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1. Introdugao \'-~-~£I'L’::/E‘if

Esta Nota Técnica tem como objetivo trazer orientagdes para a prevengao e controle da
COVID-19 em instituigdes de acolhimento (tais como abrigos coletivos, casas lares,
casas de passagem, albergues, comunidades terapéuticas, e estabelecimentos
analogos).

Reconhece-se que a populagao acolhida por essas instituigdes sédo mais vulneraveis em
virtude de diversos fatores (sociais, econémicos, etarios etc), o que aliado ao carater de
abrigamento coletivo desses estabelecimentos e, portanto, de proximidade entre as
pessoas, aumentam ainda mais os riscos de infecgéo pelo novo coronavirus (conhecido
também pelo nome técnico SARS-CoV-2).

As orientagbes tragadas neste documento buscam harmonia com as diretrizes
divulgadas pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), Organizagdo Pan-Americana
de Saude (OPAS), Ministério da Saude, dentre outros érgdos. No entanto, ressaltamos
que este é um documento que pode ser alterado a qualquer momento, conforme novas
informagdes estiverem disponiveis, ja que o SARS-CoV-2 se trata de um microrganismo
novo no mundo e, portanto, com poucas evidéncias sobre ele.

2.0 que é a COVID-19

COVID-19 (sigla em inglés para “coronavirus disease 2019" - doenga por coronavirus
2019, em portugués) é a doenga infecciosa causada pelo novo coronavirus (SARS-CoV-
2), identificado pela primeira vez em dezembro de 2019, em Wuhan, na China. O quadro
da doenga em geral pode variar de leve a moderado, semelhante a uma gripe ou
resfriado, mas em alguns casos pode ser mais grave, podendo levar a sindrome
respiratéria aguda grave e complicagdes e, em casos extremos, ao obito.

A OMS declarou, em 30 de janeiro de 2020, que o surto da doenga causada pelo novo
coronavirus constitui uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional —
0 mais alto nivel de alerta da Organizagdo. Assim, essa decisdo buscou aprimorar a
coordenagdo, a cooperagdo e a solidariedade internacional para interromper a
propagac¢éo do virus. Em 11 de margo de 2020, a COVID-19 foi caracterizada pela
Organizagdo Mundial da Satide como uma pandemia.

3. Sintomas

Conforme a OPAS/OMS os coronavirus sdo a segunda principal causa do resfriado
comum no mundo e, até as Ultimas décadas, raramente causavam doengas mais graves
em humanos do que o resfriado comum. Existem até o momento sete coronavirus
humanos (HCoVs), entre eles o SARS-COV (que causa sindrome respiratéria aguda
grave), o MERS-COV (sindrome respiratéria do Oriente Médio) e o SARS-CoV-2 (que
causa a doenga COVID-19)

Os sintomas s&o principalmente respiratérios, em geral: febre, tosse seca e cansago.
Alguns pacientes podem ter dores, congestao nasal, corrimento nasal, dor de garganta
ou diarreia. Casos mais graves podem apresentar febre alta e dificuldade para respirar.
A maioria das pessoas (cerca de 80%) se recupera da doenga sem precisar de
tratamento especial. Uma em cada seis pessoas com a COVID-19 fica gravemente
doente e desenvolve dificuldade em respirar. At¢é o momento ndo ha tratamento
especifico para a doenga, mas sim dos seus sintomas, que podem aparecer entre 1 e
12 dias ap06s a exposi¢ao ao virus.
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Quanto ao periodo de incubagao, que é o tempo entre ser infectado pelo Virus.e o-inicio

dos sintomas da doenga, segundo a OPAS as estimativas atuais variam de 1 a 14 dias,
mais frequentemente ao redor de cinco dias.

4. Transmissao

O virus é transmitido pelo contato préximo com pessoas infectadas (como toque ou
aperto de m&o) ou por meio de tosse, espirro, catarro e goticulas de saliva de pessoas
infectadas. O virus também pode ser transmitido ao tocar objetos ou superficies
contaminadas, seguido do toque a boca, nariz ou olhos. Dados preliminares (OMS e
medRXxiv) indicam que alguns pacientes com COVID-19 podem espalhar virus de 24 a
48 horas antes do inicio dos sintomas e de 3 a 4 semanas apos o inicio dos sintomas,
por isso a importancia do distanciamento social.

N&o se sabe ainda ao certo quanto tempo o virus que causa a COVID-19 sobrevive em
superficies. De acordo com a OPAS, uma série de estudos aponta que os coronavirus
(incluindo informagbes preliminares sobre o virus que causa COVID-19) podem persistir
nas superficies por algumas horas ou até varios dias, de acordo com diferentes
condigbes (tipo de superficie, temperatura, umidade do ambiente etc). Por isso, a
importancia também dos processos de limpeza e desinfecgdo de objetos e superficies
que se vera adiante.

5. Medidas de Protegao

As medidas de prevencdo que devem ser aplicadas sdo as mesmas para impedir a
propagacao de outros virus respiratorios:

5.1. Em relagao aos acolhidos em geral e espagos correspondentes

e Monitorar diariamente os acolhidos quanto a febre, sintomas respiratérios e
outros sinais e sintomas da COVID-19. Usar termémetros, preferencialmente, do
tipo “infravermelho”, que mede a temperatura a distancia, ou, no caso de
termdmetros tradicionais, o ideal é que sejam de uso exclusivo de cada usuario.
Quando isso nao for possivel, deve-se realizar sua higienizagdo imediatamente
ap6s cada uso, utilizando-se preparagao alcodlica a 70%.

e Avaliar os sintomas da COVID-19 no momento da admissdo ou retorno ao
estabelecimento e implementar as praticas de prevengdo de infecgbes
apropriadas para os acolhidos que chegarem sintomaticos, conforme se vera
mais abaixo.

e Orientar e estimular os acolhidos a realizar a higiene das mdos com &agua e
sabonete liquido ou alcool gel a 70%, frequentemente.

e Disponibilizar alcool gel a 70% para a higiene das maos em locais seguros nos
corredores, nas recepgoes, nas salas de estar, nos refeitorios, nos dormitdrios
dos acolhidos e em outras areas comuns que existirem na instituicéo.
Ressaltamos que, nas instituicdes acolhedoras de criancas, é de suma
importancia cuidados para se evitar_acidentes com relacdo as preparacoes
alcodlicas (por exemplo, ingestdo ou queimaduras); nesse sentido, conforme
orientacdes do Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente
(Conanda), deve-se privilegiar como estratégia para essa faixa etaria a

disponibilizacdo ampla de pontos de dgua e sabonete liquido.
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Prover condi¢gdes para higiene das maos com agua--e._sabonete Il'quidtx\--fif_;“\

lavatério/pia com dispensador de sabonete liquido, suporte para papel toalha,
papel toalha, lixeira com tampa e abertura sem contato manual.

Auxiliar os acolhidos que ndo conseguem higienizar suas maos.

Orientar os acolhidos a adotarem a etiqueta da tosse e a higiene respiratéria:
o Se tossir ou espirrar, cobrir 0 nariz e a boca com cotovelo flexionado ou
lengo de papel.
o Utilizar lengo descartavel para higiene nasal (descartar imediatamente
apos o uso e realizar a higiene das maos).
o Realizar a higiene das maos apods tossir ou espirar.

Prover lengo descartavel para higiene nasal dos acolhidos.
Orientar os acolhidos e profissionais a evitar tocar nos olhos, no nariz e na boca.
Prover lixeira com acionamento por pedal para o descarte de lengos.

Reduzir o tempo dos acolhidos nas areas comuns da instituicdo para evitar
aglomeracgdes, garantindo a distédncia minima de 1 metro entre eles.

Em relagdo aos espacgos utilizados para alimentagdo, deve-se evitar o uso
concomitante de refeitérios ou mesas por grande niumero de pessoas (sugerimos
ampliar os horarios das refeigdes de modo a se propiciar um escalonamento das
pessoas), mantendo a distancia minima de 1 metro, na medida do possivel, entre
as pessoas e evitar refeigdes tipo buffet (que facilitam a disseminagao do virus).

Os dormitérios/alojamentos, assim como todos os ambientes da instituicéo,
devem ser bem arejados, com ventilagdo natural (ndo utilizar ar condicionado);
ademais, deve-se garantir a distancia minima de 01 metro entre as camas.

Se possivel, manter abertas as portas de areas com maior circulagéo, de modo
a evitar o uso das maganetas, desde que isso ndo comprometa a seguranga ou
privacidade dos acolhidos.

