Recomendagdes para a abordagem aos doentes em contexto de

Visitagdo Domiciliaria

A COVID-19 decorre da infecgdo pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2). O conhecimento
actual permite afirmar que existe transmissdo de pessoa a pessoa e cré-se que ocorra
durante uma exposi¢do préxima a uma pessoa com COVID-19, através da disseminacdo
de goticulas respiratdrias produzidas, quando tosse, espirra ou fala, que poderdo ser
inaladas, ou pousar na boca, nariz ou olhos de pessoas que estejam préximas. A
transmissao de infecgdo também pode ocorrer pelo contacto das mdos com uma
superficie ou objecto contaminado com SARS-CoV-2 seguido do contacto com boca,

nariz ou olhos.
A transmissao do SARS-CoV-2 pode ocorrer por:

e Goticulas respiratdrias;
e Contacto com secregdes respiratorias infecciosas, com fezes ou com superficies
contaminadas;

e Via aérea, durante a realizagdo de procedimentos geradores de aerossois.

A actual situagdo epidemioldgica impde a adopgdo de medidas rigorosas de prevengdo
de contagio entre pessoas, nomeadamente, o distanciamento social, a higieniza¢3o das

mdos e a utilizagdo correcta e racional de Equipamentos de Protec¢éo Individual (EPI).

O EPI deve ser usado tendo em consideragdo a prevencdo de infec¢do cruzada entre

domicilios, a dindmica de transmissdo do SARS-CoV-2, bem como o risco de exposigio.
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Nesse sentido, cada ACES / ULS devera elaborar e divulgar os procedimentos internos,

tendo em linha de conta os seguintes pressupostos:

Organizagao
Recomenda-se:

e Rever os processos de governagao clinica e aplica-los a situagdo actual.

e Planear a Visitagdo Domiciliaria.

e Constituir equipas dedicadas para Visitagdo Domiciliaria a utentes com COVID-
19, que incluam 2 Enfermeiros (Enfermeiro da Visitagdo Domicilidria e o
Enfermeiro de Apoio), admitindo a possibilidade de ser 1 Enfermeiro e 1
Assistente Operacional, devidamente treinados na colocagdo e remogéo de EPI.

e Considerar as equipas de Visitagdo Domicilidria como equipas dedicadas a
COVID-19.

e Adoptar, na Visitagdo Domicilidria, abordagem idéntica em todos os casos, dado
que, nesta fase de mitigagdo, pelo risco de contédgio na comunidade, todos os
utentes devem ser considerados suspeitos ou infectados.

e Ter em consideragdo que, na impossibilidade absoluta de constituicdo de
equipas dedicadas exclusivamente a doentes com COVID-19, o planeamento da
Visitagdo Domiciliaria deve obedecer a sequéncia: (1) utentes suspeitos e (2)
utentes positivos.

e Utilizar viaturas de servigo, restringindo aos profissionais indispensaveis a
realizagdo da Visitagdo Domicilidria, respeitando o distanciamento social no
interior da viatura, considerando a possibilidade de colocagdo de barreiras
fisicas.

e Garantir que a viatura de servigo tem seguro com cobertura que permita a

circulagdo e condugdo pelos Enfermeiros, devidamente autorizados, atendendo
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ao caracter excepcional que pressupde o nimero minimo de ocupantes da
viatura.

Assegurar o uso de mdscara cirurgica por todos os profissionais no interior da
viatura, podendo o Enfermeiro de Visitagdo Domicilidria usar a mascara que

prevé ser necessaria no domicilio.

Equipamentos e Recursos

Recomenda-se:

Assegurar fardamento de uso unico (descartavel ou reutilizavel). O fardamento
reutilizavel é considerado contaminado e a sua higienizagdo deve ser assegurada
pela institui¢do.
Garantir a existéncia de EPl adequados e controlar os seus niveis.
Adequar o uso dos EPI de acordo com os procedimentos a realizar em estrito
cumprimento com as normas emitidas pelas autoridades de saude.
Implementar a higienizagdo regular e programada de objectos e superficies
(varias vezes ao dia, ou quando visivelmente sujos).
Definir as dreas limpa e suja na viatura.
Dotar a viatura de:
o Dois doseadores com solugdo anti-séptica de base alcodlica (SABA): um
no interior da viatura e outro na bagageira;
o Um kit de EPI adicional, caso seja necessario;
o Um aspersor com desinfectante de superficies;
o Trés recipientes com tampa, preferencialmente, com mecanismo de
abertura “non-touch”, com saco de revestimento para lixo contaminado:

recipiente do lixo, recipiente dos EPI lavaveis e recipiente das viseiras;
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e Preparar kit de equipamento a ser usado na Visitagdo Domicilidria. Cada kit deve
incluir:

o Saco adequado para colocar: mascara FFP2, fato ou bata impermedveis
(manguitos, no caso de manga curta), perneiras, elasticos, luvas em
numero adequado aos procedimentos a realizar, viseira de abertura
inferior, touca, protecgdo de pés, saco com material a utilizar na Visitacio
Domicilidria (se necessario), saco para colocar lixo de grupo Ili;

e Colocar os sacos dos kits na zona limpa da viatura.

¢ Todo o material que sai do domicilio é considerado contaminado.

Nota: recomenda-se o uso de bata com abertura atrds, descartavel,
impermeavel/resistente a fluidos, de manga comprida e até abaixo do joelho. Pode
ainda ser considerada a utilizagdo de cogula (opcional) e fato de protec¢do completo

(opcional a bata).

Procedimentos

Todos os profissionais de satide devem cumprir as medidas de preveng3o e controlo de
infec¢do, nos termos da Norma 007/2020 da DGS, assegurando, sempre que possivel, o
distanciamento fisico adequado, bem como a higienizagdo das m3os sempre que

aplicavel.

Os servigos devem assegurar o treino continuo dos profissionais de satide relativamente
a utilizagdo de EPI, bem como os procedimentos a observar em situa¢des de exposicio

acidental a produtos bioldgicos potencialmente infectados com SARS-CoV-2.
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Assim:

1. No local da Visitagdao Domiciliaria, o Enfermeiro de Visitagao Domiciliaria:

a. Contacta telefonicamente o utente ou familiar de forma a planear a
entrada no domicilio, a avaliar da possivel existéncia de sintomatologia
compativel com COVID-19 e orientar o utente e/ou familiar para a
colocagdo de mdscara cirdrgica.

b. O Enfermeiro de Visitagdo Domicilidria usa o equipamento de acordo com

os procedimentos a realizar ao utente:

Sem procedimentos geradores de Com procedimentos geradores de
aerossol aerossol
Touca
Mascara cirurgica (se utente ndo tolerar Madscara FFP2
mascara cirargica, usar FFP2)

Viseira de abertura inferior (preferencial) ou 6culos
Fato ou Bata impermedvel e de manga comprida
Luvas (2 pares, o 1.2 par como uma segunda pele)

Protec¢do de calgado

c. Equipa-se junto a viatura com o apoio do Enfermeiro de Apoio:
i. Higienizar as maos;
ii. Colocar as perneiras sentado no banco (se bata);
iii. Colocar as protecgbes de pés sentado no banco (se fato);
iv. Higienizar as maos;
v. Colocar um par de luvas;

vi. Colocar fato ou bata impermeavel;
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vii. Colocar os manguitos (se fato ou bata de manga curta);
viii. Colocar a touca;
ix. Manter a mdscara cirurgica ou colocar a mascara FFP2 (conforme
o procedimento a realizar);
x. Colocar a viseira;
xi. Colocar o segundo par de luvas;

d. O Enfermeiro de Apoio coloca o saco de revestimento para o lixo
contaminado e o saco grupo lll, devidamente abertos, na bagageira da
viatura;

e. O Enfermeiro de Apoio fornece ao Enfermeiro de Visitagdo Domicilidria o

material clinico preparado para cada utente.

