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Apresentacao

Nesta cartilha serdo abordadas orientagoes
simples destinadas as Instituiges de Longa
Permanéncia para Idosos (ILPI), em que foram
inseridas recomendagdes de medidas protetivas

e de controle que poderao ser adotadas durante

a assisténcia aos residentes, principalmente com
relagdo aos casos suspeitos ou com diagnostico
confirmado de COVID-19.

As recomendagdes seguem as orientagoes
divulgadas pela Organizagdo Mundial da Satide
(OMS), pelo Ministério da Saude, por meio

da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), e pela literatura cientifica.

Todavia, essas orientagdes poderdo vir a ser
complementadas com novas informacgdes,
documentos e notas técnicas atualizadas pelo
Ministério da Satide em nosso pais, considerando
que se trata de uma situagdo de pandemia com
um microrganismo novo no mundo e, portanto,
com poucas evidéncias sobre ele.

Além da divulgacdo de informagdes relevantes
sobre a situa¢ao de pandemia pelo novo
coronavirus, dirigidas aos gestores, profissionais e
interessados no tema, nesta cartilha sao ofertadas
dicas e informagdes importantes sobre medidas
de protegdo a satde para o bom funcionamento
das institui¢des tanto no que se refere a prevencao
contra a COVID-19, bem como para outras
doengas e agravos que necessitam de um olhar
dos dirigentes, da equipe de profissionais e
cuidadores das pessoas idosas institucionalizadas.

Vilani Medeiros de A. Nunes
Coordenadora do Grupo Longeviver/UFRN
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Oqueés
COVID-19?

A COVID-19 é uma doenga respiratdria

aguda, por vezes grave, causada pelo novo
coronavirus (2019-Ncov ou SARS-CoV-2).
O novo coronavirus surgiu em Wuhan,

na China, no final de 2019. A doenca,
entdo de carater local, disseminou-se

por varias partes do mundo,

tornando-se uma pandemia.

COVID-19

inglés portugués




O gue sabemos
sobre o
coronavirus?

Os primeiros coronavirus humanos
foram isolados pela primeira vez em 1937.
No entanto, foi em 1965 que o virus

foi descrito como coronavirus,

em decorréncia do seu perfil na
microscopia, parecendo uma coroa.

Os coronavirus causam doenca
respiratoria de gravidade variavel,
do resfriado comum a pneumonia fatal.

Ha4 sete coronavirus humanos (HCoVs)
conhecidos, entre eles 0 SARS-CoV (que
causa sindrome respiratéria aguda grave)
e 0 SARS-CoV-2 (virus que causa a
doenga COVID-19).




Importante

O virus tem um poder de transmissdo
alto e pode permanecer na superficie
de objetos por horas e até dias.




Como o
coronavirus age”

A entrada do virus no organismo
acontece pelas mucosas dos olhos,
do nariz ou da boca e atinge

as vias respiratorias.




Como reduzir
as chances de

contaminagao

As orientagoes gerais para reduzir
as chances de contaminagio
pelo Coronavirus sdo:

Nao tocar olhos, \

R @ hees Sam Evitar cumprimentar
antes higienizar com beijos no ro§to,
(lavar as méaos apertando as maos N

com agua e sabao ou abragando.
ou alcool a 70%). O3

/" Evitar contato . \
Evitar longos
com pessoas )
periodos

doentes.
sem beber agua.

SR !
VAN *—

Evitar ambientes Evitar pegar as
fechados (sem janelas embalagens dos
ou com janelas fechadas), alimentos sem prévia

com pouca circulagao de higienizagao com alcool
ventilagao natural. a 70° (na auséncia de
alcool a 70%, lavar as

maos apos contato com

/—. as embalagens).
Evitar

aglomeracgoes.




Sinals e sintomas
da COVID-19

A COVID-19, na maioria dos casos,
parece uma gripe comum, mas ha sinais
que servem como um alerta para buscar
assisténcia. Vamos conhecer os sinais
da COVID-19?

FEBRE

ACIMADE __—
37°C

iy

FALTA DE AR

DOR NO
CORPO

SENSAGAO
DE CANSAGO

Os sintomas podem aparecer
ap(')s a exposicao
ao virus. Isso se d4 porque a
incubagio do virus no corpo sem
apresentar sintomas pode levar

Os sintomas
mais comuns sao
febre, cansaco

e tosse seca.