Orientar os acolhidos a evitar cumprimentos pessoais com aproximagao fisica,
(como beijos, abragos e apertos de mao), explicitando o motivo de tais
orientagdes e a importancia desta pratica no atual momento.

Adiar todas as atividades comunitarias (reunido, comemoragdes, oficinas, etc).

Recomenda-se ainda o menor contato possivel com idosos acolhidos, pessoas
com doengas crénicas ou imunodeprimidos, uma vez que ha grande evidéncia
que se constituem grupos ainda mais vulneraveis perante a COVID-19.

Garantir a limpeza correta e frequente, diariamente e sempre que necessario,
das superficies mais tocadas (ex: macanetas de portas, telefones, mesas,
interruptores de luz, corrim@os e barras de apoio, etc.) e das areas comuns, dos
dormitdrios e de outros ambientes utilizados pelos acolhidos. Posteriormente,
realizar a desinfecgao das superficies (a desinfecgdo pode ser feita com
produtos a base de cloro, como o hipoclorito de sddio, alcool liquido a 70% ou
outro desinfetante de uso geral, desde que seja regularizado junto a Anvisa);
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chamamos a atencdo para que nunca sejam misturados-produtos saneantes,

sob o risco de perderem sua eficacia, ademais os rétulos dos produtos devem-

ser sempre consultados a fim de verificar a correta diluicdo, bem como o0 manejo
do produto.

Informamos que o termo “limpeza” se refere a remocgéao de sujeiras e impurezas
das superficies. A limpeza nao mata os microrganismos, mas, ao remové-los,
diminui 0 numero e o risco de propagagao da infecgao. O termo “desinfecgéo”
refere-se ao uso de produtos quimicos para matar microrganismos em
superficies; esse processo nao limpa necessariamente superficies sujas ou
remove microrganismos, mas ao mata-los em uma superficie apds a limpeza,
ele reduz ainda mais o risco de propagacgao de infecgdes.

No caso da superficie apresentar matéria organica visivel, deve-se inicialmente
proceder a retirada do excesso da sujidade com papel/tecido absorvente e
posteriormente realizar a limpeza e a desinfecgao desta area.

Os acolhidos devem ser orientados a ndo compartilhar objetos pessoais (como
escovas, celulares, éculos, maquiagem, dentre outros).

Eliminar ou restringir o uso de itens de uso coletivo como controle de televisao,
canetas, telefones, etc.

Higienizar celulares, tablets e equipamentos eletrénicos com alcool isopropilico.

Nao guardar travesseiros e cobertores dos acolhidos juntos uns dos outros,
manté- los sobre as préprias camas ou em armario individual.

Esvaziar regularmente as lixeiras. Deve-se ter especial atengdo quanto a
higiene, fechamento dos sacos de lixo, esvaziamento constante e destino
adequado do lixo, principalmente, no caso de lixeiras que contiverem lengos,
mascaras e materiais com secreg¢des ou excregdes, como fraldas.

Disseminar informagbes atualizadas em saude de forma permanente aos
acolhidos e profissionais da instituicao, utilizando linguagem simples e de facil
entendimento. Quanto as criangas de tenra idade abrigadas, sugere-se
estabelecer uma comunicagéo ludica, ensinado de uma forma leve os habitos de
higiene, sobretudo com relagéo a lavagem de maos.

5.2. Em relagao aos acolhidos com suspeita ou confirmagao de COVID-19
e espacgos correspondentes

e Nos casos de suspeita de infecgao de algum acolhido, é importante o isolamento

deste, se possivel com utilizagao de quarto individual e banheiro diferenciado
dos demais, utilizagdo de mascara cirurgica e imediata comunicagdo as
autoridades de saude, para orientagdo sobre coleta de exames, cuidados
especificos e manejo do caso.

Em geral, as recomendagbes para os casos leves tém sido de permanecer em
isolamento domiciliar/institucional. Casos moderados (com febre e tosse) de se
procurar um posto de saide. Casos mais graves (como no caso de falta de ar)
devem ser dirigidos a emergéncia do hospital mais préximo o mais rapidamente
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Idealmente, os acolhidos com suspeita ou confirmagao de COVID-19 devem ser
mantidos em quartos individuais, com porta fechada, bem ventilados e, se
possivel, com banheiro anexo (pois ha a possibilidade de eliminagédo do virus
pelas fezes e alguns pacientes tém apresentado quadros diarreicos). Caso néo
seja possivel, tais acolhidos devem ser mantidos em um mesmo dormitério ou
em areas proximas e bem ventiladas. Ainda sim, recomenda-se uma distancia
minima de 01 metro entre as camas destes acolhidos e adicionalmente que ndo
sejam alocados nos mesmos dormitérios dos acolhidos em geral.
Adicionalmente, restringir ao maximo o niumero de acessos a area de isolamento
(inclusive de visitantes).

Para conter secregdes respiratdrias, o ideal é fornecer uma mascara comum ao
acolhido. Para individuos que n&o toleram a mascara (por exemplo, devido a
muita coriza), devem aplicar rigorosamente a higiene respiratéria, ou seja, cobrir
a boca e o nariz ao tossir ou espirrar com lengo de papel descartavel. Descartar
adequadamente os materiais usados para cobrir a boca e o nariz ap6s o uso e
realizar a higiene das méaos.

Os acolhidos com sintomas de infecgao respiratéria devem utilizar mascaras
cirargicas (comuns) sempre que estiverem fora dessas areas.

Manter os acolhidos com febre ou sintomas respiratérios agudos em seus
dormitdrios. Caso precisem sair deste ambiente para procedimentos meédicos ou
outras atividades, devem ser orientados a sempre utilizar uma mascara cirurgica
(comum).

No caso da ocorréncia de acolhidos com sintomas respiratérios ou com suspeita
(ou confirmagao) de infecgéo pelo novo coronavirus, a desinfecgéo de todas as
areas em que estes circulam deve ser intensificada e realizada logo apos a
limpeza com &gua e sabao/detergente neutro (a desinfecgdo pode ser feita com
produtos a base de cloro, como o hipoclorito de sédio, alcool liquido a 70% ou
outro desinfetante de uso geral, desde que seja regularizado junto a Anvisa).

Limpar e desinfetar as superficies do banheiro e vaso sanitario pelo menos uma
vez ao dia.

Realizar a limpeza e desinfecgdo de objetos e utensilios (ex: pratos, copos,
talheres, etc) que tenham sido utilizados pelos acolhidos com sintomas
respiratérios, com suspeita ou confirmagéo da COVID-19.

Para a limpeza dos pisos devem ser seguidas técnicas de varredura umida,
ensaboar, enxaguar e secar. Posteriormente, realizar a desinfecgédo do piso com
o desinfetante de escolha.

Recomendamos ainda que nesses casos, o material de limpeza seja exclusivo
dos espagos reservados para o as pessoas infectadas. N&o devendo usado
em outras areas da instituicéo.

Servir as refeigdes, de preferéncia, nos dormitérios dos acolhidos com suspeita
ou confirmagédo da COVID-19 ou escalonar o horario das refeiges 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
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adequado para a limpeza e desinfecgao do ambiente. L’('/“‘/

e Se possivel, deve-se definir profissionais especificos para o atendimento a
acolhidos com quadro suspeito ou confirmado de COVID-19. Esses profissionais
nao deverao atender a outros acolhidos e devem evitar transitar nos locais onde
encontram-se os demais acolhidos, principalmente quando estiverem usando
Equipamento de Protegéo Individual (EPI). Os EPI s6 devem ser utilizados
enquanto os profissionais estiverem no atendimento direto aos acolhidos
suspeitos ou confirmados.

e As roupas, incluindo lengdis, toalhas e cobertores, de acolhidos com quadro
suspeito ou confirmado de COVID-19 devem ser lavadas separadamente das
roupas dos demais acolhidos. Deve ser utilizado sabao para lavagem e algum
saneante com agéo desinfetante como por exemplo, produtos a base de cloro.
Devem ser seguidas as orientagbes de uso dos fabricantes dos saneantes. Na
retirada da roupa suja deve haver o minimo de agitagdo e manuseio. As roupas
devem ser retiradas do dormitério do acolhido e encaminhadas diretamente para
a maquina de lavar, dentro de saco plastico. Os profissionais devem usar EPI
para esse procedimento.

e Se houver necessidade de encaminhamento do acolhido com suspeita de
COVID- 19 para um servigo de saude, notificar previamente o servigo.

