissional — O uso das mascaras faciais de tecido foi
recomendado pela ANVISA durante a pandemia do SARS-COV-2 atraves da nota
técnica publicada em 03/04/20. Seu uso ndo oferece total protecdo contra infeccdes, mas
reduzem sua incidéncia quando associadas a medidas de etiqueta respiratoria,
distanciamento social e higienizacdo das maos.

A mascara deve ser feita nas medidas corretas, com trés camadas: uma camada
de tecido ndo impermeéavel na parte frontal, tecido respiravel no meio e um tecido de
algodéo na parte em contato com a superficie do rosto. Deve cobrir totalmente a boca e
nariz, sem deixar espacos nas laterais. Também € importante que a mascara seja
utilizada corretamente, ndo devendo ser manipulada durante o uso e deve-se lavar as

maos antes de sua colocacgdo e apos sua retirada.
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As mascaras faciais de uso ndo profissional ndo devem ser utilizadas pelos:
profissionais de saude durante a sua atuacdo; pacientes contaminados ou suspeitos (com
sintomas); pessoas que cuidam de pacientes contaminados; criangas menores de 2 anos,
em pessoas com problemas respiratorios ou inconscientes, incapacitadas ou incapazes
de remover a méscara sem assisténcia; demais pessoas contraindicados pelo profissional
de salde.

Até a liberagdo de seu uso pelas agéncias de salde, serd imprescindivel a
utilizacdo correta de méscaras de tecido (cobrindo totalmente nariz e boca sem espagos
nas laterais) dentro das dependéncias da Clinica-escola de Fisioterapia quando néo

houver recomendacdo do uso de méscaras profissionais.

d) Gorro
O uso de gorros ou toucas descartaveis proporciona barreira efetiva para o
profissional, contra goticulas ou aerossdis, ou ainda, queda de fios de cabelo sobre a

superficie de trabalho.

Como colocar:

Lembre-se: O cabelo deve estar preso.
0 Colocar o gorro ou a touca na cabeca comecando

pela testa, em direcao a base da nuca.

6 Adaptar na cabeca de modo confortavel, cobrindo

todo o cabelo e as orelhas.

o Sempre que 0 gorro ou a touca aparentarem sinais
de umidade, devem ser substituidos por outro.
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Como remover:

Lembre-se: O Gorro é retirado apos o avental ou capote.

o Para retirar a touca/gorro, puxe pela parte superior

central, sem tocar nos cabelos.

e Descarte a touca/gorro em recipiente apropriado.

e Lave as maos com agua e sab3o ou higienize com

solucao alcoodlica a 70%.

Sempre lavar as mdos com agua e sabdo ou higienizar com alcool a
70° antes de paramentar-se e apds a desparamentacao.

SEQUENCIA DE PARAMENTAGAO E DESPARAMENTACAO
PARAMENTAGAO:
@Jaleco/Capote ou Avental®Mascara cirtirgica ® Oculos ou protetor facial @Luvas.
Em procedimentos geradores de aerossais:

O Capote ou Avental®Mascara de protecdo respiratéria ® Oculos ou protetor facial
® Gorro © Luvas.

DESPARAMENTAGAO:
O Luvas®Jaleco/Capote ou Avental ® Oculos ou protetor facial @Mascara.
Ou em procedimentos geradores de aerossois:

O Luvas ® Capote ou Avental®Gorro ® Oculos ou protetor facial ® Mascara de
protecao respiratdria.

5.5. Seguranca no uso de equipamentos e materiais
o Os aparelhos que sdo operados manualmente (Ex. aparelhos de eletroterapia,
termoterapia, etc) e materiais de muito manuseio (ex. teclados, mouse)

devem ser cobertos com filme plastico.
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o Limpar com alcool 70% ap0s a utilizacdo e fazer trocas semanais do filme

plastico.