CABECA
</ —

TOSSE

/)

REDUGAO
DO PALADAR

REDUGAO
DO OLFATO

DIARREIA

A avaliacdo clinica e epidemiolégica
deve ser levada em consideragdo, uma
vez que a febre pode néo estar presente

em alguns casos excepcionais (criangas,

idosos, pessoas com imunossupressao ou

que utilizaram antitérmicos).




Algumas pessoas sao infectadas,

JukN nao apresentam sintomas. ® o

Essa situagao torna mais importante ah &b

adotar as medidas de prevengio a .
A maioria das pessoas

contaminacgao.
¢ (cerca de 80%) se recupera

.—\ / da doenca sem precisar de

tratamento especial.

o
[ )
Jﬁi
que contrai a COVID-19 fica
\—. gravemente doente e desenvolve

dificuldade em respirar.

Mediante sinais indicativos

da forma grave da COVID-19
(febre, dificuldade respiratoria),
€ necessario buscar assisténcia

nos servicos de satde ou contatar

0s proﬁss(ionais de saude. ‘—/ # 5 -
& A

Quemn tem o malor

rsco de desenvolver

a COVID-19?

Em geral, pessoas com doengas cronicas,

Todavia, lembre-se:

Todas as pessoas
como hipertensao arterial, diabetes,

tém a possibilidade

cardiopatias ou doengas pulmonares de ser contaminadas

preexistentes, estao em maior risco por ,

pelo novo coronavirus.
causa do comprometimento da resposta
imune. A possibilidade da intensidade
da replicagdo do virus podera levar a
um comprometimento pulmonar

agravando o quadro do individuo.




PESSOAS
IDOSAS

CICLO DE VIDA
COM MAIOR
VULNERABILIDADE
A COVID-19



Os idosos tém sido o grupo populacional
indicado como o mais vulneréavel. Isso

porque o risco de desenvolvimento da
forma mais grave da doenga acomete
mais esse grupo, sobretudo, idosos que
apresentam como
hipertensao, além de diabetes, doengas

renais, doencas pulmonares, cancer,
situagdes de imunossupressao.

¥\ imunossenescéncia ((eitvelististe: TNkl

capacidade do sistema imunoldgico)

¢ um processo natural do envelhecimento,
aumentando, de modo geral, a incidéncia
de doengas infectocontagiosas em

idosos como gripe, resfriados comuns e
COVID-19.

Quando os idosos apresentam
(doenqas como diabetes,
hipertensao arterial, cardiopatia e doengas
pulmonares), o risco de infec¢do e
complicagdes aumenta.



A Organizagao Mundial da Saude,
a Revista Médica Britanica Lancet
e 0 CCDC (Centro de Controle e
Prevencado de Doengas da China)
indicam que o novo coronavirus
mata mais frequentemente

Se for analisado s6 o grupo
acima de 60 anos,
de mortalidade chega a 8,8%
(taxa 3,82 vezes maior

que a média geral).

as pessoas de 80 anos ou mais /—.

(14,8% dos infectados morreram).

*

Na faixa etéria dos

70 a 79 anos, gRebel

de mortalidade é de 8%. ,

Pessoas com
mais de 60 anos
correm mais risco

% de infectados que morreram
em Wuhan, na China

taxa de mortalidade

1,3
0 0,2 0,2 0,2 04

0-9 10-19 20-29 30-39 40-49 50-59

idade (anos)

Fonte: Centro de Controle e
Prevencao de Doencgas da China
(CCDC), divulgado em 17/2/2020

-

Na média geral,
a COVID-19 mata

2,3% dos infectados.

8 2
&:

14,8

8,0

60-69 70-79  mais
de 80

Portanto, pessoas adultas
com mais de 60 anos
tém maiores riscos de

desenvolver as formas
mais graves da COVID-19.




C Oormao o | d 0SSO Porém, ¢ importante

d e\/e S e p re\/e N | [ destacar a nao suspensao
dos de que
d a COVI D - 1 9? se faz uso rotineiro. ;

/—.