5.3. Em relagdo aos trabalhadores que atuam na instituicao

e As instituicbes devem implementar politicas de afastamento que n&do sejam
punitivas, como licenga médica, para permitir que profissionais que apresentem
sintomas de infecgao respiratéria permanegam em casa.

e Profissionais que tenham tido contato com pessoas com sintomas de infecgdes
respiratérias ou contato com pessoas sabidamente com COVID-19, fora da
instituicdo, também n&do devem ter contato com os acolhidos ou circular nas
mesmas areas que estes.

e Medir a temperatura dos profissionais antes do inicio das atividades e, nos casos
de febre, estes ndo devem entrar em contato com os acolhidos e demais
profissionais do servigo, devendo voltar para casa, ficar em observagéao e seguir
as orientagdes das autoridades de saude locais a esse respeito.

e Ao chegar na unidade, e antes de iniciar suas atividades, os profissionais devem
lavar bem as maos (dedos, unhas, punho, palma e dorso) com agua e sabonete
liquido, evitando leva-las aos olhos, nariz e boca, e utilizar toalhas de papel para
seca-las.

e Orientar os funcionarios para a realizagao correta e frequente da higiene das
maos com agua e sabonete liquido ou alcool gel a 70%, de acordo com as
recomendagdes da Anvisa, incluindo antes e depois do contato com os acolhidos
e com seus dormitdrios, apds contato com superficies ou objetos potencialmente
contaminados e apds remover os equipamentos de protecao individual (EPI).

e Fornecer orientagdes atualizadas sobre a COVID-19 para profissionais,
reforcando a necessidade da adogdo de medidas de prevengéo e controle
dessas infecgdes. 8
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e Profissionais da limpeza devem utilizar luvas de borracha e roupas de protegao. .~~~

(por exemplo, aventais de plastico e botas de borracha) ao limpar ou manusear

superficies e roupas sujas. Dependendo do contexto, luvas de trabalho (de

borracha) ou de uso Unico podem ser usadas. Apds o uso, as luvas de trabalho

devem ser lavadas com agua e sabdo e descontaminadas com hipoclorito de

sodio ao 0,5%. As luvas descartaveis (de nitrilo ou latex) devem ser descartadas

apos cada uso. Realizar a higiene das maos antes e depois da remogéo das

luvas.
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e Restringir a visita de profissionais que prestam servigos periédicos e voluntarios,
como, por exemplo, cabeleireiros, podologistas, grupos religiosos, etc. Caso seja
estritamente necessario, a instituigdo deve certificar-se que nenhuma dessas
pessoas apresenta sintomas de infecgdo respiratéria, antes mesmo de
adentrarem na instituicao.

e Orientar os trabalhadores a adotarem a etiqueta da tosse e a higiene respiratéria:
o Se tossir ou espirrar, cobrir o nariz e a boca com cotovelo flexionado ou
lengo de papel.
o Utilizar lengo descartavel para higiene nasal (descartar imediatamente
apos o uso e realizar a higiene das maos).
o Realizar a higiene das maos apods tossir ou espirrar.

e Os trabalhadores que assistem os acolhidos com suspeita ou confirmagdo de
COVID-19 devem possuir boa salde, se possivel sem condigbes cronicas
subjacentes ou imunocomprometimentos. Os trabalhadores devem adotar
Precaugbes Padrdao (que assumem que todas as pessoas podem estar
potencialmente infectadas ou colonizadas por um patégeno que pode ser
transmitido no ambiente) + precaugdes para goticulas + precaugdes de contato.
Nesse caso, todos os profissionais que entrarem em contato ou prestarem
cuidado a estes acolhidos devem utilizar os seguintes Equipamentos de
Protecao Individual (EPI):

o Oculos de protegao ou protetor facial;
o mascara cirargica (comum);

o avental;

o luvas de procedimentos nao estéril.

e Os profissionais que adentrarem nas areas dos acolhidos com infecgao suspeita
ou diagndstico confirmado da COVID-19 devem ser orientados quanto a
necessidade do uso de EPI, bem como devem ser capacitados sobre as técnicas
de higiene das maos, colocagao e retirada dos EPIs.

e Os profissionais da limpeza devem utilizar os seguintes EPI durante a limpeza
dos ambientes em que se encontram os acolhidos com suspeita ou confirmacao
de COVID-19:

gorro
Oculos de protecao ou protetor facial;
mascara cirargica (comum);

avental;

luvas de borracha de cano longo;
botas impermeaveis.

O O O OO0 O

e Disponibilizar, proximo a entrada das areas destes acolhidos, um local para
guarda e colocagao dos EPIs. 9
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Posicionar uma lixeira perto da saida do dormitério dos acolhidos para facilitar M

descarte de EPI pelos profissionais.

5.4. Em relagao a visitantes

Reduzir, ao maximo, o numero de visitantes, assim como a frequéncia e a
duragao da visita.

Questionar aos visitantes na chegada da instituicdo sobre sintomas de infecgéao
respiratéria (tosse, febre, dificuldade para respirar, entre outros) e sobre contato
prévio com pessoas com suspeita ou diagnostico de COVID-19. Indicamos,
inclusive que seja avaliada a temperatura do visitante previamente a sua entrada
na instituigcao.

Nao permitir a visita de pessoas que apresentem qualquer sintoma respiratério
ou que tiveram contato prévio com pessoas com suspeita ou diagnostico de
COVID-19.

Manter as familias informadas sobre as medidas de prevengao e sua importancia
para a prevengao de contaminagéo.

Orientar aos visitantes para realizar a higiene das mé&os com agua e sabonete
liquido ou alcool gel a 70%, antes da entrada na area dos acolhidos.

Orientar os visitantes a adotarem a etiqueta da tosse e a higiene respiratéria:
o Se tossir ou espirrar, cobrir o nariz e a boca com cotovelo flexionado ou
lengo de papel.
o Utilizar lengo descartavel para higiene nasal (descartar imediatamente
apods o uso e realizar a higiene das maos).
o Realizar a higiene das méos apds tossir ou espirar.

Deve ser estabelecido um cronograma de visitas para evitar aglomeragdes
durante a visita aos acolhidos.

Recomendamos um distanciamento entre as pessoas de 1 metro. Nao realizar
cumprimentos pessoais com aproximagao fisica (como beijos, abragos e apertos
de mao), seja em relagdo aos profissionais da equipe, seja em relagdo aos
acolhidos.

10
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Anexo 1: EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO INDIVIDUAL =EPI Lkl -
MASCARA CIRURGICA

Deve ser utilizada para evitar a contaminagdo da boca e nariz do profissional por
goticulas respiratérias, quando este atuar a uma distancia inferior a 1 metro do paciente
suspeito ou confirmado de infec¢ao pelo novo coronavirus.

Os seguintes cuidados devem ser seguidos ao utilizarem as mascaras cirurgicas:

- coloque a mascara cuidadosamente para cobrir a boca e o nariz e ajuste com
seguranga para minimizar os espagos entre a face e a mascara;

- enquanto estiver em uso, evite tocar na parte da frente da mascara;

- remova a mascara usando a técnica apropriada (ou seja, ndo toque na frente da
mascara, mas remova sempre pelas algas laterais);

- apds a remogao ou sempre que tocar inadvertidamente em um mascara usada, deve-
se realizar a higiene das maos;

- substitua as mascaras por uma nova mascara limpa e seca, assim que tornar- se
Uumida;

- ndo reutilize mascaras descartaveis.

Quem deve usar a mascara cirurgica:
- Acolhidos com sintomas de infecgao respiratoria (febre, tosse
espirros, dificuldade para respirar).
- Profissionais que prestarem assisténcia a menos de 1 metro do
paciente suspeito ou confirmado

LUVAS

As luvas de procedimentos devem ser utilizadas no contexto da epidemia da COVID-19
em qualquer contato com o acolhido com suspeita ou confirmacdo de COVID-19, bem
como seu entorno (Precaugéo de Contato).

As recomendagdes quanto ao uso de luvas séo:

- As luvas devem ser colocadas antes da entrada no dormitério do acolhido ou area em
que este esta isolado.

- As luvas devem ser removidas dentro do dormitério ou area de isolamento e
descartadas.

- Jamais sair do dormitério ou area de isolamento com as luvas.

- Nunca toque desnecessariamente superficies e materiais (tais como telefones,
magcanetas, portas) quando estiver com luvas.

- Nao lavar ou usar novamente o mesmo par de luvas (as luvas nunca devem ser
reutilizadas).

- O uso de luvas nao substitui a higiene das maos.

- Observe a técnica correta de remogao de luvas para evitar a contaminagao das maos:
- retire as luvas puxando a primeira pelo lado externo do punho com os dedos da méao
oposta;

- segure a luva removida com a outra mao enluvada; e

- toque a parte interna do punho da mé&o enluvada com o dedo indicador oposto (sem
luvas) e retire a outra luva.

