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1.

INTRODUCAO

A COVID-19 é uma doenga infecciosa emergente, causada por um virus da
familia dos coronavirus — o SARS-CoV-2 (de forma simplificada, como institui a OMS,

2019-nCoV) identificado pela primeira vez em Wuhan, na China, em dezembro de 2019.

Em 30 de janeiro, o Comité de Emergéncia da Organizagdo Mundial de Saude
(OMS) decretou Emergéncia de Salude Publica de Ambito Internacional. Em 11 de
marc¢o, levando em consideragao a amplitude de sua propagac¢ao mundial, veio a ser
classificada como pandemia. Segundo a OMS, para configurar uma pandemia sao

necessarias trés condigoes:
a) seruma nova doencga que afeta a populacéo;

b) o agente causador ser do tipo bioldgico transmissivel aos seres

humanos e causador de uma doenca grave; e

c) ter contagio facil, rapido e sustentavel entre os humanos.

A ocorréncia da COVID-19, bem como as providéncias a serem aplicadas, se
integram na Politica Nacional de Protec¢ao e Defesa Civil, definida pela Lei n°® 12.608, de
10 de abril de 2012. Efetivamente estamos em estado de calamidade publica decretada
em decorréncia de um desastre de natureza biolégica, que se insere na rubrica
“‘doencas infecciosas virais” (conforme o COBRADE n° 1.5.1.1.0). No Brasil, o
Congresso Nacional reconheceu, para fins especificos, por meio do Decreto Legislativo
n° 6, de 20 de marco de 2020, a ocorréncia do estado de calamidade publica nos

termos da solicitagdo do Presidente da Republica.

Em Santa Catarina, o acionamento do Centro Integrado de Gerenciamento de
Riscos e Desastres - CIGERD ocorreu no dia 14 de margo, quando foi deflagrada a
“Operacao COVID-19 SC”. No dia 17 de marco, o governo do Estado decretou
emergéncia, através do Decreto n° 515, por conta da pandemia de coronavirus. O
Decreto n° 562, de 17 de abril de 2020, declarou estado de calamidade publica em todo
o territério catarinense, nos termos do COBRADE n° 1.5.1.1.0 - doencas infecciosas
virais, para fins de enfrentamento a COVID-19, com vigéncia de 180 (cento e oitenta)
dias, suspendendo as aulas presenciais nas unidades das redes de ensino publica e

privada, sem prejuizo do cumprimento do calendario letivo, até 31 de maio. Este



Decreto foi alterado por outro de numero 587, de 30 de abril, que suspendeu as aulas
nas unidades das redes de ensino publica e privada por tempo indeterminado. O
Decreto n° 630, de 1° de junho, suspendeu até 2 de agosto de 2020 as aulas
presenciais nas unidades das redes de ensino publica e privada, sem prejuizo do

cumprimento do calendario letivo, o qual devera ser objeto de reposigéo oportunamente.

Em 16 de junho, o Ministério da Educagao publicou a Portaria n°® 544 que dispbe
sobre a substituicdo das aulas presenciais por aulas em meios digitais, enquanto durar
a situagédo de pandemia do novo coronavirus - COVID-19. E, em 18 de junho, a Portaria
n° 1.565 que estabeleceu orientagbes gerais visando a prevengao, ao controle e a
mitigacdo da transmissdo da COVID-19, e a promog¢ao da saude fisica e mental da
populacao brasileira, de forma a contribuir com as a¢des para a retomada segura das

atividades e o convivio social seguro.
O impacto potencial da COVID-19 é elevado devido a, entre outros aspectos:
a) a propagacao do virus ser facil e rapida;

b) a transmissao ocorrer enquanto o paciente esta assintomatico ou tem

sintomas leves (5 até 14 dias);

c) a doencga ter consequéncias agravadas, para além de idosos, em certos
grupos populacionais com grande expressao no Brasil, como diabéticos,

hipertensos e com problemas cardiacos;

d) a possibilidade de gerar sobrecarga nos sistemas e servigos de saude e
assisténcia social (podendo gerar sua ruptura), na fase exponencial da

contaminacéo;

e) a taxa de mortalidade pode atingir, em certos contextos, numeros

preocupantes.

Considerando que a transmissdo do agente infeccioso se faz por contagio
interpessoal, € fundamental promover a preparacédo das instituicdes, organizacbes e
servigos para uma resposta efetiva e oportuna, que ajude a diminuir a amplitude e ritmo
da infecgéo e a mitigar seus impactos, especialmente, o nimero de vitimas mortais. A
estratégia a seguir deve estar alinhada com as indicagdes do Ministério da Saude (MS)
e da Organizagéao Mundial de Saude (OMS) e outras indicagdes de 6rgaos de governos
federal, estadual e municipal. As atividades a desenvolver devem ser sempre

proporcionais ao nivel de risco definido pelas instituigbes responsaveis.



As experiéncias ja reconhecidas nos casos mais bem-sucedidos de controle
provam que a preparagao para uma epidemia comecga (ou deve comegar) antes dela
ocorrer. Se tal ndo ocorreu (ou s6 ocorreu parcialmente), mais importante se torna que
a prevencgao se inicie logo aos primeiros sinais de casos provenientes de outros paises
(ou regides), com reforgo na fase de transmissao local e, obviamente, maior destaque
na fase de transmissdo comunitaria ou sustentada. Entre as medidas adotadas desde
cedo pelos paises melhor sucedidos no controle a COVID-19, constam-se a realizagao
massiva de testes com isolamento de casos detectados e quebra de cadeias de
transmissdo, medidas de reforgo da higiene individual e comunitaria, comunicagao
eficaz e adequada e conscientizagdo efetiva, mas dando devido realce a riscos e
consequéncias em caso de negligéncia de medidas de distanciamento social (de varios

graus e ordem), obrigatérias ou voluntarias, com proibi¢gdo de aglomeracgdes.

Um instrumento de planejamento e preparagao de resposta a eventos adversos
de quaisquer tipos, previstos na Codificacdo Brasileira de Desastres - COBRADE, ¢é o
Plano de Contingéncia de Protecao e Defesa Civil (PLANCON-PDC). Nele se define(m)
e caracteriza(m) o(s) cenario(s) de risco, se explicitam os niveis de risco/prontidao
considerados e se estabelecem as dinamicas e agdes operacionais a implementar em
cada um desses niveis, quando da iminéncia ou ocorréncia do evento adverso a que
o(s) cenario(s) de risco(s) alude(m), incluindo questées de comunicagao, protocolos
operacionais, recursos humanos a mobilizar, recursos/materiais a utilizar e sistema de
coordenagado operacional, através da previsdo e acionamento de um Sistema de
Comando de Operagao (SCO) para gestao de crise. Os planos de contingéncia deverao
em principio ser elaborados em fase de normalidade ou, quando muito, prevencéao, ou
seja, antes da ocorréncia do evento extremo. Na presente situacdo estdo sendo

elaborados em plena etapa de mitigacao, ja na fase de resposta.