Adotando as mesmas

medidas de prevengao

indicadas a todos os

ciclos de vida (criangas,

adolescentes, adultos
e idosos). .—/




O CONTEXTO DAS
INSTITUIGOES
DE LONGA
PERMANENCIA
PARA IDOSOS
(ILP)



As pessoas idosas residentes
em ILPI sio consideradas

sJalto risco para a infecgio

pelo coronavirus por,

geralmente, apresentarem: IDADE
AVANGCADA
DOENCAS
CRONICAS

DIFICULDADES
PARA REALIZAR

CONTATO ATIVIDADES DA
FREQUENTE E \. VIDA DIARIA
DIRETO COM

CUIDADORES,

PROFISSIONAIS CONVIVENCIA EM

DA ASSISTENCIA AGLOMERADOS
E VISITANTES / \—.

Um aspecto importante DOR DE CABECA Q-ua[s 0s
é 0 hébito frequente de OLHOS SEM BRILIO sinais de FEZES DURAS
. . 7 desidratagao?

CONFUSAO q
PERDA DE EQUILIBRIO

CORAGAO BATENDO RAPIDO ;

DOR NOS MUSCULOS
PRESSAO BAIXA
CANSACO

PERDA DE PESO
PELE SECA

BOCA SECA




PRINCIPAIS
CUIDADOS QUE
DEVEM SER
ADOTADOS
NAS ILPI



Orientagoes
a0Ss gestores e
profissionails da
assisténcia

As institui¢Oes para idosos deverao
que nao sejam punitivas, para permitir
que profissionais e cuidadores que
apresentem sintomas de infec¢do
respiratdria fiquem em casa.

Profissionais e cuidadores que
tenham contato, fora da instituicao,

. . ~ Orientar os funciondarios
dous] pessoas com sintomas de infecgoes

e . para realizar a correta e
respiratorias ou, sabidamente, com
- requente higiene das maos

COVID-19, ndo devem ter contato J - £ —
com agua e sabonete liquido

com os idosos residentes da ILPI,

T . ou dlcool em gel a 70%.
como também nao devem circular nas

mesmas areas que esses idosos.
Higienizar as maos

antes e depois do
contato com os residentes.

Higienizar as maos

antes e apds contato com os
dormitorios dos idosos.

Higienizar as maos sl eosielie

com superficies ou equipamentos
potencialmente contaminados.

Higienizar as maos il ¥1sle]

0 uso dos equipamentos
de protecao individual (EPI).




Fornecer orientagdes atualizadas

sobre a COVID-19 para profissionais/
cuidadores e familiares, reforcando

a necessidade da ado¢ao de medidas
de prevencdo e controle.

Permitir apenas o acesso de funcionarios,

profissionais de saude em exercicio de
suas fungdes e 6rgaos fiscalizadores.

Restringir a visita de profissionais

que prestam servigos periddicos e
voluntarios, como, por exemplo,
cabeleireiros, podoélogos, grupos
religiosos etc. Caso seja estritamente
necessario, a ILPI deve certificar-se de
que nenhuma dessas pessoas apresenta
sintomas de infec¢do respiratéria, antes
que entrem em contato com os idosos.

¢

-

Intensificar as praticas sanitarias,

higienizando ambientes e superficies
(barras de apoio, corrimades,
macanetas de portas, banheiros etc.).

Trocar roupas e sapatos ao chegar na ILPI

antes de iniciar as atividades, reservando
roupas e calcados limpos, para uso
exclusivo dentro da institui¢ao.

Suspender as saidas dos idosos

da instituicdo, atividades em grupo
(festas, cultos religiosos, mutirdes
académicos e outros).

21



Isolar idosos com sintomas de gripe

(tosse, espirros, falta de ar) do contato
com pessoas e buscar assisténcia nos
servicos de satide, comunicando o
responsavel pelo idoso e notificar ao
servico de satide mais préximo da ILPI
0s casos suspeitos da COVID-19.

Contatar um servico de saude para
viabilizar a melhor forma de realizar a
dos idosos e dos profissionais atuantes
na ILPI.

Elaborar um plano de contingéncia

para evitar a transmissiao da COVID-19,
de acordo com as peculiaridades da
institui¢ao e em conformidade com as
orientagdes da ANVISA.

Supervisionar e orientar os processos
realizados pelos profissionais, em todas
as etapas dos cuidados diretos e indiretos
aos idosos, ressaltando a importancia do
fiel cumprimento das normas técnicas

estabelecidas pelaf SN EXETEENNEISEN

22



Suspensao

Esclarecimentos de atividades
sobre as orientacies Gl
a gestores e
profissionals da
assisténcia

Reduzir o tempo dos idosos

nas areas comuns da institui¢ao para
garantindo a

distdncia minima de 2 metros entre eles.