6. RECOMENDACOES DA UTILIZACAO DO SETOR DE HIDROTERAPIA

DURANTE A PANDEMIA

Devem seguir as recomendacdes da Associacdo Brasileira de Fisioterapia
Aguaética (ABFA):

o O tratamento da agua deve obedecer a norma técnica NBR 10818/2016 que
recomenda a verificagdo da alcalinidade total (deve estar entre 80-120 ppm),
pH (deve estar entre 7-7,4 ppm) e cloragdo com 14 gramas /m?3 de cloro
mantendo sempre o residual de cloro livre na faixa entre 1 e 3 ppm.

o Disponibilizar dispensadores de &lcool 70% na entrada do setor de
hidroterapia

o Manter a ventilagdo dos ambientes incluindo os vestiarios.

o Evitar aglomeragGes nas areas comuns da piscina, para tal recomenda-se que
nas atividades em grupo os pacientes entrem de forma sequenciada no setor
de hidroterapia.

o Recomendar o menor uso de vestiarios, vindo ja trocado de casa com um
roupdo, tanto para chegar até a piscina como ap6s a sua saida. Em caso de
real necessidade do uso de vestiarios deve ser utilizado por um paciente por
Vez.

. Exigir uso de chinelos pré-desinfectados no ambiente de préticas aquéticas.

o Toalhas e roupas dos pacientes devem ser penduradas em suportes

o Respeitar o limite maximo de nove pessoas dentro da piscina mantendo o
distanciamento minimo de 1,5 metros, para as atividades em grupo,

individuais ou aulas praticas.
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o Uso generalizado de mascaras eficientes com trocas constantes (evitando
gue as mesmas umedecam), 6culos de protecdo ou protetores faciais (face
shield).

o Apb6s o término de cada intervencdo ou aula praticas deve-se realizar a
higienizacdo de escadas, balizas, e bordas das piscinas bem como o0s
materiais, acessorios, flutuadores e dispositivos auxiliares utilizados durante
0s procedimentos.

e A higienizagdo dos vestiarios deverd ser realizada imediatamente apds o
uso, utilizando produtos desinfetantes.

o N&o utilizar adornos (aliangas, anéis, pulseiras, colares, bricos e reldgios)
durante as aulas praticas e atendimentos de acordo com a Norma

Regulamentadora -NR32.

7. ERGONOMIA DO TRABALHO

A ergonomia do trabalho trata de adequar a biomecénica corporal as demandas do
ambiente laboral, no caso na CEFisio. Sejam estas desenvolvidas pelos tecnicos-
administrativos, terceirizados ou no meio académico. H& necessidade desses cuidados
para que nao sejam desenvolvidas doencas ocupacionais por repeticdes no trabalho,
tendinites, hérnias de disco, entre outras (MOREIRA, 2018).

Baseado em evidéncias cientificas, ndo existe a postura perfeita, principalmente
quando se considera a individualidade bioldgica, onde o centro de gravidade e as
posturas adotadas por cada individuo seguem suas particularidades. Toda via se faz
necessario alguns cuidados nas atividades laborais para que ndo haja a sobrecarga

osteomioarticular e assim desencadeie possiveis lesdes ou afeccoes.
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Os ajustes biomecénicos, levando-se em consideracdo as alavancas, possibilitam

menor gasto energético e maior eficacia nas atividades laborais.

7.1 Técnicos-Administrativos

Postura Correta ao Sentar em Frente ao Computador

Prefira ambientes neutros, Utilize iluminagao
com superficies nao adequada, com luz indireta
refletoras e pouco ruido. de preferéncia.

=

Regule brilho e
contraste do monitor

Ombros e quadris
alinhados

Teclado diretamente
a sua frente

Punho em uma posigao
neutra (sem dobrar)

Encosto adaptado a
curvatura da coluna

Mouse proximo
ao teclado e no
mesmo nivel

Descanso de brago

Joelhos discretamente
na altura do cotovelo

abaixo do quadril

Pés apoiados no
solo ou em descanso
para o0s pés

Altura do assento
abaixo da patela
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7.2 Terceirizados

Ao varrer embaixo dos moveis Arrumando a casae
afastando moveis

Postura incorreta ao varrer a casa
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7.3 Meio Académicos

7.3.1 — Transferéncia de Pacientes
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8. PROCEDIMENTOS EM CASO DE ACIDENTES

Pode-se ocorrer acidentes de diversas naturezas, entre eles os ferimentos abertos,
fraturas, luxagdo, queimaduras que podem estar presentes na CEFisio. Sendo prestados
0s primeiros socorros e encaminhados para a unidade de pronto atendimento mais

proxima.