A CRECHE JEITINHO DE SER, face a atual ameaca relacionada com a COVID-
19, e tendo em conta a sua responsabilidade perante a comunidade escolar/académica
(alunos, professores, funcionarios e familiares destes), elaborou o presente PLANO DE
CONTINGENCIA (PLANCON-EDU/COVID-19). O Plano esta alinhado com as
metodologias para elaboragdo de Planos de Contingéncia da Defesa Civil de Santa
Catarina e as orientagbes nacionais e internacionais (nomeadamente, Ministério da
Saude e Organizagdo Mundial de Saude, bem como Secretarias de Estado de Saude e

de Educacao).

O Plano de Contingéncia Escolar para a COVID-19, a partir de cenarios de risco



identificados, define estratégias, agdes e rotinas de resposta para o enfrentamento da

epidemia da nova (COVID-19), incluindo eventual retorno das atividades presenciais,

administrativas e escolares. O conjunto de medidas e agbes ora apresentado devera ser

aplicado de modo articulado, em cada fase da evolugao da epidemia da COVID-19.

2. ENQUADRAMENTO CONCEITUAL DE REFERENCIA

A estrutura do PLACON-EDU da CRECHE JEITINHO DE SER obedece ao

modelo conceitual ilustrado na Figura 1.
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4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL

Fortalecer os processos de governanga da escola, definindo estratégias, agbes e

rotinas de atuacdo para o enfrentamento da epidemia enquanto persistirem as

recomendagdes nacionais, estaduais e/ou regionais de prevengdo ao contagio da

COVID-19, buscando assegurar a continuidade da sua missao educacional pautada

pela protegcao e seguranga da comunidade escolar/académica.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a)

b)

d)

f)

¢)]

h)

identificar os cenarios de riscos (com base nas ameacas, territorio
envolvido, vulnerabilidades e capacidades instaladas do estabelecimento
de ensino);

definir as dindmicas e agbes operacionais e adotar os protocolos
operacionais especificos, abrangendo todas as atividades do
estabelecimento e todos os membros da comunidade escolar e
cumprindo todas as recomendacgoes oficiais;

estabelecer uma Unidade de Gestdo Operacional que assegure a
implementacao das dindmicas e agbes definidas para diferentes fases,
em especial, na retomada de atividades presenciais;

promover acesso a informacao constante de boletins atualizados e outros
materiais de fontes oficiais sobre a pandemia, formas de contagio e
formas de prevencgao;

garantir uma eficiente comunicagio interna (com alunos, professores e
funcionarios) e externa (com pais e/ou outros familiares dos alunos,
fornecedores e populacao em geral);

determinar quais 0s recursos necessarios para dar uma resposta efetiva
e competente, adequada a cada fase de risco/prontidao associada a
COVID-19;

implementar as ag¢des de resposta, mitigacdo e recuperagdo, em cada
fase, abrangendo toda a atividade do estabelecimento;

monitorar e avaliar as ag¢des/medidas implementadas, possibilitando

ajustes nas estratégias frente aos resultados esperados;



i) identificar eventuais casos suspeitos de COVID-19,
orientando/encaminhando para que de imediato possam usufruir de apoio
da escola e por parte dos servicos de saude, evitando ou restringindo
situagbes de contagio;

j) assegurar a continuidade da missdo educativa, estabelecendo
estratégias e metodologias pedagdgicas adaptadas, buscando qualidade
e equidade no atendimento escolar;

k) garantir condi¢cdes sanitarias, profissionais, tecnoldgicas e apoio
psicolégico compativeis com o momento da pandemia e pés-pandemia,
garantindo a segurang¢a da comunidade escolar nos aspectos sanitarios,

de higiene, saude fisica e mental/emocional.

5. CENARIOS DE RISCO

Este plano de contingéncia esta elaborado para cenarios de risco especificos,
que consideramos se aplicar ao nosso estabelecimento educativo. Em tais cenarios sao
considerados o territério de alcance da ameaga (COVID-19) com que se tem que lidar,

bem como as vulnerabilidades e capacidades instaladas/a instalar.

5.1 AMEACA (S)

A principal ameaca a que o plano de contingéncia visa dar resposta € uma
ameaca biolégica, uma pandemia, mais exatamente, a transmissdo do virus 2019-
nCoV, que tem impacto direto no sistema cardiorrespiratorio’, desencadeando no

organismo humano a COVID-19.
A transmissao ocorre através:

a. de goticulas ou micro goticulas de saliva e secre¢cdo nasal etc.,
projetadas por uma pessoa infectada e que atingem diretamente a boca,
nariz e/ou olhos de outra pessoa. Essas goticulas podem atingir a boca,

olhos ou nariz de pessoas préximas ou por contato:

. Segundo dados da OMS, com base em andlise possivel de 56.000 pacientes, 80% tém auséncia de sintomas ou sintomas leves
(febre, tosse, alguma dificuldade em respirar, etc.), 14% sintomas mais severos (sérias dificuldades em respirar, grande falta de
ar e pneumonias) e 6% doenga grave (insuficiéncia pulmonar, choque séptico, faléncia de érgdos e risco de morte).
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b. de contato fisico com pessoa contaminada, como, por exemplo, ao
apertar a mao de uma pessoa contaminada e em seguida levar essa mao
a boca, ao nariz ou aos olhos.

c. de objetos ou superficies contaminadas e posterior contato com a boca,
nariz ou olhos. Nao podendo ser descartada a possibilidade de
transmissao pelo ar em locais publicos — especialmente locais cheios,

fechados e mal ventilados.

Depois do virus atingir as mucosas, a maioria das pessoas desenvolve a doenga
com sintomas amenos. Ha, contudo, pessoas que desenvolvem quadros de grande
gravidade que, em certos casos, causam a morte do paciente. A probabilidade de
complicagdes graves € mais comum em pessoas de grupos etarios mais idosos e/ou na
presenca de outras doencgas crbnicas. Contudo, comegam a aparecer mais casos em

outras faixas de idade e em pessoas sem comorbidades aparentes.

Por outro lado, segundo a Organizagcao Pan-Americana da Saude (OPAS) e a
OMS, calcula-se que a taxa de mortalidade associada a COVID-19 seja
substancialmente maior que a da gripe sazonal (0,02% para 3,6% ou mais). A taxa de
transmissao é elevada (cerca de 3, ou seja, 1 pessoa contamina, em média, 3 pessoas).
Sem estratégias de distanciamento fisico, deixando o virus se transmitir livremente, a
taxa de contaminagdo pode atingir, eventualmente, até 50 a 70%, o que teria por
consequéncia a faléncia total de sistemas de saude e funerarios, pois teriamos milhdes

de mortos e um cenario extremamente critico.

Cabe ainda ressaltar que a faléncia dos sistemas de saude e funerario néo
depende somente da taxa de contaminagdo, mas sobretudo da capacidade de
atendimento dos casos graves da doenga que podem atingir o nivel de saturacéo
mesmo em contexto de taxas menores de contagio. Nao existe ainda nenhuma vacina
disponivel e provavelmente ndo estardo disponiveis ainda em 2020. Também nao
existem tratamentos medicamentosos especificos suficientemente testados, embora
alguns medicamentos - tradicionalmente utilizados no tratamento de outras doengas -
tenham sido utilizados com aparente sucesso, que nao se sabe advir de qual ou de sua

combinagdo com outros, e alguns novos medicamentos comegam a ser testados.