- Proceder a higiene das maos imediatamente apds a retirada das luvas.

11
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Anexo 2: llustragoes sobre as
goticula e Precaugdes de contato

Luvas Quarto privativo

Higienizacao das maos
u Indicagbes: infecgio ou colonizagao pos micrarganismo muliesistente, varicela, @ Quando ndo houver disponibilidade de quano privatvo, a distanda minima
infecgdes de pele e tecidas moles com secregdes ndo contidas no curatio,  entre dois leftos deve ser de um metro,
impatigo, hemes zoster disseminado ou em imunossuprimido, ete
® Fuipamentos como termdmetro, esfignomanémetro e estetoscopio devem ser
B Use luvas e avental durante toda manipulacao do paciente, de cateteres @ sondas,
do direuito e do equipamento ventilatdno e de outras superficies proximas 30 leito.
Cologue-os imediatamente antes do contato com ¢ pacente ou as supertioes e
refire-0s logo &pds o uso, higienizando as maos em seguida.

de uso exclusio do paciente

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA

Quarto privativo

Higieniza¢do das maos Mascara Cirlrgica Mascara Cirdrgica
(profissional) {paciente durante o transporte)

uIndicagées: meningites bacterianas, coqueluche, difteria, caxumba, influenza, @ O transporte do pacente deve ser evitado, mas, quando necessanc, ele devera
usar mascara ardrgia durante toda sua permanénkia fora do quarto.

tubgola, e1c.

8 Quando ndo houver dsparnibilidade de quarto privatvo, o pacente pode ser
intemado com outros infectados pelo mesma microrganismo. A distancia minima

entre dois lertos deve ser de um metro,
Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA
12



Higienizagao das maos Avental Luvas Quarto privativo

u Indicagdes: infeccdo ou coloniza¢do por microrgansmo multnesistente, varicela, @ Quando ndo houver disponibilidade de quarto privatve, a distdnaa minima
infecgies de pele e tecidos moles com secreghes ndo contidas no curativo,  entre Gois leitos deve ser de um metro
impetigo, herpes zoster disseminado ou em imunassuprimido, etc.

® Equipamentos come teemometro, esfignomandmetro e estetoscopio devem ser
B Use lvas e avental durante toda manipulagdo do paciente, de cateteres esondas,  de uso exclusivo do paciente
da dircuito ¢ do equipamentoventilatanio € de outras superficies praomas ao leito
Cologue-os imediatamente. antes do contato com ¢ pacente ou 45 superfices e
retire-0s logo apds o uso, hegienizanda as maos em seguida.

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA
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Repasse financeiro emergencial de recursos federais para agoes do Suas no combate a
Covid-19.

AREA: Assisténcia Social e Contabilidade
REFERENCIAS:

Portaria Snas 64, de 5 de maio de 2020;
Portaria Snas 63, de 30 de abril de 2020;
Portaria MC 369, de 29 de abril de 2020;
Medida Proviséria 953, de 15 de abril de 2020;
Portaria MC 337, de 24 de margo de 2020;
Portaria MDS 2.601, de 6 de novembro de 2018;
Lei 13.019, de 31 de julho de 2014;

Portaria MDS 90, de 3 de setembro de 2013;
Resoluggo Cnas 109, de 11 de novembro de 2009.

PALAVRAS-CHAVE: 1. Assisténcia Social. 2. Agdes emergenciais. 3. EPI. 4. Alimentagao.
- 5. Acolhimento.

1. Aspectos gerais

Os desdobramentos sociais impostos pela Covid-19 aumentaram significativamente as
demandas por servigos socioassistenciais, principalmente pelo publico que apresenta maior
risco de contaminagao, como idosos, pessoas com deficiéncia e pessoas em situagao de rua,
assim como pelos que estado impedidos de exercer suas funcdes como trabalhador, vivenciando

uma situagéo de vulnerabilidade econémica diante do isolamento social.

Nesse sentido, a Portaria 369/2020 vem incidir no repasse de recursos financeiros
emergencialmente para o desenvolvimento de agbes de enfrentamento da Covid-19. S&o
recursos federais para a execugdo de agdes socioassistenciais e estruturacdo da rede do

Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), no ambito dos Estados, do Distrito Federal e dos
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Municipios, em razédo da situagéo de Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacionat—

(Espin), em decorréncia de infecgdo humana pelo novo coronavirus, Covid-19. AN

O recurso é oriundo da Medida Proviséria 953/2020, que abriu crédito extraordihériq para 7~
atender a essas agdes, tendo como finalidade aumentar a capacidade de resposta do Suas no =

atendimento as familias e aos individuos em situagéo de vulnerabilidade e risco social.

Em relagdo as normas que a Portaria 369/2020 considera esta a Portaria 2.601/18, que
estabelece o uso dos recursos do Suas, tanto para custeio quanto para aquisicado de bens

duraveis, respeitando a logica dos blocos de financiamento instituidos pela Portaria 113/2015.

Relembrando, sdo recursos para duas frentes de trabalho: 1. Estruturagéo da rede, que conta
com aquisigdo de EPI e alimentos; 2. Cofinanciamento de agdes socioassistenciais, sendo que
esse item se refere a alojamento, remanejamento e abrigamento de pessoas em situagao de

rua ou imigrantes.

Os Municipios podem realizar o aceite para até trés tipos de crédito; logo, o dinheiro pode ser
usado para:

1. aquisicdo de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) para os profissionais das
unidades publicas de atendimento do Suas, verificar lista com equipe municipal de
saude;

2. para alimentos, prioritariamente ricos em proteina, para pessoas idosas e com
deficiéncias acolhidas no Servico de Acolhimento Institucional e em atendimento no
Servigo de Protegado Social Especial para Pessoas com Deficiéncia, |dosas e suas
Familias;

3. para acolhimento de pessoas que necessitem ser alojadas ou remanejadas do seu atual
local de acolhimento, ou pessoas que se encontrem em situagao de rua, desabrigados,

desalojados ou em situagdo de imigragao.

Cada um dos itens tem uma base de dados de referéncia para apresentacao dos Municipios
elegiveis para que os Entes vejam seus quantitativos de EPI, alimentos e acolhimento, sendo

que cada um tem seu valor de referéncia para calcular o repasse.
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As informacdes que balizam o repasse federal consideram os dados apresentados peles.
municipes por meio do Cadastro do Sistema Unico de Assisténcia Social (CadSuas) — ngﬁﬁ'{érd v D

de vagas em unidades de acolhimento, publicas e privadas para pessoas idosas e para péésoas
/ ~——

com deficiéncia); Censo do Sistema Unico de Assisténcia Social (Censo Suas 2019) — ;Sessoas \
atendidas em Centro-Dia ou servigo equivalente; Cadastro Unico — pessoas em situagéo de‘fh?‘é\,‘,\fu J

e imigrantes por exemplo.

Isso & importante para que os gestores € 0s técnicos municipais compreendam seus 25

quantitativos em cada um dos trés tipos de crédito, assim como os respectivos valores. . (,L,(/%

Vejamos a seguir.
Modalidade e aplicagao do recurso: considerando os trés tipos de crédito a que os Municipios

podem ser elegiveis, lembrando que nem todos os Municipios s&o elegiveis aos trés créditos.

Equipamentos de Protegdo Individual (EPI): aquisi¢do de EPI para os profissionais das
unidades pubiicas de atendimento do Suas.
Valor de referéncia de repasse é de R$ 175 mensal por trabalhador — os valores repassados

sio referentes a trés meses do valor de referéncia para cada trabalhador.
Exemplo, Acopiara/CE: 105 equipamentos x R$ 175,00 x 3 meses= R$55.125,00

Nesse caso, a referéncia para determinar Municipios elegiveis, assim como o montante de
recursos a que tem direito foram a quantidade de trabalhadores registrados no Sistema de
Cadastro do Sistema Unico de Assisténcia Social (CadSuas), no més de abril de 2020, nas
unidades publicas e estatais:

e Centro de Referéncia de Assisténcia Social;

o Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social;

e Centro-Dia;

e Centro-POP;

e Centro de Convivéncia; e

¢ Unidades de acolhimento.
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Atencao: A segunda parcela desse repasse estara condicionada a real neceSS|dade de uso de\

EPI, devendo aprovada por meio de resolugdo do respectivo conselho de assstehma socual a4

-

ser informada no sistema informatizado.

o

Alimentos: prioritariamente ricos em proteina, para pessoas idosas e com deficiéncias no

Servigo de Acolhimento Institucional e em atendimento no Servigo de Protegéo Social
Especial para Pessoas com Deficiéncia, Idosas e suas Familias.
Valor de referéncia de repasse ¢ de R$115 mensal por pessoa — 0s valores repassados s&o

referentes a seis meses do valor de referéncia para cada pessoa atendida.
Exemplo, Acopiara/CE: 20 vagas x R$115,00 x 6 meses= R$13.800,00

No caso do recurso para compra de alimentos, serao somados o quantitativo de vagas em
unidades de acolhimento, publicas e privadas, para pessoas idosas e para pessoas com
deficiéncia registradas no CadSuas de abril de 2020 e de pessoas atendidas em Centro-Dia
(ou servigo equivalente) registradas no Censo do Sistema Unico de Assisténcia Social — Censo
Suas 2019.