Devem-se estabelecer escalas para a saida

dos idosos dos quartos, para locomogao

em 4areas comuns, banhos de sol etc.
Mol E o e de preferéncia, nos

quartos dos idosos ou escalonar o horario
das refei¢oes de forma que uma equipe
possa gerenciar a quantidade de pessoas
(mantendo a distancia minima de 1

metro entre elas), e para proporcionar

o intervalo de tempo adequado para a

@ i limpeza e desinfeccdo do ambiente.
Os idosos com sintomas de

infec¢ao respiratdria devem utilizar

mascaras cirurgicas [(deJisiit)8

sempre que estiverem fora dos quartos.

Isolar idosos com sintomas Deve-se priorizar a permaneéncia

de gripe e comunicar ao fora dos quartos em hordrios
responsavel pelo idoso. diferentes dos outros idosos,

Ficar atento ao surgimento de quando possivel.

sintomas tais como febre, tosse e
cansago. Comunicar a Unidade
de Saude imediatamente.

23



os idosos quanto a presenca de febre,
sintomas respiratdrios e outros sinais
e sintomas da COVID-19.

Reforcar a necessidade de

garantir a ingestao de agua

(2 litros) pelos idosos.

Avaliar os sintomas de

infecgao respiratoria dos idosos

no momento da admissiao na ILPI

ou no retorno a instituicao. Devem-se

implementar praticas apropriadas de

Garantir a limpeza correta, didria, prevencio as infecgdes para os idosos
e sempre que necessério, das superficies que chegarem sintométicos.

nas areas comuns, dormitdrios e outros
ambientes utilizados pelos idosos.

Auxiliar os idosos

T . " que ndo conseguem
Prover condi¢des para higiene das maos

- — o~ higienizar as maos.
com agua e sabonete liquido; lavatério/

pia com dispensador de sabonete liquido;
suporte para papel-toalha; papel-toalha;
lixeira com tampa e abertura sem

contato manual.

24



Certificar-se de que os profissionais
e cuidadores que atuam na ILPI

N GEIRevule calendario de vacinagido

Orientar e estimular os idosos e ;
sempre atualizado.

profissionais a realizar, frequentemente,
 higiene das maos AT RN | R
Certificar-se de que os idosos estejam

liquido ou élcool em gel a 70%. - -
B s a vacinas em dis, L

calendario de vacinag¢do do idoso

Disponibilizar alcool em gel a 70% (definido pelo Programa Nacional de
para a higiene das maos nos corredores, Imunizagdo do Ministério da Saude),
nas recepcdes, nas salas de estar, nas dreas  Principalmente as vacinas relacionadas as
de lazer, nos consultérios, nos refeitérios, doengas respiratérias infecciosas.
nos quartos dos idosos e em outras dreas

comuns que existirem na institui¢ao. No caso de necessidade de atualizagdo

do[EIEN ERATSTEIE I verificar junto

a Secretaria de Saude, a possibilidade da

vacinagao ser realizada dentro
da institui¢do, para evitar o
deslocamento dos idosos.




B
|

= C
O
v
l |
D
19

‘

MEDIDAS A SER
INSTRERVIIBIAN
MEDIANTE

PESSOAS IDOSAS
COM SINTOMAS
INDICATIVOS DE
COMPROMETIMENTO
RESPIRATORIO
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No caso da ocorréncia de idosos com
sintomas respiratorios ou com suspeita
(ou confirmacéo) de infec¢do pela
COVID-19, devera ser realizada a

das superficies,
utensilios e produtos utilizados pelos
idosos residentes.

Como fazer?

Limpeza com agua e sabao/detergente
neutro seguida de desinfecgao.

A desinfec¢ido pode ser feita com
produtos a base de cloro, como o
hipoclorito de sédio, alcool liquido 70%
ou outro desinfetante padronizado pelo
servigo, desde que seja regularizado
junto a ANVISA.

E de extrema importancia viabilizar

maior atencdo a limpeza e a desinfec¢do

das superficies mais tocadas e dos banheiros.