Assim, a esta ameaca principal do virus em si e da doenca - por vezes mortais -

que ele desencadeia, juntam-se, no minimo, mais duas:

a. a ameaca de uma profunda crise econdmica e financeira;
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b. a ocorréncia de contextos de perturbagcdes emocionais pessoais e

desequilibrios sociais variados.

Nos dois ultimos casos, o planejamento de estratégias mais adequadas para
prevenir e restringir novos contagios, quando da retomada gradual de atividades, pode
contribuir significativamente para o controle da doenga e dirimir os impactos colaterais,
favorecendo um ambiente mais propicio a recuperagao econdbmica e dos impactos

psicossociais da pandemia.
Em sintese, a ameaca é real e de natureza complexa, uma vez que:

a. o virus é novo, com elevada taxa de mutacdo (sem que saibamos,
totalmente, o que isso implica);

b. seus impactos dependem das medidas de contingenciamento tomadas
em tempo;

c. os efeitos potenciais de curvas de crescimento epidemioldgico, subito e
alto, sobre os sistemas de salude sao grandes, o que pode afetar a
capacidade de resposta e a resiliéncia individual e comunitaria e, por
retroagcdo, aumentar muito o risco;

d. seu impacto na situagdo econdmica global e de cada pais pode gerar
uma forte crise;

e. o inevitdvel choque entre medidas de distanciamento social e
preocupacao de dinamizacao da atividade econémica pode criar conflitos
e impasses dificeis de ultrapassar;

f. aos periodos de distanciamento social mais extensivo tém que suceder-
se periodos de maior flexibilizacao e tentativa de retomar a normalidade
que, contudo, podem vir a gerar novas necessidades de distanciamento.

g. ameaca o bem estar psicolégico da populagao;

h. circulacio nas escolas de profissionais de outros municipios;

i. numero de funcionarios insuficientes para a fiscalizacdo das diretrizes

exigidas.

5.2 CARACTERIZAGCAO DO TERRITORIO

No caso concreto da CRECHE JEITINHO DE SER foi julgada como ajustada a
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descrigcao de territorio que segue:

Localizada na Rua Castelo Branco s/n no Bairro Industrial — Romelandia —SC,

localizada na regido Extremo Oeste.

O Municipio de Romelandia tem um territério de 222, 894km?, com uma populacao
estimada de 4.786 habitantes, fazendo limites com os municipios, Sdo Miguel da Boa Vista Flor
do Sertdo, Anchieta, Santa Terezinha do Progresso, Barra Bonita, Sdo Miguel do Oeste, integra
a Microrregiao da AMERIOS.

Na Creche Jeitinho de Ser atendemos 60 (sessenta) alunos, sendo 22 no maternal I,

18 no maternal |, 13 no bercgario Il e 07 no bergario .

Neste periodo de PANDEMIA atendemos todos os 60 alunos através de aulas
presenciais com desmembramentos de turmas em “subturmas” nos periodos Matutino e
Vespertino.

Dessas 60 criangas matriculadas nao temos nem um no grupo de risco, entre
professores, servidores administrativo, servigcos gerais e funcionarios da unidade
escolar ndo temos ninguém no grupo de risco.

O corpo docente entre professores, servidor administrativo, servigos gerais
dentre outros sao 17 funcionarios.

A Creche Jeitinho de Ser atende 60 matriculas em periodo integral sendo turma
de bercario |, bercario |l, maternal | e maternal Il, sendo elas divididas em 04 turmas
com alunos da zona rural, bairros e cidade. A Creche Jeitinho de Ser atende 53
familias das quais esses alunos sao filhos.

Para que possamos atender em tempo de pandemia e respeitando as diretrizes
sanitarias vamos atender as turmas dividas em dois turno sendo 50% das matriculas
no horario vespertino e 50% no horario matutino respeitando assim as diretrizes
sanitarias COVID 19.

As 60 criangcas matriculadas na Creche nao utilizam transporte sendo

responsabilidade da familia estar levando as criangas até a Unidade Escolar.

No municipio temos uma 01 Unidade Basica de saude situada a 300 metros da Unidade
Escolar, a qual presta servico aos municipes. E esta atende a unidade escolar sempre que

necessario.
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A estrutura fisica do estabelecimento de ensino inclui:

Nosso estabelecimento de ensino conta com 04 salas de aula, cada qual medindo 48
m?, 02 banheiros coletivos medindo aproximadamente 13 m?, 01 banheiro para os professores
medindo 3m? e 01 banheiro para os demais funcionarios medindo 4m2. Também temos uma
cozinha medindo 21m? 01 sala da direcdo e professores medindo aproximadamente 14m? e
corredor para recepgao das criangas. As refeicdes sdo servidas na sala de aula, pois nao
temos refeitério. O espago externo € composto por patio livre com gramado e parque de

diversao.

A alimentagdo sera oferecida de acordo com a permanéncia na escola e conforme o

plano de contingéncia escolar de cada unidade de ensino.

Todas as escolas deverdo consumir agua potavel e dar destinado adequado ao lixo

produzido no ambiente escolar.

5.3 VULNERABILIDADES

A CRECHE JEITINHO DE SER toma em consideragao, na definicao de seu cenario de

risco, as vulnerabilidades gerais e especificas que seguem:

a) facilitacdo de condi¢cdes que permitam a transmissdo do virus, através de
contatos diretos (aperto de mao, beijos, atingimento por particulas de pessoa
infectada que tosse ou espirra, etc.) ou mediados (toque em superficies
infectadas, etc., seguido de toque com as maos na boca, nariz e olhos),
particularmente, em sociedades com habitos sociais de maior interatividade

fisica interpessoal;

b) falta de certos habitos e cuidados de higiene pessoal e relacional ou
negligéncia no seu cumprimento, nomeadamente os habitos associados a
lavagem regular e adequada das maos, etiquetas corretas de tossir e

espirrar;

c¢) insuficiente educagdo da comunidade escolar para a gestao de riscos e para
a promogao da saude (em especial, contextos epidemioldgicos) que, em
certos casos, se associa a baixa educagado cientifica e dificuldades de

pensamento critico;
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d) atitudes de negacgéo do virus, da COVID-19 e/ou de seu impacto, decorrente

de fake news e difusdo de informacao néo validada cientificamente;

e) condicdes especificas dos estabelecimentos, tais como tipo e dimensdes das
instalagbes fisicas, condi¢cdes de arejamento, espago disponivel para

suficiente espacamento das pessoas etc.;

f) baixa percepgdo de risco e o descumprimento de regras sociais (por
exemplo, distanciamento e isolamento social, uso de mascaras, entre

outros);
g) existéncia de atores pertencendo a grupos de risco;
h) atividades essencialmente presenciais e desenvolvidas em grupos;

i) dependéncia de meios de transporte coletivos urbanos, eventualmente

saturados;
j) falta de formacao dos professores para usar tecnologia na educacéo;

k) alunos sem espaco adequado para estudo em casa, falta de equipamentos

como computadores e notebooks e problemas na conexao a internet;

I) horario Unico de acesso as aulas e intervalos (recreios), causando possivel

aglomeracgéao na entrada e saida das pessoas;

m) numero insuficiente de funcionarios para auxiliar na fiscalizacdo das normas

de convivéncia exigidas;
n) dificuldade na distribuigdo dos brinquedos e brincadeiras;