8.1 Condutas nos Ferimentos Abertos

Higienizacdo das
méos do
prestador de
S0COorro

Estancar ¢ Quando necessario
hemorragias com
gaze, atadura ou

tecido limpo

» Nao se deve retirar
objetos dos locais de
lesdo.

Prote¢do com
gaze/atadura e

fita minrrnnnra




8.2 Luxagdes e Fraturas

» Suspender a articulacéo
Imobilizacdo na luxada para que nao haja

Luxacéo agravamento da lesdo pela
gravidade.

Imobilizagdo 1 = Dentro do limite de
Fratura conforto e dor e sem
(Preferencialmente causar agravamento da

esperar 0 SAMU) lesdo.

8.3 Condutas nas Queimaduras

8.3.1 Elétrica

Blesi ki etei el » Utilizar um  pedago de

Vel En e e | - madeira  seca, cinto  de
de iniciar o couro, borracha grossa ou
atendimento luva de borracha

A\ >

8.3.2 Quimica

\

Remover o contetido R\CEA L EH ok
solido da pele e
lavar com agua
corrente

Cobrir com gaze
estéril tmida
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9. HIGIENIZACAO DOS SETORES

O processo de higienizagdo da CEFisio deve ser alcangado mediante 0s
processos de limpeza, desinfec¢do e descontaminagéo:

LIMPEZA: E a remogéo de toda sujidade de qualquer superficie ou ambiente
(piso, paredes, teto, mobiliario e equipamentos). O processo deve ser realizado com
agua, detergente e acdo mecanica manual. DEVE PRECEDER OS PROCESSOS DE
DESINFECCAO E ESTERILIZACAO.

DESINFECCAO: E o processo de destruicdo de microorganismos patogénicos
na forma vegetativa existente em artigos ou superficies, MEDIANTE A APLICACAO
DE SOLUCAO GERMICIDA EM UMA SUPERFICIE PREVIAMENTE LIMPA.

DESCONTAMINACAO: E a remocdo de materiais organicos de uma
superficie, COM AUXILIO DE UMA SOLUCAO DESINFETANTE, APLICADA
DIRETAMENTE SOBRE O AGENTE CONTAMINANTE.

A higienizacdo deve ser concorrente (limpeza/desinfeccdo/descontaminacéo
realizada diariamente de forma a manter/conservar os ambientes isentos de sujidade e
risco de contaminacao) para as areas comuns, banheiros e ambientes de atendimento e
terminal (limpeza/desinfeccdo/descontaminacdo realizada ap6s o atendimento) para
colchonetes, aparelhos e outros materiais utilizados no atendimento ao paciente. A
higienizacdo concorrente é de competéncia da equipe terceirizada de limpeza e deve
ser supervisionada pelo gestor da CEFisio ou a quem o mesmo deliberar para tal
supervisdo. A higienizacdo terminal é de competéncia dos profissionais, docentes e
discentes que estejam realizando atendimento devendo a mesma ser estritamente

observada entre cada atendimento.
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Produtos usados na higienizagéao:

AGUA - ¢ utilizada para diluicdo do desinfetante e também para remover as
sujeiras.

DETERGENTE - substancia que facilita a remocdo de sujidade, detritos e
micro-organismos Vvisiveis, através da reducdo da tensdo superficial (umectagdo),
disperséo e suspensdo da sujeira.

ALCOOL - é amplamente utilizado como desinfetante e antisséptico no
ambiente hospitalar, tanto o etilico, 70% (p/v), como o isopropilico, 92% (p/v), pela
acdo germicida (bactericida, virucida, fungicida, tuberculicida), pelo custo reduzido e
baixa toxicidade. Porém, ndo é capaz de destruir esporos bacterianos, evapora
rapidamente, é inativado na presenca de matéria organica. E indicado para desinfeccio
de nivel intermediario ou médio de artigos e superficies, exercendo seu efeito germicida
apos trés aplicacbes de 10 segundos, intercaladas pela secagem natural.