Acolhimento: garantia de cofinanciamento de agoes da assisténcia social visando a
emergéncia em decorréncia da Covid-19. Receberao recursos os Estados e os Municipios que
- tenham pessoas que necessitem ser alojadas ou remanejadas do seu atual local de
acolhimento, conforme orientagdo do Ministério da Saude sobre distanciamento social; ou
pessoas que se encontrem em situagao de rua, desabrigados, desalojados ou em situagéo de

imigragao.

Observem que aqui se somam a metade da quantidade, arredondadas para cima, de pessoas
em situacdo de rua cadastradas no Cadastro Unico com registro ativo em margo de 2020; a
quantidade de vagas em servigos de acolhimento cadastrados no CadSuas, com registro ativo
em margo de 2020; e quantidade de imigrantes interiorizados entre abril de 2018 a dezembro

de 2019, conforme registro do Subcomité de Interiorizagédo da Operagao Acolhida.

Valor de referéncia de repasse é de R$ 400 mensal por vaga — Os valores repassados sao

referentes a seis meses do valor de referéncia por vaga.
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Exemplo, Acopiara/CE: 39 vagas x R$400,00 x 6 meses= R$93.600,00
1>

Total de recursos para o Municipio de Acopiara/CE: R$162.525,00 ho (I

Atencao: o repasse de recursos é limitado ao quantitativo de 5 mil pessoas, podendo ser
ampliado dependendo a disponibilidade orgamentaria do érgao gestor federal, onde o Municipio

deve encaminhar oficio a Secretaria Nacional de Assisténcia Social para avaliagao.

Art. 11° Os recursos destinados ao cofinanciamento federal das agdes socioassistenciais serao
repassados no exercicio de 2020 diretamente do Fnas aos fundos de assisténcia social dos
Estados, Municipios e do Distrito Federal em duas parcelas, cada uma referente a 3 (trés)
meses de atendimento, observada a disponibilidade orgamentaria e financeira. Ou seja, os

gestores terdo o valor total dividido.

Atengao: o Municipio pode n&o ter uma unidade de acolhimento, mas pode ter pessoas em
situacdo de rua cadastradas no CadUnico e, por isso, ser elegivel; logo pode também

desenvolver agdes para esse publico.

A referéncia para organizagéo das agdes e uso dos recursos esta no art. 8° da Portaria MC
369/2020, bem como na Portaria MDS 90/2013, que institui o Servigo de Protegao em Situagdes
- de Calamidades Publicas e Emergéncias.

e acdes voltadas a protegao social, orientagao e informacgéo da populagao em situagéo de
vulnerabilidade e risco social, com vistas & prevengdo da Covid-19 e disseminagéo do
virus;

« provimento de condigbes adequadas de alojamento e isolamento, observadas as
orientagdes do Ministério da Salde, de modo a evitar aglomeragdes que propiciam a
disseminagédo da Covid-19;

» adaptagdo de espacos fisicos com intuito de criar acomodacdes individuais ou isolar
grupo ou apoio a outras formas de alojamento provisorios adequadas a realidade local,
que obedegcam aos critérios de separagdo de pequenos grupos para evitar
aglomeragdes que propiciam a disseminagéo da Covid-19;

« alimentagdo, outros itens basicos e bens necessarios que assegurem protecao da
populagéo ou evitem a propagagéo da Covid-19;
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e medidas de assisténcia emergencial para acolhimento a pessoeas_em situagéo’ de V ot
vulnerabilidade decorrente de fluxo migratério provocado .por crise humanitaria,
agravada pela pandemia da Covid-19; f'l.
e locagdo de moradia temporaria ou hospedagem para individuos ou grupo familiar por ?:\,
meio de contratos celebrados pelo poder publico;
e apoio com alimentagéo e outros itens basicos a alojamentos provisoérios geridos por
organizagdes da sociedade civil;
e locomocgédo das equipes e usuarios do Suas para acesso ou prestagdo de servicos
- socioassistenciais; e
o provimento de itens necessarios a comunicagdo remota entre usuarios e equipes,

como aquisi¢ao de aparelhos telefénicos.

2. Forma de repasse

Considerando a portaria 64/2020 a transferéncia do recurso sera na modalidade fundo a fundo,
em nova conta corrente aberta pelo Fundo Nacional de Assisténcia Social (Fnas), para os
respectivos fundos de assisténcia social para movimentagao exclusiva dos recursos federais
referentes ao repasse financeiro visando a execucdo de agbes socioassistenciais e
estruturagdo da rede.

Atencgido: Na ocasido sera aberta uma conta no Banco do Brasil para cada um dos tipos de

crédito (EPI, alimentos e acolhimento).

3. Orgamento

Execucéo de politica publica depende necessariamente de orgamento. No escopo da Politica
de Assisténcia Social, € fundamental observar as orientagdes da Secretaria Nacional de
Assisténcia Social (Snas), principalmente no que se refere ao modo de trabalho dos
profissionais do Suas, quanto pela utilizagdo dos recursos do Suas. A intengao € utilizar o
recurso do cofinanciamento federal para manutencdo de servicos, programas e projetos
socioassistenciais, deixando o recurso proprio para agdes que nao contam com apoio financeiro

do governo federal.

Em momento de pandemia, as forgas politicas voltam sua atencdo para o atendimento das
emergéncias geradas pela Covid-19 e, no ambito do orgamento, a area técnica de contabilidade

da CNM esclarece:
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Abertura de créditos adicionais [ M i 3 /’
A abertura dos créditos adicionais surge em trés situagoes: o, A i — |
- quando o orgamento aprovado para executar determinada despesa na lei orgamentaua U‘
municipal precisa ser reforgado porque 0O valor aprovado inicialmente foi insuficiente ‘
(suplementares);

- quando determinada despesa n&o foi prevista no orcamento municipal, mas precisa ser
executada (especiais);

- e naiminéncia de despesas urgentes e imprevistas — portanto, além de nao estarem previstas,

- requerem urgéncia em sua execugao (extraordinarios).

Dependendo do tipo de crédito adicional, algumas exigéncias devem ser observadas. No caso
dos créditos suplementares e especiais: devem ter autorizagdo prévia do Legislativo municipal,
se forem abertos por projeto de lei, ambos com indicagdo prévia da fonte de recursos. Para os
créditos extraordinarios, dada a sua natureza: a indicacao da fonte de recurso de cancelamento
é dispensavel e nao precisa de autorizagdo prévia do Legislativo municipal, mas o Chefe do

Poder Executivo (prefeito) deve dar conhecimento imediato a ele.

Criagao de uma agédo no orgamento

A previsdo legal de uma agao orgamentaria para execugao de qualquer despesa € uma

exigéncia legal. Ocorre que, via de regra, as LOAs municipais ja dispdem de diversas agoes
. orgamentarias nas quais as despesas a serem executadas poderdo ser enquadradas. Por

exemplo, se ja existe um programa com acao no orgamento para a compra de cestas basicas,

ela pode ser utilizada mesmo que a fonte de recursos seja outra, isto €, vai-se suplementar a

dotag&o desta agao ja existente a partir dos recursos recebidos da Uni&o.

S6 é preciso criar uma agao orgamentaria se a despesa que vier a ser executada nao puder ser
enquadrada em nenhuma das agoes orgamentarias ja existentes. Nesse caso, uma nova acao

devera ser criada e incluida na LOA municipal para que as despesas sejam executadas.