0) grande preocupacgdo em evitar o contato fisico entre as criangas devido a

faixa etaria;
p) falta de mobilia individual para as criancas realizar atividades e refei¢oes;
g) existéncia de atores pertencendo a grupos de risco;

r) falta de plataforma e computadores nas unidades da rede municipal de

ensino para aulas remotas;

5.4 CAPACIDADES INSTALADAS/ A INSTALAR

A CRECHE JEITINHO DE SER considera ja ter instaladas e a instalar as seguintes
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capacidades:

Capacidades instaladas

a)

b)

d)

f)
g)
h)

)

k)

1)

Articulacao intersetorial com 18 organizacdes representativas do estado de
Santa Catarina, de diferentes segmentos (educagdo, saude, protecdo e

defesa civil, legislativo, terceiro setor, ministério publico, entre outros);

Criacdo de um Comité Estratégico de Retorno as Aulas com as referidas
instituicdes para planejamento e elaboracdo de diretrizes, plano de

contingéncia e futuras acoes;

Expansdo do processo e regionalizagdo das agdes por meio das
coordenadorias regionais de educagao (36), de saude (16), de protegéo e
defesa civil (20), das associagdes de municipios (21), das Clique ou toque

aqui para inserir o texto.;

Utilizacdo do espaco e da infraestrutura das coordenadorias regionais de
educacao, dos centros integrados de gerenciamento de riscos e desastres

regionais (CIGERDs), das associagdes de municipios, entre outros;

Capacidade técnica das equipes envolvidas, em especial, quanto ao seu

ambito especifico de atuacao

Parcerias com a Unidade Basica de Saude, Assisténcia Social,....
Atendimento com a equipe multidisciplinar e atividades remotas;

Elaboracao do plano de contingéncia da educacao e das unidades escolares;

Estabelecer protocolos internos de testagem e rastreamento e afastamento
de contatos de casos confirmados;

Dispor de ambiente especifico para isolamento de pessoas que no meio do
expediente/aula possam vir a ter algum tipo de sintoma;

Aquisicao das EPIs e disponibilizacdo de demais materiais conforme DAOP
Medidas Sanitarias para que as escolas possam retornar com seguranca.

Atividades presenciais;

m) A.P.P participativa;

n)

0)

Salas bem ventiladas e climatizadas;

Estabelecer protocolos internos de testagem e rastreamento e afastamento
de contatos de casos confirmados;
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Capacidades a instalar

a) Formacéo especifica, de acordo com o planejamento que segue:

a) Capacitacao/treinamento geral de agentes educativos em diversos
aspectos respeitantes ao planejamento de retorno as aulas, que sera
realizado na semana que antecede o retorno das aulas;

b) Treinamento para equipe escolar referente a higienizacdo, ao
distanciamento social e afericao de temperatura que sera desenvolvido
na semana que antecede o retorno das aulas;

c) Desenvolvimento de estratégias orientadas para que agentes
educativos/alunos e pais Plano MUNICIPAL de Contingéncia para a
Prevencao, Monitoramento e Co nos estabelecimentos edu 22 evoluam
em suas percepgoes de risco face ao COVID-19;

d) Aquisicdo de computadores;

e) Melhoria progressiva das condi¢des infraestruturas dos estabelecimentos
de ensino/educacgao, em tudo o que se revelar possivel;

f) Plataforma de estudo remoto;

g) Desenvolver mecanismos de resiliéncia de curto, médio e longo prazo;

h) Desenvolver Plano de Comunicagao integrado;

i) Aquisicdo de mesas individuais;

j) Palestra de orientagdo com profissionais da area da saude, sera

realizada na semana que antecede o retorno das aulas;

6. NIVEIS DE PRONTIDAO/AGAO

Este plano de contingéncia vincula-se aos niveis de prontidao/acao definidos no
Quadro 1, que estado baseados em indicagdes da OMS e correspondem a terminologia
que vem sendo utilizada pelo Ministério da Saude em suas analises. Tal terminologia
parece-nos a mais adequada tanto a natureza da pandemia, como para 0s
estabelecimentos a que se destina: Preparagéo; Resposta (subdividida em Contencao e

Mitigacao); e Recuperacgao.
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Contengao

(por vezes,
subdividida em
simples no inicio e
alargada quando ja ha
casos no pais/estado)

Mitigagdo

(podendo, se houver
medidas muito firmes
como testagem
generalizada,
isolamento de casos e
impedimento de
entradas chegar até a
Supressao)

Nao existe epidemia ou existe em outros paises de forma ainda ndo ameagadora

Pode ir desde quando ha transmisséo internacional em outros paises ou casos importados em o
estados (contengdo inicial) até a situagdo da existéncia de cadeias secundarias de transmissao e
outros estados e/ou casos importados no estado, mas sem cadeias de transmissdo secundaria
(contengao alargada).

Inclui medidas como o rastreamento (por meio de testes), isolamentos especificos (para evitar

contagio da populagdo a partir de casos importados) e vigilancia de entradas, saidas e deslocan
de pessoas, buscando erradicar o virus. O limite da conteng@o ¢ quando as autoridades perdem
controle do rastreamento, o virus se propaga e entra em transmissao local. Considera-se na fas
Contengao duas subfases Contengao Inicial e Contengdo Alargada.

A mitigagdo deve comegar logo quando ha transmissao local e intensificar-se quando ha transr
sustentada ou comunitaria.

Sabendo-se que nao sera possivel evitar todos os contagios, tenta-se diminuir o avango da panc
com agdes como suspensdo de aulas, fechamento de comércio, bares e restaurantes, cancelame
eventos esportivos, congressos, shows e espetaculos, suspensdo ou limitagdo de transportes etc

Quando a situagdo de contagio esta sob maior controle e caminha para uma fase de recuperaca
medidas restritivas podem ser flexibilizadas.

Caracteriza-se inicialmente pela reducdo do contagio e dbitos e controle parcial da epidemia,
sustentada em indicadores oficiais de evolugao de taxas de contagio e de ocupacdo de atendim
hospitalar. Posteriormente, pela superacao do surto epidémico e/ou surgimento de vacina e/ou
descoberta de medicamentos adequados para o tratamento da COVID-19, comprovados
cientificamente pelas autoridades competentes podendo considerar-se consolidada (recuperaga
plena). Até que isso aconteca, deve-se manter medidas preventivas adequadas para evitar o sur
de novos focos de infeccdo e reversao do achatamento da curva de contagio. Na ocorréncia de
da reducg@o do contagio as medidas adequadas de prevencao e controle deverdo ser retomadas,
partes similares as previstas para a fase de Contengao.

“"Quadro 1. Niveis de prontiddo/acéo a considerar no PLACON-EDU para a COVID-19.

Fonte: Adaptado de um modelo geral de fases considerado pela OMS e, como base nos quais, muitos
paises elaboraram seus planos de contingéncia.
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7. GOVERNANCA E OPERACIONALIZAGAO DA RESPOSTA

A gestdo de uma situagao de crise, tdo grave como a que nos confrontamos e temos
que lidar, exige um ajuste na governancga, ou seja, nos processos de governar neste tempo de
crise. Referimo-nos, em especial, a interagdo e tomada de decisao entre os atores envolvidos
neste problema coletivo, acompanhada da criagéo, reforco e/ou remodelacao de diretrizes e

normas e implementacao de acdes adequadas.