Condutas durante o processo de higienizacéo:

e Sempre sinalizar o corredor deixando um lado livre para circulacdo de
pessoas e com materiais organizados para evitar acidentes de trabalho;

e Utilizar Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) adequadamente;

e A varredura deve ser realizada utilizando MOP. A varredura seca com
vassouras é proibida, pois levanta poeira e microorganismos que
estdo depositados no piso.

e Na higienizagdo feita com &gua e detergente neutro utiliza-se,
inicialmente, o pano Umido, para recolhimento de residuos, seguindo de
limpeza com &gua e detergente neutro, retirando toda a sujidade, e

enxague.
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e Utilizar sempre dois baldes de cores diferentes, sendo: um com agua,
outro com agua e detergente neutro. A técnica de limpeza utilizando dois
baldes tem por objetivo estender o tempo de vida util do detergente,
diminuindo o custo e a carga de trabalho.

e N&o misturar produtos, utilizando-os cada um para sua correta finalidade.
ex.: detergente neutro, solugdo desinfetante etc.

e Desprezar &gua suja em local adequado, nunca em banheiros de
pacientes e funcionarios e pias utilizadas para higiene das méaos;

e Obedecer ao sentido correto para limpeza, da seguinte forma, em sentido
unidirecional: teto, paredes de cima para baixo e piso iniciando dos
cantos mais distantes da porta.

e Manter os equipamentos de limpeza limpos e secos.

e  Nunca deixar panos e MOPS de limpeza imersos em solucéo, pois pode
diminuir sua vida atil, aléem de servir de meio de cultura para micro-
organismos;

e Estar sempre atento postura corporal adequada durante o trabalho

e Observar e evitar 0s riscos ergondémicos como carregar pesos excessivos,

utilizacdo inadequada de escadas, etc.

Processo de higienizagdo de superficies:

1. Fluxo para limpeza de superficie SEM matéria organica utilizando agua e

detergente neutro:
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REMOVER O EXCESSO DO PO COM AGUA
(VARREDURA OU RETIRADA DO PO) J

4

ENSABOAR A SUPERFICIE COM
SABAO OU DETERGENTE

J

ENXAGUAR A SUPERFICIE COM AGUA J

J

SECAR CUIDADOSAMENTE J

Fonte: BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do paciente em servicos de salde:
limpeza e desinfec¢do de superficies. Brasilia: Anvisa, 2010.

2. Fluxo para limpeza de superficie COM matéria organica

Superficies com presencga de
matéria organica
Desinfeccao Descontaminagao
Retirar matéria
organica
Aplicar o produto em
ﬂ cima da matéria organica
Aplicar o desinfetante u
Apoés o tempo de agao Apos o tempo de acao retirar
remover o desinfetante da o produto/residuo com pano
area ou papel absorvente
Limpar o restante da area
com agua e sabao

!

Secar as superficies

Fonte: BRASIL. Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares. POP/CCIH/009/2016
HIGIENIZACAO HOSPITALAR. 2016



53

Banheiros

e Seqguir as orienta¢des providas na sinalizacdo do ambiente.

e Observar os dispensadores de sabdo liquido e papel para que ndo faltem nos
banheiros.

e Manter os banheiros higienizados 0 minimo duas vezes a cada turno, em
especial maganeta das portas, interruptores de energia, pias e torneiras.

e Os usuarios devem seguir os avisos de seguranca relacionados aos banheiros e o

cuidado com a higienizacdo das maos antes e ap0s seu uso.

e Ndo sera permitido o acesso dos trabalhadores da CEFisio aos banheiros

trajando EPI, com excecdo da mascara facial.

10. ACONDICIONAMENTO DE MATERIAL SUJO

o Roupas, lencgois e toalhas usadas apds os atendimentos na CEFisio devem
ser acondicionados no setor de expurgo em recipiente fechado devidamente
sinalizado como material sujo.

o Recomenda-se sempre que possivel a utilizacdo de lengois descartaveis
durante os atendimentos e seu descarte deve ser realizado de acordo com o
item 13 deste manual.

o Eletrodos e sondas intracavitarios provenientes de atendimento na sala dois
(génito-urinario) devem ser transportadas para o setor de EXPURGO
devidamente embaladas para evitar contamina¢do e acondicionadas no
balcdo em local préprio, destinado a esses materiais, até a sua limpeza e

desinfeccéo.
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11. PROCESSAMENTO DE ARTIGOS EM FISIOTERAPIA
O processamento de produtos (materiais) para saide consiste em um conjunto de
acles relacionadas a pré-limpeza, recepcdo, limpeza, secagem, avaliacdo da
integridade e da funcionalidade, preparo, desinfeccdo ou esterilizagéo,
armazenamento e distribuicdo para as unidades consumidoras. Os produtos passiveis
de processamento sdo aqueles fabricados a partir de matérias primas e conformacao
estrutural, que permitem repetidos processos de limpeza, preparo e desinfec¢gdo ou

esterilizacdo, até que percam a sua eficacia e funcionalidade;

