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Secretaria da Saude

NOTA TECNICA COVID-19 N° 72/2020 — SESA/SSVS/GEVS/NEVS

RECOMENDAGOES A SEREM OBSERVADAS NA REALIZAGAO DE
ATIVIDADES RELIGIOSAS, VISANDO PRATICAS DE SEGURANGCA NO
ENFRENTAMENTO DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19).

CONSIDERAGCOES GERAIS:

Considerando a Declaragdao de Emergéncia em Saude Publica de Importancia Internacional pela
Organizag¢ao Mundial da Saude em 30 de janeiro de 2020, em decorréncia da Infeccdo Humana pelo
novo Coronavirus (COVID-19);

Considerando a Portaria n2 188/ GM/MS, de 3 de fevereirode 2020, que Declara Emergéncia em
Saude Publica de Importancia Nacional - ESPIN, em decorréncia da Infeccdo Humana pelo novo
Coronavirus (COVID-19);

Considerando a necessidade de adoc¢do de acdes coordenadas para enfrentamento da Emergéncia
em Saude Publica de Importancia Estadual e Internacional, decorrente do novo Coronavirus (COVID-
19);

Considerando o Decreto N2 4593- R, de 13 de marc¢o de 2020, que dispde sobre o estado de
emergéncia em saude publica no Estado do Espirito Santo e estabelece medidas sanitarias e
administrativas para prevengao, controle e contencdo de riscos, danos e agravos decorrentes do
surto de Coronavirus (COVID-19) e da outras providéncias;

Considerando mapeamento de risco para o estabelecimento de medidas qualificadas para
enfrentamento da emergéncia de saude publica decorrente do novo coronavirus (COVID-19),
instituido pelo Decreto n2 4636-R, de 19 de abril de 2020.

1. Realizagao de atividades presenciais

1.1. N&o se recomenda a realizacdo de atividades religiosas presenciais nos municipios do Estado
do Espirito Santo que estiverem enquadrados nas classificagdes de risco alto e de risco
moderado, conforme definido por ato do Secretario de Estado da Saude.

1.2. A recomendacgdo supracitada ndao impossibilita a transmissdao das atividades religiosas de
modo online, por TV, radio ou outras formas de comunicacao.

1.3. Para a realizacdo de atividades religiosas presenciais devem ser observadas as diretrizes e
orientacOes desta nota técnica.

2. Recomendagbes quanto ao distanciamento fisico



2.1

2.2.

2.3.

2.4,

Devem ser definidas estratégias para limitar o nUmero de pessoas no estabelecimento para
evitar aglomeracdes e para que seja possivel manter o distanciamento fisico minimo de 1,5
metros (um metro e meio) entre as pessoas no local de realizacdo da atividade religiosa. Essas
estratégias devem incluir:

O estabelecimento deverd determinar a capacidade mdaxima do local de realizacdo das
atividades, garantindo o distanciamento fisico de 1,5 metros (um metro e meio) entre as
pessoas no local da atividade, e afixar o seguinte dizer nos locais de acesso as dependéncias
do estabelecimento, em destaque:

“Este estabelecimento possui capacidade mdxima para “...” pessoas, de forma a garantir o
distanciamento fisico de 1,5 metros (um metro e meio) entre as pessoas”.

Cadeiras e bancos de uso coletivo devem ser reorganizados e demarcados de forma a garantir
que as pessoas se acomodem nos locais indicados e mantenham o afastamento minimo de
1,5m (um metro e meio) umas das outras, a ndo ser que pertengam ao mesmo grupo social
ou familiar;

Caso as fileiras de bancos ou cadeiras ndo tenham a distancia minima de 1,5m com relagao as
fileiras da frente e ou de tras, disponibilizar apenas fileiras alternadas para uso, bloqueando
as demais;

Adogdo de medidas adicionais para organizar e garantir que ndao ocorram aglomeragdes nos
corredores, entradas e na area externa do estabelecimento.