Ainda na esfera orgamentaria, o Ente deve atender as regras de alteragao orcamentaria vigente
na Lei 4.320/1964 conforme descrito anteriormente. Como boa pratica, recomenda-se
primeiramente a identificagao antecipada dos programas de Assisténcia Social existentes na
Lei Orgamentaria Anual (LOA) no que se refere a dotagdes, agdes e elementos de despesas

especificos e avaliagao se esses s3o suficientes. Posteriormente, devem ser propostos 0s
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ajustes orgamentarios necessarios para suprir a caréncia de créditos através dos instrumentos,

de alteragéo orgamentaria em total acordo com a proposta de recurso a serem executados e a =
oferta disponivel de recursos financeiros realizados através do repasse do governo federal. %
No campo das licitagdes ndo ha nenhum tratamento especifico ou especial a ser dado a esse
recurso destinado a area da Assisténcia Social. Nesse momento, valem as regras transcritas
na Lei 8.666/1993 e suas recentes flexibilizagdes de contratagdes autorizadas na ocasiao da
pandemia da Covid-19 (Vide Nota Técnica CNM 11/2020 — Aplicabilidade do art. 65 da Lei de

Responsabilidade Fiscal). Lembrando-se sempre que a regra é licitar.

4. Termo de aceite, Plano de agdo e Controle social

O termo contém 0s compromissos e responsabilidade decorrentes da adesdo ao repasse
emergencial de recursos federais e devera ser assinado eletronicamente no Sistema de
Autenticacdo e Autorizagao pelo 6rgdo gestor da politica de assisténcia social, do ente
requerente, e encaminhado a ciéncia do respectivo conselho de assisténcia social. O termo

pode ser acessado pelo link: https://aplicacoes.mds.gov.br/snas/termo-

aceite/index.php?termo=emergencia_covid 19.

O termo ficara disponivel por 60 dias, lembrando que foi aberto dia 30 de abril, devendo
permanecer aberto até dia 29 de junho. Apos a assinatura do termo geral de aceite e
P compromisso, o gestor escolhera quais os tipos de crédito ele deseja aceitar e 0s seus

respectivos quantitativos.

Ser4 necessario que Estados, Municipios e 0 Distrito Federal que realizarem aceite para agoes
socioassistenciais insiram o plano de agao no sistema, esse estarda disponivel para
preenchimento em até 30 (trinta) dias, apos a abertura do Termo de Aceite, ou seja, deve abrir
até dia 30 de maio e ficara aberto por 60 (sessenta dias) corridos. As informagdes constantes

no Termo de Aceite e Compromisso passaréo a compor Plano de Agao

Os gestores deverdo encaminhar o Termo de Aceite e Compromisso a ciéncia dos respectivos
conselhos municipais de assisténcia social (Cmas); sendo assim, € fundamental que o Cmas
aprecie as pautas e registrem em resolugdo sua ciéncia, informando a data da reunido e 0
numero da resolugdo do respectivo conselho de assisténcia social. Essa medida é uma forma

inclusive de fortalecer o controle social e exercer suas fungdes de acompanhar e fiscalizar a
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Atengdo: O n&o envio do Plano de Agao ensejara a devolugao integral do recurso rec'ebidé‘,‘fjf«\

por meio de Guia de Recolhimento da Uniao - GRU, ao Fundo Nacional de Assisténcia Social

- FNAS.

5. Pareceria com entidades

Considerando a lei 13.019/2014, marco regulatério das organizagdes da sociedade civil, art. 30,
a administragdo publica podera dispensar a realizagdo do chamamento publico, somente essa
etapa do processo para firmar parcerias, 0s demais requisitos que constam no art. 33 devem

ser cumpridos.

6. Desmobilizagido das agdes socioassistenciais

O art. 10° apresenta as agbes para regressdo gradual das agdes de enfrentamento da
pandemia, como a prevengéo de uma interrupgao brusca das provisdes, para evitar danos e
maiores prejuizos aos individuos e as familias atendidos; também com vistas a evitar o
descontrole ou a perda de equipamentos e materiais, assim como a sobrecarga das equipes
técnicas.

Também sugere a ado¢do de medidas para a retomada da normalidade dos servigos cotidianos,

P sem prejuizo de outras agoes emergenciais, como realizagao de informes para a populagao.

7. Prestacgao de contas

Sera feita de modo eletrdnico, via Demonstrativo Sintético Anual de Execucao Fisico-Financeira
do Suas disponivel no SuasWeb, conforme Portaria MDS 113, de 10 de dezembro de 2015, e
demais procedimentos disciplinados em ato especifico, conjunto, da Secretaria Nacional de

Assisténcia Social e da Secretaria de Gestéo de Fundos e Transferéncias.

8. Duvidas
O Ministério da Cidadania disponibilizou canal eletrénico para sanar eventuais duvidas:
suas.covid@cidadania.gov.br
Assisténcia Social - CNM
a.social@cnm.org.br
(61) 2101-6075/6043
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MINISTERIO DA SAUDE -
GABINETE DO MINISTRO N L —
W/
PORTARIA N° 188, DE 3 DE FEVEREIRO DE 2020

Declara Emergéncia em Saude Publica de im;')‘c')rt’énc a
Nacional (ESPIN) em decorréncia da Infecgdo Humana pelo
novo Coronavirus (2019-nCoV).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuigdes que Ihe conferem os incisos | e Il do paragrafo
dnico do art. 87 da Constituicdo, e Considerando a Declaragdo de Emergéncia em Salde Publica de Importancia
internacional pela Organizagdo Mundial da Satide em 30 de janeiro de 2020;

Considerando que o evento é complexo e demanda esforgo conjunto de todo o Sistema Unico de Saude para
identificagdo da etiologia dessas ocorréncias e adogéo de medidas proporcionais e restritas aos riscos;

Considerando que esse evento estd sendo observado em outros paises do continente americano e que a
investigagéo local demanda uma resposta coordenada das agdes de saude de competéncia da vigilancia e

atengdo a salde, entre as trés esferas de gestéo do SUS;

Considerando a necessidade de se estabelecer um plano de resposta a esse evento e também para estabelecer a
estratégia de acompanhamento aos nacionais e estrangeiros que ingressarem no pais e que se enquadrarem

nas definicdes de suspeitos e confirmados para Infecgdo Humana pelo novo Coronavirus (2019-nCoV); e

Considerando que a situagdo demanda o emprego urgente de medidas de prevengao, controle e contengdo de
riscos, danos e agravos a saude publica, resolve:

Art. 1° Declarar Emergéncia em Salde Publica de Importancia Nacional conforme Decreto n°® 7.616, de 17 de
novembro de 2011;

Art. 2° Estabelecer o Centro de Operagdes de Emergéncias em Saude Publica (COE-nCoV) como mecanismo
nacional da gestio coordenada da resposta & emergéncia no ambito nacional.

Paragrafo Unico. A gestdo do COE estara sob responsabilidade da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS/MS).
Art. 3° Compete ao COE-nCoV:

I- planejar, organizar, coordenar e controlar as medidas a serem empregadas durante a ESPIN, nos termos das
diretrizes fixadas pelo Ministro de Estado da Saude;

Il articular-se com os gestores estaduais, distrital € municipais do SUS;

lll- encaminhar ao Ministro de Estado da Saude relatérios técnicos sobre a ESPIN e as agdes administrativas em
Ccurso;

IV - divulgar & populagéo informagdes relativas a ESPIN; e
V - propor, de forma justificada, ao Ministro de Estado da Saude:

a) o acionamento de equipes de salde incluindo a contratagdo temporaria de profissionais, nos termos do
disposto no inciso Il do caput do art. 2° da Lei n° 8.745, de 9 de dezembro de 1993;

b) a aquisigao de bens e a contratagéo de servigos necessarios para a atuagdo na ESPIN;

¢) a requisicao de bens e servigos, tanto de pessoas naturais como de juridicas, nos termos do inciso XlIl do caput
do art. 15 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990; e

d) o encerramento da ESPIN.
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Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagao.

LUIZ HENRIQUE MANDETTA 18 5 o
' = 3

~ 48 8y o
Este texto ndo substitui o publicado no DOU de 4.2.2020 (seg¢do 1) | R v i h . h /
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Secretaria-Geral [ o é, 3
Subchefia para Assuntos Juridicos | ) o
et Ké&\/‘

LEI N° 13.979, DE 6 DE FEVEREIRO DE 2020 i

Texto compilado

Dispde sobre as medidas para enfrentamento da
emergéncia de salde publica de importancia
internacional decorrente do coronavirus responsavel
pelo surto de 2019.

Regulamento

Regulamento

O PRESIDENTE DA REPUBLICA Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte
Lei:

Art. 1° Esta Lei dispde sobre as medidas que poderédo ser adotadas para enfrentamento da emergéncia de
salde publica de importancia internacional decorrente do coronavirus responsavel pelo surto de 2019.

§ 1° As medidas estabelecidas nesta Lei objetivam a protecao da coletividade.

§ 2° Ato do Ministro de Estado da Saude dispora sobre a duragéo da situagao de emergéncia de saude publica
de que trata esta Lei.