Os produtos utilizados na CEFisio para atendimento dos pacientes podem ser
classificados de acordo com sua utilizagdo como:
a) Artigos semicriticos — sdo aqueles destinados ao contato com a pele ndo intacta
ou com mucosas integras. Ex.: sondas e eletrodos intracavitarios, inaladores,etc.
b) Artigos ndo criticos — sdo artigos destinados ao contato com a pele integra dos
pacientes. Ex.. comadres (aparadores), eletrodos de silicone, cabecotes de

ultrassom, aparelhos de pressao, estetoscopio, etc.

Artigos para saude classificados como semicriticos devem ser submetidos, no
minimo, ao processo de desinfeccdo de alto nivel, ap6s a limpeza. Produtos para
salde classificados como ndo-criticos devem ser submetidos, no minimo, ao

processo de limpeza.

A limpeza consiste na remocao de sujidades organicas e inorganicas, reducdo da
carga microbiana presente nos produtos para saude, utilizando &gua, detergentes,
produtos e acessorios de limpeza, por meio de acdo mecanica (manual ou
automatizada), atuando em superficies internas (Iimen) e externas, de forma a tornar

0 produto seguro para manuseio e preparado para desinfecgédo ou esterilizagéo.
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Os agentes desinfetantes podem ser fisicos ou quimicos e sdo classificados de

acordo com sua capacidade em matar os micro-organismos como:

Alto nivel: Elimina: Bactérias vegetativas, bacilo da tuberculose, fungos,
virus e alguns esporos bacterianos. E indicada para: Itens semi-criticos
Agentes desinfetantes: Acido Peracético, Compostos clorados, Peroxido
de hidrogénio (7,3%) , Pasteurizadora, Termodesinfetadora.

Nivel intermediario: Maioria dos fungos, todas as bactérias vegetativas,
bacilo da tuberculose, alguns virus lipidicos. N&o é esperada ac¢ao sobre
esporos bacterianos. Indicado para: Itens ndo-criticos e superficies.
Agentes desinfetantes: Alcool etilico 70%, hipoclorito de sédio (1.000
ppm de cloro disponivel).

Baixo nivel: N&o h& acdo sobre esporos ou bacilo da tuberculose, pode
ou ndo ter acdo sobre virus ndo lipidicos, atividade relativa contra
fungos. Elimina a maioria das bactérias vegetativas. Indicada para: Itens
ndo-criticos e superficies. Agentes desinfetantes: Alcool etilico 70%,
fenais, hipoclorito de sédio (100 ppm de cloro disponivel), quaternario

de amonio (apenas para desinfeccdo de superficies), Glucoprotamina.
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Tabela 2. Conduta para o processamento de materiais na CEFisio:

Material (is) Tipo de Agente Observacao
Processamento
Recomendado
Eletrodos de Limpeza Agua+ sabdo N&o deve ser
silicone utilizada solucéo
Detergente alcodlica para
enzimatico limpeza dos eletrodos
para ndo
Glucoprotamia comprometer sua
vida util.
Eletrodos Esterilizacdo de baixa perdxido de Risco de oxidacédo
intracavitarios temperatura hidrogénio e dos aneis metélicos
(Método Sterrard) plasma
Sondas Limpeza Detergente Secar com secador
intracavitarias de enzimatico frio e passar talco
latex apos o procedimento
Cabecotes de Limpeza+ Agua+ sabdo Usar escova para
ultrassom Desinfec¢édo Solucdo remover 0s residuos
alcoolica 70° de gel das ranhuras
do cabecote
Materiais de Limpeza Agua+ sab3o
Hidroterapia )
Bola suica Limpeza/Desinfeccdo  Agua+ sabao
Solucéo
alcoolica 70°

Nota: Os desinfetantes devem ser utilizados de acordo com os parametros
definidos no registro do produto