Na governanga, diretamente, relacionada com a operacionalizacdo das dindmicas e

acdes operacionais de resposta, salientam-se trés dominios fundamentais:

a) o das diretrizes, dindmicas e ag¢des operacionais (e respectivos protocolos) a

implementar,;

b) o do Sistema de Comando Operacional, propriamente dito, diferenciado do
“normal” sistema e processo de governo, mas com ele interligado, e que se torna
necessario constituir para coordenar toda a implementagcédo a eventuais ajustes

do plano, indicando equipe e responsavel em cada dominio;

c) o do Sistema de Alerta e Alarme, incluindo as dinamicas de comunicagao e os
processos de monitoramento e avaliagcdo, que permite, identificar os eventuais

ajustes que se torna necessario implementar.

7.1 DIRETRIZES, DINAMICAS E ACOES OPERACIONAIS (DAOP)

As diretrizes, dindmicas e ag¢des operacionais a serem implementadas encontram-se

indicadas na sequéncia.

No planejamento da implementacdo das diretrizes, dinamicas e agbes sugere-se que
seja usada, como referéncia, a ferramenta de qualidade 5W2H. Os 5 W (das iniciais do nome
em inglés) sdo: W1) porque sera feito; W2) o que sera feito; W3) onde sera feito: W4) quando

sera feito: W5) quem o fara. Os dois H: H1) como sera feito; H2) quanto custara.

Os quadros sintese que seguem resumem as principais dindmicas e sugestdes de

acdes que podem ser realizadas, sendo que as diretrizes com mais detalhes estdo disponiveis
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nos links de acesso.

MEDIDAS SANITARIAS

Avaliar
inicialmente a
possibilidade
de retorno as
aulas

Higiene das
méaos de todos
0s membros da
comunidade
escolar

Demarcacao
de espacos
evitando
aglomeragobes

Medicéo de
temperatura de
toda
comunidade
escolar

Isolamento de
casos suspeito

Na unidade
escolar

Entrada da
escola

Patios,
banheiros,
salas de aula,
recepcao...

Entrada e em
sala de aula

Na unidade
escolar

Antes do
retorno

Freqientem
ente

Permanent
e

Diariamente

Quando
necessario
até a
chegada do
responsavel
pelo aluno

Comissao
escolar e
municipal e
secretaria da
saude

Diretora
Silvania Prigol
Diehl

Diretora
Silvania Prigol
Diehl

Professores

Diretora
Silvania Prigol
Diehl
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Através de
dados e
observagoes
junto a
secretaria de
saude

Sinalizagao e
avisos escritos
Orientagao de
prevencao ao
covid

Sinalizacdo e
avisos escritos
Colocacao de
placas
informativas
desde a
entrada até
nos ambientes
internos
demarcando
0S espacgos
necessarios
pra prevencao
do Covid 19

Controle de
acesso

Deteccéo
precoce de
casos

suspeitos, com

sintomas
como
temperatura
elevada e

Nao ha custos

Necessario

Necessario

Necessario

Quando houver
necessidade



Rastreamento
de contato

Fazer a
higienizacao
frequiente do
local e dos
equipamentos

Espalhar alcool
em gel em
todos os
espacos

Uso obrigatdrio
de mascaras
por todos os
funcionarios

Uso de tapete
higiénico

Uso de jaleco
pelos
professores de
bercarios e
servico gerais

Creche
Jeitinho de
Sere
Comunidade

Unidade
Escolar

Em todos os
ambientes

Na unidade
escolar

Na Unidade
Escolar

Na unidade
escolar

Ao
confirmar
um caso

Freqliente-
mente

Constantem
ente

Diariamente

Diariamente

Diariamente

Responsavel
saude

Equipe de
limpeza

Funcionarios da
unidade

Funcionarios da
unidade

Funcionarios da
unidade

Professores e
servigos gerais
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sintomas
gripais
isoINDO
ASSIM EM
UM LOCAL
ESPECIFICO
Identificar os
contatos com
casos
confirmados e
afasta-los
preventivamen
te

Limpar e
desinfetar
objetos
tocados com
freqléncia

Colocando em
todos os
ambientes
frascos/dispen
sadores de
alcool em gel
70%
Respeitando
as normas
exigidas
(usando
mascaras)

Sera colocado
na entrada da
Unidade
Escolar

Os
professores
que trabalham
com criangas
de bergario
deverao fazer
a troca de
jaleco toda a
vez que for
trocar a fralda
da crianca.
Os servigos

Quando houver
necessidade

Necessario

Verificar
quantitativo de
recursos
financeiros
demandados

Verificar
quantitativo de
recursos
financeiros
demandados

Verificar
quantitativo de
recursos
financeiros
demandados



Manter
disponivel nos
banheiros
sabonete em
liquido, papel
toalha e alcool
em gel

Suspender
todas as
atividades que
envolvam
aglomeragobes

Troca de
roupas de
cama apos
repouso da
crianga

Orientar 0s
pais quando a

crianca  esta
com sintomas
gripais para
procurar a
unidade de
saude e
apresentar
atestado
meédico.

Suspensao das
aulas em
casos
suspeitos e/ ou
confirmados

As medidas e
situagdes nao
contempladas
acima  serao
seguidas  as
orientacdes

Nos banheiros

Na unidade
escolar

Na sala de
aula

Na unidade

Nos
estabelecimen
tos de ensino

Na unidade
Escolar

Diariamente

Permanent
e

Quando
houver uso

Assim que
necessario

No
das
atividades
presenciais

retorno

Sempre
que
necessario

Servigos gerais

Direcao

Servigos gerais

Professores e
direcéo

Sec. de Saude
e Direcéo

Equipe Escolar
e Secretaria De
Educacéo
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gerais deverao
fazer a troca
diariamente

Ter disponivel
nos banheiros
sabonete,
papel toalha,
alcool em gel
para uso diario

Através de
avisos,
contatos
telefénico,
WhatApp

Trocando
lencol e
fronhas apés o
descanso de
cada crianga

Dialogo e
observacao
Diante da
confirmacao
da equipe da
saude

Por meio de
formulario em
anexo

Verificar
quantitativo de
recursos
financeiros
demandados

Nao ha custo

Nao ha custos

N&o ha custos

N&o ha custos



das Diretrizes
Sanitarias

Quadro 2: Esquema de organizacdo DAOP Medidas Sanitarias

QUESTOES PEDAGOGICAS

Quadro de
horarios
alternados por
turma (forma
escalonada de
acordo com a
situagao)
Desmembramento
de turmas em
“subturmas”, em
quantas forem
necessarias

Formacéao
referente a
métodos de
prevencao para a
nao transmissao
do virus

Orientagao dos
alunos e familias
quanto as medidas
preventivas

Unldade
Escolar

Turmas

Ambiente
escolar

Na
unidade
escolar

No retorno
das atividades
presenciais

Permanente

Antes do
retorno das
aulas
presenciais

Periodicament
e

Equipe escolar

Professoras
de turma e
direcao

Equipe de
saude

Professores e
direcéo
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De acordo com
a necessidade