§ 3° O prazo de que trata o § 2° deste artigo ndo podera ser superior ao declarado pela Organizagao Mundial
de Saude.

Art. 2° Para fins do disposto nesta Lei, considera-se:

| - isolamento: separagdo de pessoas doentes ou contaminadas, ou de bagagens, meios de transporte,
mercadorias ou encomendas postais afetadas, de outros, de maneira a evitar a contaminag&o ou a propagagdo do
coronavirus; e

Il - quarentena: restrigdo de atividades ou separagé@o de pessoas suspeitas de contaminagdo das pessoas que
ndo estejam doentes, ou de bagagens, contéineres, animais, meios de transporte ou mercadorias suspeitos de
contaminag&o, de maneira a evitar a possivel contaminag&o ou a propagagao do coronavirus.

Paragrafo tnico. As definigdes estabelecidas pelo Artigo 1 do Regulamento Sanitario Internacional, constante
do Anexo ao Decreto n° 10.212, de 30 de janeiro de 2020, aplicam-se ao disposto nesta Lei, no que couber.

~

Art. 3° Para enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia internacional decorrente do
coronavirus, as autoridades poderdo adotar, no ambito de suas competéncias, dentre outras, as seguintes
medidas: (Redagao dada pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

| - isolamento;

Il - quarentena;

Il - determinagao de realizagdo compulsdria de:
a) exames médicos;

b) testes laboratoriais;

c) coleta de amostras clinicas;

d) vacinagéo e outras medidas profilaticas; ou

Presidéncia da Republica ISEDEg

/

—— |
—

|
|

—
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e) tratamentos médicos especificos; SR VR SRS

IV - estudo ou investigagéo epidemioldgica;

V - exumagao, necropsia, cremagédo e manejo de cadaver,; /J ,Lu e —

VI - restricdo excepcional e temporaria, conforme recomendagao técnica e fundamentada da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria, por rodovias, portos ou aeroportos de: (Redagio dada pela Medida Proviséria n® 926,
de 2020)

a) entrada e saida do Pais; e (Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de 2020)

b) locomogao interestadual e intermunicipal; (Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de 2020)

VIl - requisigdo de bens e servigos de pessoas naturais e juridicas, hipétese em que sera garantido o
pagamento posterior de indenizagéo justa; e

VIII - autorizagdo excepcional e temporéaria para a importagéo de produtos sujeitos a vigilancia sanitaria sem
- registro na Anvisa, desde que:

a) registrados por autoridade sanitéria estrangeira; e
b) previstos em ato do Ministério da Saude.

§ 1° As medidas previstas neste artigo somente poderéo ser determinadas com base em evidéncias cientificas
e em analises sobre as informagdes estratégicas em salde e deverdo ser limitadas no tempo e no espago ao minimo
indispensavel & promog&o e a preservagao da saude publica.

§ 2° Ficam assegurados as pessoas afetadas pelas medidas previstas neste artigo:

| - o direito de serem informadas permanentemente sobre o seu estado de salde e a assisténcia a familia
conforme regulamento;

Il - o direito de receberem tratamento gratuito;

IIl - o pleno respeito & dignidade, aos direitos humanos e as liberdades fundamentais das pessoas, conforme
 preconiza o Artigo 3 do Regulamento Sanitario Internacional, constante do Anexo ao Decreto n° 10.212, de 30 de
janeiro de 2020.

§ 3° Sera considerado falta justificada ao servigo publico ou & atividade laboral privada o periodo de auséncia
decorrente das medidas previstas neste artigo.

§ 4° As pessoas dever&o sujeitar-se ao cumprimento das medidas previstas neste artigo, e o descumprimento
delas acarretara responsabilizagéo, nos termos previstos em lei.

§ 5° Ato do Ministro de Estado da Saude:

| - dispora sobre as condigdes e os prazos aplicaveis as medidas previstas nos incisos | e |l do caput deste
artigo; e

Il - concedera a autorizagao a que se refere o inciso VIII do caput deste artigo.

§ 6° Ato conjunto dos Ministros de Estado da Saude, da Justica e Seguranga Publica e da Infraestrutura
dispora sobre a medida prevista no inciso VI do caput. (Redagéo dada pela Medida Proviséria n® 927, de 2020)
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§ 6°-A O ato conjunto a que se refere o § 6° podera estabelecer delegagdo de competéncia-para a resolugao

dos casos nele omissos. (Incluido pela Medida Proviséria n® 927, de 2020) (O & § .7,
§ 7° As medidas previstas neste artigo poderao ser adotadas: . -{5 N f/
’ e o
J ) /)
| - pelo Ministério da Saude; Fe——teg @ 1.4&\4‘ ]’

Il - pelos gestores locais de saude, desde que autorizados pelo Ministério da Saude, nas hipéteses dos incisos
I, 11, V, VI e VIIl do caput deste artigo; ou

Il - pelos gestores locais de saude, nas hipéteses dos incisos lll, IV e VIl do caput deste artigo.

§ 8° As medidas previstas neste artigo, quando adotadas, deverao resguardar o exercicio e o funcionamento
de servigos publicos e atividades essenciais. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 9° O Presidente da Republica dispora, mediante decreto, sobre os servicos publicos e atividades essenciais
a que se referem o § 8°. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 10. As medidas a que se referem os incisos I, Il e VI do caput, quando afetarem a execugao de servigos
publicos e atividades essenciais, inclusive as reguladas, concedidas ou autorizadas, somente poderao ser adotadas
em ato especifico e desde que em articulagdo prévia com o 6rgdo regulador ou o Poder concedente ou
P autorizador. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 11. E vedada a restrigdo a circulagéo de trabalhadores que possa afetar o funcionamento de servigos
publicos e atividades essenciais, definidas nos termos do disposto no § 9°, e cargas de qualquer espécie que possam
acarretar desabastecimento de géneros necessarios a populagao. (Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de
2020)

Art. 4° E dispensavel a licitagdo para aquisigdo de bens, servigos, inclusive de engenharia, e insumos
destinados ao enfrentamento da emergéncia de salde publica de importancia internacional decorrente do coronavirus
de que trata esta Lei. (Redagéo dada pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 1° A dispensa de licitagdo a que se refere o caput deste artigo é temporaria e aplica-se apenas enquanto
perdurar a emergéncia de saude publica de importancia internacional decorrente do coronavirus.

§ 2° Todas as contratagdes ou aquisigdes realizadas com fulcro nesta Lei seréo imediatamente disponibilizadas
m, em sitio oficial especifico na rede mundial de computadores (internet), contendo, no que couber, aléem das
informagdes previstas no §_3° do art. 8° da Lei n® 12.527, de 18 de novembro de 2011, o nome do contratado, o
nimero de sua inscrigdo na Receita Federal do Brasil, o prazo contratual, o valor e o respectivo processo de
contratagao ou aquisigéo.

§ 3° Excepcionalmente, sera possivel a contratagéo de fornecedora de bens, servigos e insumos de empresas
que estejam com inidoneidade declarada ou com o direito de participar de licitagdo ou contratar com o Poder Publico
suspenso, quando se tratar, comprovadamente, de unica fornecedora do bem ou servigo a ser adquirido.
(Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

Art. 4°-A A aquisigdo de bens e a contratagéo de servigos a que se refere o caput do art. 4° ndo se restringe a
equipamentos novos, desde que o fornecedor se responsabilize pelas plenas condigdes de uso e funcionamento do
bem adquirido. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

Art. 4°-B Nas dispensas de licitagido decorrentes do disposto nesta Lei, presumem-se atendidas as condigoes

de: (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)
| - ocorréncia de situagdo de emergéncia; (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)
Il - necessidade de pronto atendimento da situagdo de emergéncia; (Incluido pela Medida Provisoéria n°

926, de 2020)

Il - existéncia de risco a seguranga de pessoas, obras, prestagdo de servigos, equipamentos e outros bens,
publicos ou particulares; e (Incluido pela Medida Provisdria n® 926, de 2020)

www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/lei/L13979.htm 3/6



03/04/2020 L13979
IV - limitagdo da contratagdo a parcela necessaria ao atendimento da situagdo de emergéncia. (Incluido
pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

Art. 4°-C Para as contratagdes de bens, servigos e insumos necessarios ao enfrentamento da emergéncia de
que trata esta Lei, ndo sera exigida a elaboragdo de estudos preliminares quando se tratar de bens-—e-servigos
/ ) if N :-

comuns. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020) [ D) C
Art. 4°-D O Gerenciamento de Riscos da contratagdo somente sera exigivel durante a gestao do contrato,
(Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020) { T