3. Recomendagdes de limpeza, higiene pessoal e conduta

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

Disponibilizagdo de preparagfes alcodlicas a 70% (setenta por cento) na entrada dos
estabelecimentos e em locais estratégicos para higienizacdo das maos;

Disponibilizagao dos recursos necessarios para a lavagem adequada das maos: pia com agua
corrente, sabonete liquido, papel toalha no devido suporte e lixeiras com tampa e
acionamento por pedal;

Ndo permitir o acesso de pessoas que nao estejam utilizando mascara;

Orientagdo aos participantes para nao frequentarem as atividades religiosas caso apresentem
algum sintoma de sindrome gripal;

Orientacdo e adogcdo de medidas para que nao haja contato fisico entre as pessoas, como
abracos, beijo e aperto de maos;

Orientagdo e incentivo a adoc¢do das praticas recomendadas de higiene pessoal, conduta e
higienizagao de maos, disponibilizando em locais visiveis cartazes, panfletos ou outras formas
de comunica¢dao sobre as medidas de preven¢ao destinadas a evitar a disseminagdo da
doenca, tais como:

a. Lavar as maos frequentemente por 40 a 60 segundos, com dgua e sabao ou higienizar com
preparacoes alcodlicas a 70%, desde que ndo haja sujidades visiveis;
b. N3o retirar a mascara para falar, espirrar, tossir;



C. A mascara deve ser trocada sempre que umedecida, como apds tossir ou espirrar ou se
falar com frequéncia;
. Evitar tocar olhos, nariz e boca;
. Ndo compartilhar objetos de uso pessoal;
Evitar contato proximo com pessoas que apresentem sintomas de gripes ou resfriados;
. Evitar o cumprimento de pessoas por meio de contato fisico;
. Evitar aglomeracgao de pessoas e evitar contato préximo;
Limpar e desinfetar objetos e superficies tocados com frequéncia;
Uso de mascaras sempre ao sair de casa.
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3.7. Execucdo de limpeza e desinfeccdo frequente das instalacGes, moveis e superficies dos
ambientes.

3.8. Limpeza e desinfeccdo frequente dos locais e superficies tocadas com frequéncia, como
macanetas, interruptores, janelas, telefones, corrimdes, bebedouros, torneiras, elevadores,
bancos, cadeiras e outros. Para orientagdo quanto aos saneantes recomendados para
desinfeccdo, consultar as orientagdes da NOTA TECNICA N2 26/2020 da ANVISA;

3.9. Evitar o compartilhamento de objetos; no entanto, quando necessario o compartilhamento
de equipamentos como microfones, telefones, fones, teclados, mouse e outros, deverao ser
higienizados a cada utilizagdo por pessoas diferentes;

3.10. Manter os ambientes arejados, com portas e janelas abertas; quando ndo for possivel,
verificar a possibilidade de adequacdo fisica do local ou de realizacdo da atividade religiosa
em outro local;

3.11. Fornecimento de copos descartaveis para o consumo de agua, evitando, assim, o contato
direto da boca com as torneiras dos bebedouros;

4, Idosos, criangas e pessoas com comorbidades

Ndo é recomendada a participagdao nas atividades presenciais de pessoas com idade acima de 60
anos, criangas até 5 anos e pessoas com comorbidades. E importante que a instituicdo oriente essas
pessoas a participarem apenas das atividades virtuais.

S3o consideradas comorbidades: obesidade, diabetes, doencas cardiovasculares, doencas
pulmonares pré-existentes, doenca cerebrovascular, doengas hematolégicas, imunossupressao,
cancer, uso de corticoides ou imunossupressores, pacientes com tuberculose, menores de 19 anos
com uso prolongado de AAS, nefropatias.

5. Aferigao datemperatura corporal para triagem de casos suspeitos:

A instituicdo pode adotar a afericdo da temperatura corporal em seu estabelecimento, porém a
afericao da temperatura corporal ndao se constitui como recomendag¢ao para triagem. Devem ser
reforcadas as medidas descritas nesta nota técnica, que visam evitar a transmissao do virus, com
orientacdo clara e constante aos participantes sobre as formas de prevenc¢dao, sobretudo a
recomendacado de que permanecam em casa se houver qualquer suspeita de sindrome gripal.

A afericdo da temperatura corporal como forma de triagem a fim de detectar possiveis suspeitos de
contaminacdo pelo novo Coronavirus tem eficacia incerta, uma vez que individuos afebris durante



periodo de incubacdo ou fazendo uso de antitérmicos podem nado ser detectados por meio desta
medida.

Além disso, a febre ndo esta presente em muitos casos e, ainda, dados preliminares sugerem que a
transmiss3o possa ocorrer mesmo sem o aparecimento de sinais e sintomas (ref.: NOTA TECNICA
N2 30/2020/SEI/GIMTV/GGPAF/DIRE5/ANVISA; NOTA TECNICA COVID-19 N° 70/2020 -
GEVS/SESA/ES).

Obs: Fica revogada a NOTA TECNICA COVID-19 N° 35/2020.

Vitdria, 31 de agosto de 2020.
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