2. No domicilio:

a. Abrir as portas de acesso ao domicilio (porta do prédio, portdo, elevador,
etc...) apenas com a mdo dominante, usando-a ainda para tocar a
campainha ou bater a porta;

b. Apéds entrar no domicilio, retirar a luva externa da m3o dominante e
coloca-la no saco grupo llI;

c. Calgar nova luva na mdo dominante;

d. Prestar os cuidados;

e. No final da Visitagdo Domicilidria, acondicionar o lixo no saco grupo lll e
fechar devidamente;

f. Imediatamente antes de sair do domicilio tirar a luva externa da m3o ndo-
dominante; a outra mao segura no saco do lixo e na luva removida;

g. Pedir a alguém para abrir a porta de casa e sair;

h. Abrir outras possiveis portas (porta do prédio, portio, elevador, etc...)

com a mao livre.
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3. Apos a saida do domicilio:

a. O Enfermeiro de Apoio abre a bagageira da viatura;

b. O Enfermeiro de Visitagdo Domiciliaria coloca o lixo no recipiente do lixo;

¢. OEnfermeiro de Apoio asperge desinfectante nas luvas do Enfermeiro de
Visitacdo Domiciliaria.

d. Com o apoio do Enfermeiro de Apoio, o Enfermeiro de Visitagdo
Domicilidria remove os EPIs por esta ordem:

i. Bata + manguitos (enrolar progressivamente até que saiam em
conjunto; colocar no recipiente dos EPIs lavaveis);

ii. No caso de tersido utilizado o fato, deve ser retirada em primeiro
lugar a viseira, cuidadosamente, para ndo tocar com os
antebragos na cara, e sé depois o fato;

iii. O Enfermeiro de Apoio asperge as luvas do Enfermeiro de
Visitagdo Domicilidria com desinfectante;

iv. Viseira (pegar pelo elastico e colocar no recipiente das viseiras);

v. O Enfermeiro de Apoio asperge as luvas do Enfermeiro de
Visitagdo Domicilidria com desinfectante;

vi. Touca (inclinar para a frente e pegar pela parte superior da touca;
colocar no recipiente adequado conforme seja descartavel ou
lavavel);

vii. Luvas (colocar no recipiente do lixo);

viii. O Enfermeiro de Apoio fornece SABA ao Enfermeiro de Visitagido
Domicilidria para higienizagdo das maos;

ix. Perneiras e/ou protec¢des de pés (retirar por enrolamento,
sentado no banco do lugar que o Enfermeiro de Visita¢do
Domicilidria ocupa; colocar no recipiente adequado conforme

seja descartavel ou lavavel);

Pagina7de 9 /%



ordem dos
enfermeiros

x. O Enfermeiro de Apoio fornece SABA ao Enfermeiro de Visitagdo
Domicilidria para higienizagdo das maos.
e. O Enfermeiro de Apoio asperge desinfectante nos trés recipientes;

f. O Enfermeiro de Apoio fecha a bagageira.

4. Ao chegar a unidade de saude:

a. O Enfermeiro de Apoio abre a bagageira da viatura e solicita a
higienizagdo a um Assistente Operacional;

b. O Enfermeiro de Visitagdo Domicilidria calga um par de luvas;

c. O Enfermeiro de Visitagdo Domicilidria coloca o(s) recipiente(s) dos EPIs
reutilizaveis no local de processamento da higienizagdo de EPIs;

d. O Enfermeiro de Visitagao Domicilidria retira o saco de revestimento com
o lixo contaminado, do recipiente de transporte e fecha-o;

e. O Enfermeiro de Visitagdo Domiciliaria coloca o saco de lixo no recipiente
destinado a residuos contaminados;

f. Os profissionais de satde que realizaram a Visitagdo Domicilidria devem

proceder a sua higienizacdo e trocar de fardamento.

5. Higienizacdo da viatura:
a. A higienizagdo da viatura é efectuada com o aspersor de desinfectante,
pela seguinte ordem:
i. Lugares ndo ocupados por nenhum Enfermeiro;
ii. Lugar do condutor;
iii. Lugar ocupado pelo Enfermeiro de Visitagdo Domiciliaria;
iv. Puxadores das portas;
v. Bagageira;

b. A higienizagdao de cada um dos espagos designados no ponto anterior
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i. Aspergir o desinfectante na totalidade das superficies existentes
no espaco;
ii. Passar um pano por toda a area aspergida, para uniformizar a
aplicagdo do desinfectante;
iii. Aguardar 5 minutos;
iv. Enxaguar com um pano humido as superficies com risco de

corrosao.

Registos

e Efectuar os registos, actualizando a informac3o relativa a Visitacdo Domiciliaria.

Lisboa, 6 de Maio de 2020

Luis Filipe Barreira

Vice-Presidente do Conselho Directivo
Com competéncias delegadas pela Dignissima Bastonaria
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