Superficies mais tocadas:

macanetas de portas, grades de prote¢do
das camas dos idosos, cadeiras, mesas
de cabeceira e de refei¢des, telefones,
mesas, interruptores, corrimoes e barras
de apoio, acionadores de descargas nos
banheiros, torneiras etc.

Recomendam-se a limpeza
e a desinfe¢cio no minimo

duas vezes por dia.

Devem-se realizar a limpeza e a
desinfec¢do de equipamentos

(estetoscopios, esfigmomandmetros,
termdmetros etc.), produtos para saide e

utensilios (pratos, copos, talheres etc.) que

tenham sido utilizados pelos residentes

com sintomas respiratérios, com suspeita

ou confirmagdo da COVID-19.

A desinfec¢do dos banheiros

deve ser realizada com cuidado,

uma vez que pode ocorrer diarreia
como sintoma da COVID-19, havendo
possibilidade de transmisséo orofecal.



Orientag¢des em caso de tosse

Se tossir ou espirrar,
cobrir o nariz e a boca com cotovelo

flexionado ou lengo de papel.

Utilizar len¢o descartavel

para higiene nasal (descartar

imediatamente ap6s o uso Prover lengo descartavel

e realizar a higiene das maos). para higiene nasal dos idosos.

-— Prover lixeira com acionamento
apos tossir ou espirar. i i por pedal para o descarte de lengos.

Orientar os funcionarios a ajudarem

os idosos com dificuldade a

Realizar a higiene das maos

aplicarem as orientagoes.

Afixar cartazes com instruc¢oes

sobre higiene das maos, higiene

respiratdria e etiqueta da tosse nos
23 acessos e em locais estratégicos da
institui¢do.

28



MEDIDAS A SER
INSTITUIDAS
MEDIANTE
FUNCIONARIOS
COM SINTOMAS
RESPIRATORIOS
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Solicitar que os funcionarios
fagam uso de mdscaras;

Afasti-los das suas atividades;

Encaminha-los ao
atendimento médico

para elucidagao diagnostica,
0 mais brevemente possivel;

Comunicar as autoridades sanitarias
a ocorréncia de suspeita de caso(s)

de infecgdo humana pelo novo
coronavirus (COVID-19).

Com relagdo ao uso de mascaras,
€ preciso que a mascara esteja

apropriadamente ajustada a face

para garantir sua eficicia e reduzir

o risco de transmissao.

Todos os profissionais devem ser
orientados sobre como usar,

remover, descartar a mascara,
reforcando a necessidade de higienizar
as maos antes e apds o seu uso.

Como € o uso correto das mascaras?

r .

Colocar a mascara cuidadosamente
para cobrir a boca e o nariz e amarrar com
segurancga, para minimizar os espacos

entre a face e a mascara;

Enquanto estiver em uso,

evitar tocar na mascara;

7 .

Remover a mascara usando a técnica
apropriada (ou seja, ndo tocar na frente, mas

remover soltando as amarras);

Apo6s a remogao, ou sempre que tocar

inadvertidamente a méscara usada,

LWt ivATE e Susando preparagdo

alcodlica ou dgua e sabonete liquido
(ou espuma);

Descartar imediatamente a mascara

apos a remogao, nao sendo permitido

reutilizar mascaras descartaveis;

Caso a mascara fique imida,

substituir por uma nova, limpa e seca;
W ERETE IR et Mipoderdo ser usadas

durante o deslocamento do profissional para

casa ou para ILPI, desde que higienizadas.

30



IMPORTANTE

Na ocorréncia de funcionarios com
diagnostico confirmado de infec¢ao pelo
novo coronavirus (COVID-19):

De acordo com as normas vigentes,
pelo prazo determinado por
recomenda¢ao médica e reforgar

a manutencao acerca da ventilagdo
natural nos ambientes, diminuindo
o uso de condicionadores de ar ao
estritamente necessario.

31



CONSIDERACOES
FINAIS

Recomenda-se que as orientagdes contidas
nesta cartilha sejam impressas e expostas
nos locais de maior circulagdo da ILPI.
Necessaria se faz a adequagéo de praticas
coletivas que contribuam para orientar os
profissionais, familiares e cuidadores das
pessoas idosas, em especial na adequagao
e busca para a qualificacdo do cuidado
ofertado as pessoas idosas.

32
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