Definicao de
cronograma
com horarios
diferentes para
utilizacao do
parque
Definicao fixa Necessario
de “subturmas”
em turnos
matutino e
vespertino,
sendo que a
crianga
permanecera
somente 4
horas diarias.
Preparagao de
curso por
professores e
profissionais da
area da saude

Necessario

Elaboracéo de Necessario
material

informativo/

cartilhas e

dialogos



Prever a
necessidade de
apoio psicossocial
a estudantes
familiares e
profissionais de
educacgao
Planejamento da
avaliacao
formativa e
diagnostica

Estimular os
alunos e os
servidores a serem
agentes de
prevencao da
Covid 19

Reelaboraragao do
calendario escolar

Orientar a
Organizacao
Curricular

Promover a
Formacao
Continuada

Na
unidade
escolar

Na
unidade
escolar

Na
unidade
escolar

Nas
unidades
escolares

Nas
unidades
escolares

Nas
unidades
escolares

Durante o
retorno

Periodicament
e

Durante o
retorno

No retorno
das atividades
presenciais

No retorno
das atividades
presenciais

No retorno
das atividades
presenciais

Grupo trabalho
e profissionais
da saude

Professores

Professores e
direcao

Secretaria de
Educacéo e
Direcéo

Secretaria de
Educacéo e
Direcéo

Secretaria de
Educacéo,
Direcéo e
professores

24

Dialogo e
encaminhament
oS

Avaliar os
alunos em
relagdo ao seu
desenvolviment
o respeitando a
sua faixa etaria,
conversas
informativas
com as familias
Através de
conversas,
atividades
ltdicas, textos
informativos

Planejamento

Através de
estudos entre
secretaria de
educacao,
direcéo e
professores
adaptar a
avaliagao e
estratégias
pedagdbgicas
das unidades
de ensino
Através de
estudos entre
Secretaria de
Educacéo,
Direcéo e
Professores

Necessario

Nao ha custo

Nao ha custo

Nao ha custos

Nao ha custos

O necessario



As medidas e Na
situacdes nao unidade
contempladas Escolar
acima serao
seguidas as
orientacbes  das
Diretrizes

Pedagogicas

Quadro 3: Esquema de organizagdo DAOP Questbes Pedagdgicas

ALIMENTAGCAO ESCOLAR

O qué (agao)
(W2)

Orientar e
recomendar
cada
estabeleciment
o de ensino
que atualize o
Manual de
Boas Praticas
de
Manipulacédo e
procedimentos
operacionais
Padronizados
na
manipulacdo e
preparo de
alimentos e
higienizagao
de utensilios

Orientar os
trabalhadores
quanto ao uso
do uniforme,
higiene e
cuidados
durante a
produgao e
distribuigdo de
alimentos
seguindo o
Manual de

Onde

(W3)
Nos
estabelecim
entos de
ensino

Nos
estabelecim
entos de
ensino

Sempre
necessario

Quando
(W4)
No retorno
das
atividades
presenciais

No retorno
das
atividades
presenciais

que Equipe
Escolar e

Secretaria De
Educacéao

Quem
(W5)
Nutricionista

Nutricionista
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Por meio de
formulario em
anexo

Como
(H1)

Atualizando o
Manual de Boas
Praticas de
Manipulacéo e
Procedimentos
Operacionais
Padronizados de
acordo com as
diretrizes
prevengoes do
covid-19

Orientar sobre os
cuidados, higiene
e uniformes dos
trabalhadores
envolvidos com a
manipulagao dos
alimentos.

Os quais, devem
manter as unhas
cortadas, cabelos
presos, usar
viseira, mascara

Nao ha custos

Quanto
(H2)
Nao ha
necessidade de
recursos
financeiros

Verificar se ha
necessidade de
recursos
financeiros



Boas Praticas
de
Manipulacao e
Procedimentos
Operacionais
Padronizados

Reorganizar o
sistema de
servigo e
higienizacao
dos ambientes
€ moveis
horarios
alternativos,
distanciamento
social e
capacidade de
utilizacao do
espaco
Orientar e
recomendar
gue nao sejam
trazidos
alimentos
externos e
compartilhar
alimentos e
utensilios
Orientacao
sobre uniforme
dos envolvidos

Utilizar a
mascara,
viseira e luvas
durante toda a
permanéncia
na escola,
orientar a troca
e higienizacao
e descarte das
mascaras
conforme
portaria SES n°
224/2020 e
proibir a
entregadores e
outros externos

Na sala de
aula

Nos
estabelecim
entos de
ensino

No ambiente
escolar

Cozinha e
sala de aula

Retorno das
atividades
presenciais

Retorno das
atividades
presenciais

Diariamente

Retorno das
atividades
presenciais

Nutricionista

Nutricionista

Nutricionista e
direcéo

Cozinheira e
Nutricionista
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descartavel,
luvas de latex
descartaveis e
nao usar brincos,
anéis e outros.
Uniforme deve
ser trocado
diariamente.
Orientar e
monitorar
ambientes para
alimentagéo.

Orientagao e
monitoramento

Conversas e
orientacbes

Orientando e
manipulando o
local

Verificar se ha
necessidade de
recursos
financeiros

Necessario

Verificar se ha
necessidade de
recursos
financeiros



entrarem no
local de

manipulacao
de alimentos

Oferta do Na sala de Horario do Merendeira Porcéao Necessario

alimento aula lanche Nutricionista individual,
servida e
entregue por
funcionario
especifico. Com
talheres
embalados
individualmente.
Seguindo
protocolo de
higienizacgao.

As medidas e Na unidade Sempre que Equipe Escolar Por meio de Na&o ha custos

situagbes nao Escolar necessario e Secretaria De  formulario em

contempladas Educacao anexo

acima  seréo

seguidas as

orientagdes

das Diretrizes

de Alimentagao

Escolar

Quadro 4: Esquema de organizacao DAOP Alimentag&o Escolar

GESTAO DE PESSOAS

Mapeamento Unidade Antes da Direcéo e Orientar quanto a Verificar se
de Grupos de Escolar retomada SCO ( apresentagao de havera
Risco das aulas e documentos necessidade de
durante comprobatérios recursos
Diagnosticar financeiros e 0
quantidade de montante

estudantes e
servidores que se
enquadram no grupo
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Treinamento e
capacitagao
quanto as
diretrizes e
protocolos
escolares,
sanitarios,
pedagdgicos,
entre outros.