12. DESCARTE DE RESIDUOS

Os residuos de servicos de saude (RSS) sdo todos os residuos resultantes das
atividades exercidas pelos geradores de residuos de servicos de saude. Na CEFisio 0s
residuos produzidos sdo classificados como do grupo A4 (residuos resultantes de
atendimento contendo fezes, urina ou secrecdes, podem apresentar risco de infeccdo que
ndo apresenta relevancia epidemiologica e risco de disseminacao) e D (residuos que ndo
apresentam risco biologico, quimico ou radioldgico a saide ou ao meio ambiente,

podendo ser equiparados aos residuos domiciliares) e E (residuos perfurocortantes ou
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escarificantes utilizados eventualmente em procedimentos que necessitem uso de

agulhas de acupuntura, laminas de bisturi, 1dminas de barbear, lancetas ou vidros

quebrados).

A CEFisio deve seguir o Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de

Saude (PGRSS) proposto pelo CCS.

a)

b)

Caracteristicas dos coletores

Os recipientes devem ser indicados por sinalizagdo de acordo com o tipo de
residuo a ser acondicionado.

Recipientes que acondicionam residuos do grupo A devem ser de material
liso, lavavel, resistente a punctura, ruptura, vazamento e tombamento, com
tampa provida de sistema de abertura sem contato manual, com cantos
arredondados.

O recipiente ndo necessitara de tampa para fechamento sempre que ocorrer a
substituicdo imediata do saco para acondicionamento apos a realizacdo de

cada procedimento ou tratar-se de residuo do tipo D.

Identificacdo dos residuos

Residuos do grupo A deve ser identificado pelo simbolo de risco bioldgico,
com roétulo de fundo branco, desenho e contornos pretos, acrescido da
expressdo RESIDUO INFECTANTE. O grupo D deve ser identificado
conforme definido pelo 6rgdo de limpeza urbana. O grupo E é identificado
pelo simbolo de risco bioldgico, com roétulo de fundo branco, desenho e
contorno preto, acrescido da inscricao de RESIDUO

PERFUROCORTANTE ou PERFUROCORTANTE.
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Sacos brancos de cor leitosa com sinalizacdo de residuo infectante
devem ser usados para recipientes que acondicionem residuos do
grupo A. Sacos pretos ou de cor azul devem ser usados para
recipientes que acondicionem residuos do grupo D. Os sacos devem
ser constituidos de material resistente a ruptura, vazamento e
impermeavel.

O saco vermelho pode ser substituido pelo saco branco leitoso
sempre que as regulamentagdes estaduais, municipais ou do Distrito
Federal exigirem o tratamento indiscriminado de todos os residuos do
Grupo A, exceto para acondicionamento dos residuos do subgrupo
Ab5.

Os sacos que acondicionam os residuos do Grupo D ndo precisam ser
identificados

A identificacdo dos sacos para acondicionamento deve estar

impressa, sendo vedado o uso de adesivo.

c) Manejo e armazenamento dos residuos

Os residuos devem ser segregados no momento de sua geracéo,
conforme classificacdo por grupos em funcéo do risco presente.

Devem ser respeitados os limites de peso de cada saco, assim como o
limite de 2/3 (dois tercos) de sua capacidade, garantindo-se sua
integridade e fechamento. Os sacos para acondicionamento do grupo
A quando ndo atingirem o limite de 2/3 (dois tercos) podem ser
trocados a cada 48 (quarenta e oito) horas, independentemente do
volume, visando o conforto ambiental e a seguranca dos usuarios e

profissionais.
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Os sacos contendo residuos do grupo A de facil putrefacdo devem ser
substituidos no maximo a cada 24 (vinte e quatro) horas,
independentemente do volume.

Apos sua substituicdo, o saco para acondicionamento usado deve ser
fechado e transferido para o abrigo temporario/carro de coleta.

A sala de utilidades ou expurgo pode ser compartilhada para o
armazenamento temporario dos residuos dos Grupos A, E e D,
devendo ser compativel com a area a ser ocupada pelos coletores em
uso e deve conter também a identificagdo com a inscri¢cdo "ABRIGO
TEMPORARIO DE RESIDUOS".

E proibido o esvaziamento ou reaproveitamento dos sacos.

Residuos do grupo E devem ser acondicionados em caixas
especificas e identificadas como materiais perfurocortantes e estas

devem ser descartadas apds alcancarem 2/3 da capacidade do coletor.

d) Coleta dos residuos

A coleta e reciclagem dos residuos devem obedecer as orientagdes
contidas na PGRSS do CCS ou da CGA/UFPB.