~—

—

emergéncia que trata esta Lei, sera admitida a apresentagéo de termo de referéncia simplificado ou de projeto basico
simplificado. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 1° O termo de referéncia simplificado ou o projeto basico simplificado a que se refere o caput contera:
(Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

| - declaragao do objeto; (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020) 44

Il - fundamentagéo simplificada da contratagao; (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

A0

Il - descrigdo resumida da solugdo apresentada; (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

IV - requisitos da contratagao; (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

V - critérios de medigédo e pagamento; (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

VI - estimativas dos pregos obtidos por meio de, no minimo, um dos seguintes parametros: (Incluido pela
Medida Provisdria n°® 926, de 2020)

a) Portal de Compras do Governo Federal; (Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de 2020)
b) pesquisa publicada em midia especializada; (Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de 2020)

Sro0) c) sitios eletrénicos especializados ou de dominio amplo; (Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de
d) contratagdes similares de outros entes publicos; ou (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)
e) pesquisa realizada com os potenciais fornecedores; e (Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de 2020)
VIl - adequagao orgamentaria. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 2° Excepcionalmente, mediante justificativa da autoridade competente, sera dispensada a estimativa de
M precos de que trata o inciso VI do caput. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 3° Os pregos obtidos a partir da estimativa de que trata o inciso VI do caput ndo impedem a contratagéo pelo
Poder Publico por valores superiores decorrentes de oscilagdes ocasionadas pela variagdo de pregos, hipdtese em
que devera haver justificativa nos autos. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

Art. 4°-F Na hipdtese de haver restrigdo de fornecedores ou prestadores de servigo, a autoridade competente,
excepcionalmente e mediante justificativa, podera dispensar a apresentagéo de documentagao relativa & regularidade
fiscal e trabalhista ou, ainda, o cumprimento de um ou mais requisitos de habilitagdo, ressalvados a exigéncia de
apresentagdo de prova de regularidade relativa & Seguridade Social e o cumprimento do disposto no inciso XXXIII do
caput do art. 7° da Constituicdo. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

Art. 4°-G Nos casos de licitagdo na modalidade pregéo, eletronico ou presencial, cujo objeto seja a aquisi¢do
de bens, servigos e insumos necesséarios ao enfrentamento da emergéncia de que trata esta Lei, os prazos dos
procedimentos licitatérios serao reduzidos pela metade. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 1° Quando o prazo original de que trata o caput for nimero impar, este sera arredondado para o niimero
inteiro antecedente. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

§ 2° Os recursos dos procedimentos licitatorios somente terdo efeito devolutivo. (Incluido pela Medida
Proviséria n® 926, de 2020)

§ 3° Fica dispensada a realizagdo de audiéncia publica a que se refere o art. 39 da Lei n° 8.666, de 21 de
junho de 1993, para as licitagdes de que trata o caput. (Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)
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Art. 4°-H Os contratos regidos por esta Lei terdo prazo de duragdo de até seis meses e poderao ser
prorrogados por periodos sucessivos, enquanto perdurar a necessidade de enfrentamento dos efeitos da situagéo de
(Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

(Incluido pela Medida

emergéncia de salde publica.
Art. 4°-| Para os contratos decorrentes dos procedimentos previstos nesta Lei, a administragéo publica podera
prever que os contratados fiquem obrigados a aceitar, nas mesmas condigdes contratuais, acréscimos ou supressoes

ao objeto contratado, em até cinquenta por cento do valor inicial atualizado do contrato.
KoCH

L& |

Provisoéria n® 926, de 2020)
Art. 5° Toda pessoa colaborara com as autoridades sanitarias na comunicagéo imediata dé: ]

4% -y
Jpoli”’ —tl ’

| - possiveis contatos com agentes infecciosos do coronavirus;
Il - circulagéo em &reas consideradas como regides de contaminagéo pelo coronavirus.

Art. 6° E obrigatério o compartilhamento entre érgéos e entidades da administragéo publica federal, estadual,
distrital @ municipal de dados essenciais & identificagdo de pessoas infectadas ou com suspeita de infecgéo pelo

coronavirus, com a finalidade exclusiva de evitar a sua propagagéo.
§ 1° A obrigagdo a que se refere o caput deste artigo estende-se as pessoas juridicas de direito privado

quando os dados forem solicitados por autoridade sanitaria.
~ § 2° O Ministério da Satde mantera dados publicos e atualizados sobre os casos confirmados, suspeitos e em
investigagao, relativos a situagdo de emergéncia publica sanitéria, resguardando o direito ao sigilo das informagdes

pessoais.
Art. 6°-A Ficam estabelecidos os seguintes limites para a concessao de suprimento de fundos e por item de
despesa, para as aquisigdes e contratagdes a que se refere o caput do art. 4°, quando a movimentagao for realizada
(Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de 2020)
“a” do inciso | do caput do art. 23 da

por meio de Cartdo de Pagamento do Governo:
| - na execugéo de servigos de engenharia, o valor estabelecido na alinea “a
(Incluido pela Medida Proviséria n® 926, de 2020)

Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993; e
Il - nas compras em geral e outros servigos, o valor estabelecido na alinea “a” do inciso Il do caput do art. 23 da

Lei n° 8.666, de 1993. (Incluido pela Medida Proviséria n°® 926, de 2020)
Art. 6°-B Serdo atendidos prioritariamente os pedidos de acesso a informagéo, de que trata a Lei n° 12.527, de

2011, relacionados com medidas de enfrentamento da emergéncia de salde publica de que trata esta Lei.

(Incluido pela Medida Proviséria n°® 928, de 2020)
§ 1° Ficardo suspensos os prazos de resposta a pedidos de acesso a informagao nos érgéos ou nas entidades

. da administragéo publica cujos servidores estejam sujeitos a regime de quarentena, teletrabalho ou equivalentes e
(Incluido pela Medida Provisdria n® 928, de 2020)
(Incluido pela Medida

que, necessariamente, dependam de:
| - acesso presencial de agentes publicos encarregados da resposta; ou

Provisdria n® 928, de 2020)
Il - agente publico ou setor prioritariamente envolvido com as medidas de enfrentamento da situagao de

emergéncia de que trata esta Lei. (
§ 2° Os pedidos de acesso a informagao pendentes de resposta com fundamento no disposto no § 1° deverao

ser reiterados no prazo de dez dias, contado da data em que for encerrado o prazo de reconhecimento de calamidade
(Incluido pela Medida Proviséria n°

publica a que se refere o Decreto Legislativo n° 6, de 20 de margo de 2020.

928, de 2020)
§ 3° Nao serdo conhecidos os recursos interpostos contra negativa de resposta a pedido de informagao
(Incluido pela Medida Proviséria n® 928, de 2020)

negados com fundamento no disposto no § 1°.
§ 4° Durante a vigéncia desta Lei, o meio legitimo de apresentagéo de pedido de acesso a informagGes de que

trata o art. 10 da Lei n® 12.527, de 2011, sera exclusivamente o sistema disponivel na internet.(Incluido pela Medida

Proviséria n® 928, de 2020)
§ 5° Fica suspenso o atendimento presencial a requerentes relativos aos pedidos de acesso a informagao de

que trata a Lei n® 12.527, de 2011.
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. .+ Art. 6°-C Nao correrdo os prazos processuais em desfavor dos acusados e entes privados processados em
processos administrativos enquanto perdurar o estado de calamidade de que trata o Decreto Legislativo n® 6, de
2020. (Incluido pela Medida Proviséria n® 928, de 2020)

Paragrafo Unico. Fica suspenso o transcurso dos prazos prescricionais para aplicagdo de sangoes
administrativas previstas na Lei n°® 8.112, de 1990, na Lei n°® 9.873, de 1999, na Lei n® 12.846, de 2013, e nas demais
normas aplicaveis a empregados publicos. (Incluido pela Medida Proviséria n® 928, de 2020)

Art. 7° O Ministério da Saude editara os atos necessarios a regulamentagédo e operacionalizagado do disposto
nesta Lei.

Art. 8° Esta Lei vigorara enquanto perdurar o estado de emergéncia de salde internacional decorrente do
coronavirus responsavel pelo surto de 2019, exceto quanto aos contratos de que trata o art. 4°-H, que obedecerao ao

prazo de vigéncia neles estabelecidos. (Redagédo dada pela Medida Proviséria n°® 926, de 29_20),
Art. 9° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicag&o. N O e
/ e & Y 7
Brasilia, 6 de fevereiro de 2020; 199° da Independéncia e 132° da Republica. /"‘ oy ;8 */,/
1 JAIR MESSIAS BOLSONARO : ?ll‘:;f;bj\( /B)|
Sérgio Moro 90,
Luiz Henrique Mandetta e d
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