Organizacgao
do trabalho
presencial e
trabalho
remoto

Campanhas
motivacionais
Acolhimento e
Apoio
Psicossocial

Unidade
Escolar

Unidade
Escolar

Unidade
Escolar

Antes da
retomada
das aulas

Antes da
retomada
das aulas

Ao
recomegar
as aulas e no
durante o
retorno

SCOe
instituicbes
parceiras

Direcao,
Coordenacgao
Pedagdgica
e

SCO

Direcéo e
SCO
Institui¢cdes
parceiras
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de risco Elaborar
formulario especifico
para proceder a
avaliagao diagnostica

Organizacao de
exercicios simulados
de mesa e de campo

Planejar em conjunto
com a coordenacao
pedagdgica e
professores
procedimentos para
aulas presenciais e
remotas

Distribuir tarefas
administrativas que
possam ser
realizadas
remotamente
Preparar material
para aulas remotas e
meio de chegar aos
estudantes

Preparar um
ambiente acolhedor
para recepgao da
comunidade escolar
Promover campanhas
motivacionais
utilizando diferentes
meios de
comunicagao

Prestar apoio
psicossocial tanto ao
corpo discente quanto
ao docente e outros
servidores
Estabelecer parcerias
com universidades,
assisténcia social
local entre outros
para atendimento das

Considerar
valores para
material
didatico,
alimentacéo,
deslocamento
etc., se for
presencial

Necessario

Necessario



Uso obrigatério
de EPIs

Carga horaria
diferenciada

Monitoramento

As medidas e
situagbes nao
contempladas
acima serao
seguidas as
orientacoes
das Diretrizes
de Gestao de
Pessoas

Quadro 6: Esquema de organizagdo DAOP Gestao de Pessoas

Na
unidade
escolar

Na
unidade
escolar

Entrada e
durante o
periodo
escolar

Na
unidade
Escolar

Diariamente

Diariamente

Diariamente

Sempre que
necessario

TREINAMENTO E CAPACITACAO

Todos os
funcionarios

Professores

Funcionarios

Equipe
Escolar e
Secretaria
De Educacéao
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demandas escolares

Mascaras alcool em
gel

Conciliando as aulas
presenciais e remotas

Medicao de
temperatura, dialogo
€ observacoes

Por meio de
formulario em anexo

Necessario

Necessario

Necessario

Nao ha custos



Capacitacao e
formacéao das
equipes que
compdem os
SCOs

Treinamento
para as
equipes
escolares
sobre a
aplicacao das
diferentes
diretrizes e
protocolos

Avaliacéo e
monitoramento
do ambiente
escolar

As medidas e
situagcdes nao
contempladas
acima serao
seguidas as
orientacdes
das Diretrizes
de
Treinamento e

Na unidade
escolar

Unidade
escolar

Unidade
escolar

Na unidade
Escolar

Na semana
que
antecede o
retorno das
atividades
presenciais

Antes do
retorno das
atividades
presencias

Antes do
retorno das
aulas
presenciais

Sempre
que
necessario

Equipe de
Saude,
vigilancia
sanitaria,
Secretaria de
Educacéo e
comité
Municipal.

Secretaria de
Educacéo e
Secretaria de
Saude

Vigilancia
Sanitaria

Equipe Escolar
e Secretaria De
Educacéo
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De forma
presencial,
online, através
de palestras,
videos e
dialogos...
Seguindo as
orientacbes da
diretriz geral
para
capacitagao e
treinamento do
plano de
contingéncia.
De forma
presencial,
online, através
de palestras,
videos e
didlogos...

Avaliar se a
escola esta
apta a receber
os alunos

Por meio de
formulario em
anexo

Necessario

Necessario

Necessario

N&o ha custos



Capacitacao

Quadro 7: Esquema de organizagdo DAOP Treinamento e Capacitagao

INFORMACAO E COMUNICACAO

Organizar um
plano de
comunicagao
para orientar a
comunidade
escolar sobre
0s
procedimentos
alimentares, de
transporte, de
medidas
sanitarias,
questdes
pedagdgicas,
de gestao de
pessoas, de
treinamento e
capacitagao,
de financas.

Estabelecer o
processo de
comunicagao
entre o SCO, a
comunidade
escolar, a
comunidade
externa e os
meios de
comunicagao
locais

Secretaria de
Educacéo,
Unidades
Escolares em
parceria com
Saude,
Assisténcia,
Protecao e
Defesa Civil,
entre outras

Secretaria de
Educacéo,
Unidade
escolar,
Coordenadori
a

Regional

Antes da
retomada
das aulas,
durante o
retorno até
a
normalidad
e

Antes da
retomada
das aulas,
durante o
periodo até
o retorno
definitivo

Setor de
Comunicacgao
(quando
houver), SCO,
Coordenadorias
regionais e
municipais etc.

SCO, Setor de
Comunicagao
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Articular
parcerias
interinstitucion
ais

Utilizar
diferentes
meios de
comunicagao
(midias
sociais, grupos
de whatsapp,
encontros
virtuais,

etc)
Estabelecer o
tipo de
comunicagao
a ser feita:
aviso, alerta,
news letter,
etc.

Definir um
fluxograma de
informacgodes
Contatar com
meios de
comunicagao
locais (radios,
TV, imprensa)
Estabelecer
quem sera o
interlocutor

Verificar se havera
necessidade de
recursos
financeiros e o
montante

Verificar
quantitativo de
recursos
financeiros
demandados



Formacao de
equipe
responsavel
pela
comunicagao

Comunicar
imediatamente
a familia
quando tem
casos suspeito
solicitando aos
pais para
imediatamente
buscar a
crianca

Atualizar o
contato
emergencial
dos alunos

Informar de
imediato a
secretaria de
saude do
municipio a
ocorréncia de
casos suspeito
de
contaminacao
no
estabeleciment
o de ensino

Elaborar
cronogramas
para atividades
de
comunicagao

Na unidade
escolar

Unidade
escolar

Unidade
escolar

Na Unidade
escolar

Na unidade
escolar

Antes da
retomada e
durante o
retorno

Retorno
das aulas

Antes do
retorno e
durante

Quando
houver
necessidad
e

Antes da
retomada e
durante o
retorno

Direcéo da
unidade escolar

Direcao de

escola

Direcéo

Direcéo

Equipe escolar
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Reunir um
responsavel
por cada
turma a fim de
divulgar
somente
informacdes
verdadeiras,

evitando assim

a
disseminacéao
de face news
Meios de
comunicacgao,
telefone,
whatsApp

Formulario e
entrevista com
as familias

Contato
telefonico,
whatsApp

Monitorando a
implementaca
o das acgdes

Nao ha custos

Necessario

Sem custos

Nao ha custos

N&o ha custos



As medidas e
situacbes nao
contempladas
acima  serao
seguidas as
orientagdes
das Diretrizes
de Informagao
e
Comunicacao

Na unidade Sempre

Escolar

que
necessario

Equipe Escolar
e Secretaria De
Educacéao

Por meio de Na&o ha custos

formulario em

anexo

Quadro 8:Esquema de organizagdo DAOP Informagédo e Comunicagao

FINANCAS

Identificar fonte
de recursos e
valores para
aquisi¢ao de
materiais,
equipamentos
e produtos
necessarios
para a
seguranga
sanitaria e
pedagogica do
publico alvo

Aquisicao de
EPIs e EPCs
(mascaras,
termdémetros
para medicao
temperatura,
lixeiras com
tampa e pedal,
dispensadores
em alcool em
gel, etc) na
quantidade
suficiente para
X meses

Secretaria de
Educacao e
unidade
escolar

Secretaria de
Educacao e
unidade
escolar

Imediatament
e

Antes da
retomada das
aulas

Secretaria de
Educacao e
Secretaria de
Saude

Secretaria de
Educacao e
Secretaria de
Saude
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Informar a
quantidade
existente e a
necessidade
de buscar
recursos
externos
Orientar
quanto a
formas de
aquisicao