Os funcionarios que realizardo a coleta de residuos infectantes devem
estar devidamente paramentados com EPI.

O abrigo temporéario dos residuos deve de acordo com a RDC N°
222, de 28 de margo de 2018 da ANVISA:

| - Ser provido de pisos e paredes revestidos de material resistente,
lavavel e impermeavel;

I1- Deve ter, no minimo, um ambiente para armazenar 0s coletores

dos residuos do Grupo A, podendo também conter os residuos do
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grupo E e outro ambiente exclusivo para armazenar os coletores de
residuos do grupo D os quais deverao ser identificados.

Il - possuir ponto de iluminacéo artificial e de agua, tomada elétrica
alta e ralo sifonado com tampa;

IV - Quando provido de area de ventilagdo, esta deve ser dotada de
tela de protecdo contra roedores e vetores;

V - Ter porta de largura compativel com as dimens@es dos coletores;
VI - Estar identificado como "ABRIGO TEMPORARIO DE
RESIDUOS".

VII- Permitir facil acesso as operagdes do transporte interno e aos

veiculos de coleta externa.

13. PREVENCAO E COMBATE A INCENDIOS
As éareas da CEFisio seguem a NR-23, onde dispde de ambiente de féacil
circulacdo, corredores de acesso e saidas amplas e protegidas, com suficiente

sinalizacdo.

Possuindo:

a) Duas saidas, sendo uma lateral e outra frontal para a rapida retirada do pessoal em
servico, em caso de incéndio;

b) Equipamentos adequados e suficientes para combater o fogo em seu inicio, sendo

localizados nos corredores, recepcao e area da piscina;

c) Pessoas capacitadas para o uso correto desses equipamentos.
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ANEXOS

ALCOOL GEL

HIGIENIZE SUAS MAOS
USE ALCOOL GEL

inalize

OBRIGATC)RIO

USO DE

MASCARA
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OBRIGATORIO
USODE 4

MASCARA ¢

USO OBRIGATORIO

DE MASCARA

NAO VAMOS ATENDE-LO SEM USO DE MASCARA,
ESTAMOS SEGUINDO NORMAS MUNICIPAIS.

OBRIGADO!
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USO OBRIGATORIO DE:

O USO DEE.P.I.
E PARA SUA
SEGURANGA




PROIBIDO BEBER AGUA
DIRETAMENTE DO BEBEDOURO

® «

USE O COPO PARA
BEBER AGUA
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ATENCAO
£ /A

MANUSEIE OS EQUIPAMENTOS
COM SEGURANCA

RISCO DE
CHOQUE @
ELETRICO




CUIDADO

RISCO DE
QUEDA

sioL00ic0 AP




f

~

RADIAGAO NAO
IONIZANTE

\

)4

FUMAR NESTE LOCAL




AREA
RESTRITA

SOMENTE PESSOAS
AUTORIZADAS

EVITE LAVE BEM USE ALCOOL
CONTATO AS MAOS EM GEL
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NAO E PERMITIDO A PERMANENCIA
DE ACOMPANHANTES DURANTE
N/ ™ ) 0ATENDIMENTO, SALVO QUANDO

ESTRITAMENTE NECESSARIO E
AUTORIZADO.

)

e

AVISO

o

&

ﬁ

EVITE
CONTAMINACAO

LAVE SUAS MAOS
</




LAVAGEM DAS MAOS

PREVENINDO DOENCAS

2

Arregace as

mangas

3

4

Wik

’ &

 ——

Molhe as maos
com agua.

Aplique um pouco
de sabonete nas maos.

Ensaboe as palmas
das mdos uma na outra.

Esfregue a parte de tras
das mdos uma na

outra e vice-versa.

67< 7 & 10

Esfregue os dedos e Esfregue o
as unhas para lavar Antebrago
cada um deles

Enxaguar as maos
com agua.

Seque as mdos com  Agora as suas maos
toalha descartavel. estdo limpas.

Pt CONTRA Y
CORONAVIRUS

A PREVENGAO £ FUNDAMENTAL!

AVISO

APAGUE
ALUZAO
SAIR
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MATERIAL
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