Definir a
quantidade
necessaria
Elaborar a TR
Licitar ou Ata
de

Registro de
Preco
Proceder a
aquisicao e
controlar

Valor
correspondente as
necessidades
apontadas nas
diferentes
diretrizes e
protocolos

Valor
correspondente a
quantidade
solicitada



As medidas e
situagdes nao
contempladas
acima  serao
seguidas as
orientacoes

das Diretrizes
de Financas

Na unidade Sempre

Escolar

necessario

que Equipe Por meio de
Escolar e formulario em
Secretaria De anexo
Educacéao

Quadro 8: Esquema de organizagdo DAOP Financas

7.2 UNIDADE DE GESTAO OPERACIONAL (SISTEMA DE COMANDO
OPERACIONAL/COMITES ESCOLARES)

Nao ha custos

A CRECHE JEITINHO DE SER adotou a seguinte estrutura de gestao operacional.
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Dinamica de 1 Diretora
Diretrizes Sanitdrias J: Silvania Diehl
/\ A/
Dinamica de
Loide Barp Vigilancia Diretrizes para
Sanitaria Alimentagao
Escolar

Dinamica de
Diretrizes de

Diretrizes
Pedagdgicas

Gestdo de Pessoas

Fabiane
Camargo

[ Nutricionista }

N

™ Dinamica de
Y,
Neide Assistente de
Fonseca Educacgao

Dinamica de diretrizes
para Capacitagao e
Treinamento

~
Silvania Diretora
Prigol

Dinamica de Diretrizes
de Finangas

N

Dinamica de
Diehl Diretrizes para Jane Joris
Comunicagao e
4 Informagdo

Elisandro

SECRETARIO DE
EDUCAGAO

SECRETARIO Elisandro Schlindwein
DE Schlindwein
EDUCACAO

Figura 2: Organograma de um Sistema de Comando Operacional (SCO)

Secretaria
de Saude

Para a devida aplicacdo da metodologia proposta, cada uma das caixas no

organograma deve ser devidamente nominada (responsavel) e identificada com telefone, e-

mail, WhatsApp da pessoa com poder de decisdo. Para facilitar a utilizacao e visibilidade pode-

se criar um mural para comunicag¢des, avisos, indicacdo dos responsaveis e contatos de

emergéncia.

7.3 SISTEMA DE VIGILANCIA E COMUNICACAO (SISTEMA DE ALERTA E ALARME)

35



7.3.1. Dispositivos Principais

Nosso sistema de alerta e alarme esta organizado em torno de 5 dispositivos principais

de vigilancia e comunicagéo:

a) indicagbes provenientes de instituicbes hierarquicamente superiores e das

b)

entidades de saude;

sistema de observagdes e controle de evidéncias (tosse persistente de alguém,

queixa de sintomas compativeis com COVID-19, medi¢gdo de temperatura em

casos suspeitos;

informacdes variadas plausiveis provenientes de diversas fontes (alunos e pais,

funcionarios, autoridades locais, entidades representativas e acreditaveis);

simulados de algumas acgdes (e protocolos);

relatorios diarios de responsaveis da Unidade de Gestao Operacional.

Com base nestes dispositivos procede-se um constante monitoramento das dinédmicas e

acdes implementadas e, se necessario, seu ajuste. No quadro abaixo apresenta-se como esta

organizado o sistema de vigilancia e comunicagéao.

ELISANDRO Secretario de (49) 99513300
SCHLINDWEIN Educacao
DR. MARCOS MARQUES MEDICO DA (49) 3624-0510
MOUREIRA UNIDADE DE
SAUDE E MEMBRO
DO COMITE
SILVANIA PRIGOL PROFESSORA (49)984374844
DIEHL
JANE JORIS GESTORA DE (49) 3624-0510
SAUDE
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SECRETARIA
MUNICIPAL DE
EDUCACAO

SECRETARIA
SAUDE

UNIDADE
ESCOLAR

SECRETARIA DE
SAUDE



LOIDE MARIA BARP VIGILANCIA (49) 3624-0510 SECRETARIA DE
SANITARIA SAUDE

FABIANE CAMARGO NUTRICIONISTA 998227572 WhatsApp

Quadro 1: sistema de vigilancia e comunicagao

7.3.2. Monitoramento e avaliagao

Tendo em vista a imprevisibilidade da evolugdo da pandemia, é fundamental o
monitoramento constante do cenario de risco e das dindmicas e a¢des operacionais adotadas,
com avaliagbes de processos e resultados e constantes ajustes que se demonstrem
necessarios, para manter o plano de contingéncia atualizado. O registro das ag¢bdes adotadas e

das verificagdes realizadas é também importante para salvaguardar futuras questdes legais.

Os responsaveis pelo monitoramento das diferentes frentes de acdo estdo definidos

pelo Sistema de Comando Operacional.

Os registros diarios da atividade na escola, de maior ou menor eficacia das diferentes
dindmicas e agobes, de eventuais problemas detectados e como foram resolvidos, de questdes
gue seja necessario resolver ou aspectos que a serem alterados, serao realizados em boletins

de preenchimento disponibilizados no modelo do anexo 01.

As avaliagdes mais detalhadas, de periodicidade do municipio serao realizadas pela

secretaria de educacao em relatérios como modelo disponibilizado anexo 02.

Em casos de alteracbes necessarias serdo realizados relatorios de preenchimento
disponibilizados no modelo do anexo 03. Além do monitoramento, a efetiva fiscalizacao do
cumprimento das diretrizes e protocolos estabelecidos neste plano contingéncia e possiveis
documentos complementares colaboram para o éxito no combate a disseminacdo da Corona

Virus.

7.3.3. Anexos

ANEXO 01
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BOLETIM DIARIO DE DATA:
OCORRENCIAS / /
DINiM(;Egs E OCORRENCI [ENCAMINH | RESOLUCA OBSERVACOES
¢ A AMENTO (0]
OPERACIONAIS
Ex.: Atestado
médico,
Necessidade de
GESTAO DE isolamento
PESSOAS social, Apoio
psicoldgico
Formacao,
treinamento
MEDIPAS
SANITARIAS
ALIMENTACAO
TRANSPORTE
QUESTOES
PEDAGOGICAS
OUTRAS
RESPONSAVEL PELAS INFORMACOES
ANEXO 02
RELATORIO PERIODODE: __/__/
Aspectos facilitadores e dificultadores das
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Dinamicas e A¢des Operacionais / /

DINAMICAS E ACOES
OPERACIONAIS

FACILITADORES DIFICULTADORES

GESTAO DE PESSOAS

MEDIDAS
SANITARIAS

ALIMENTACAO

TRANSPORTE

QUESTOES
PEDAGOGICAS

RESPONSAVEL PELAS INFORMACOES

ANEXO 03
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RELATORIO DE ALTERACOES

DATA:
/ /

DINAMICAS E
ACOES
OPERACIONAIS

ALTERACOES DO PLANO DE
CONTINGENCIA

JUSTIFICATIVA

GESTAO DE
PESSOAS

MEDIDAS
SANITARIAS

ALIMENTACAO

TRANSPORTE

QUESTOES
PEDAGOGICAS

RESPONSAVEL PELAS INFORMACOES
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