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Esta pagina descreve dez acGes imediatas em matéria de agua, saneamento e higiene (ASH) que as instalacGes de
cuidados de saude com poucos recursos podem realizar com um orgamento limitado a curto prazo (0—3 meses) para
se prepararem e lidarem com a COVID-19. Na segunda pdgina, a OMS e a UNICEF forneceram informacdes sobre a
melhor forma de adaptar os seus Qito Passos Praticos no contexto da COVID-19. Embora algumas atividades possam
constituir solu¢des tempordrias, o objetivo é proporcionar melhorias incrementais que possam ser sustentadas e
desenvolvidas apds o abrandamento do surto. Em particular, a gestdo adequada de ASH sera fundamental para
proteger os profissionais de saude e prevenir infe¢oes. A OMS declarou que as diretrizes de ASH para a COVID-19 s3o
as mesmas que para a prevencgao de outras infe¢cdes. A iminéncia do surto exigird que as instalagdes de cuidados de
salde, os Ministérios da Salude e os parceiros deem prioridade as atividades, com énfase na prevencao e controlo de
infecOes e na preparagdo para um afluxo de doentes, levando a uma maior procura dos servigos de ASH.

Dez acoes imediatas de ASH nas instalacoes de cuidados de saude para responder a COVID-
19

1. Lavagem das maos: disponibilizar instala¢des de lavagem das maos, como um balde com torneira e sabdo, em
toda a instalacdo. Priorizar a entrada das instalacdes, pontos de atendimento e sanitdrios, bem como as areas
de espera (e outros locais onde os doentes se relinam). Se a instalagdo possuir agua canalizada, reparar
quaisquer torneiras, lavatdrios ou canos partidos.

2. Armazenamento de agua: considerar as necessidades de dgua para realizar atividades de ASH/PCI (prevengdo
e controlo de infecdes) com um aumento do nimero de doentes. Se o abastecimento inconsistente ou
inadequado de dgua constituir uma preocupac¢do, aumentar a capacidade de armazenamento de dgua da
instalacdo, por exemplo, instalando reservatdrios de plastico de 10 000 litros.

3. Fornecimentos: reforcar as cadeias de abastecimento de recursos consumiveis, incluindo: sabdo (em barra ou
liguido), toalhas de secagem, higienizador de maos e desinfetante. Assegurar que o pessoal de limpeza possui
Equipamento de Protegdo Individual (EPI) durante as operacBes de limpeza. Se existirem ingredientes
disponiveis localmente, produzir o higienizador de maos nas instalaces (ou a nivel distrital) — ver protocolos
da OMS.

4. Limpeza e desinfegdao: rever os protocolos didrios, verificando-os com base nas diretrizes nacionais ou nas
recomendacgdes globais para ambientes com recursos limitados e registando niveis e frequéncia de limpeza
adicionais em areas clinicas com elevado nimero de casos de COVID-19, incluindo limpeza terminal. Assegurar
o fornecimento adequado de liquidos e equipamentos de limpeza, tendo em conta os requisitos adicionais de
limpeza. Assegurar que as estagdes de lavagem das maos e as instalagdes sanitdrias sdo limpas com frequéncia.

5. Gestdo de residuos clinicos: reforgar os protocolos de gestdo de residuos clinicos, assegurando a localizagao
dos contentores em todos os pontos de atendimento, o seu esvaziamento regular e o armazenamento seguro
dos residuos.

6. Pontos focais do pessoal: designar membro(s) do pessoal — pessoal de limpeza, pessoal de manutengdo ou
pessoal clinico — cuja fungao consiste em supervisionar ASH nas instalag¢des, incluindo: reabastecer as estagdes
de lavagem das maos, verificar a disponibilidade de material nas enfermarias, comunicar problemas de
manutencdo de ASH, monitorizar os comportamentos de limpeza e lavagem das maos do pessoal e comunicar
diariamente as atualizages ao diretor.

7. Formagdo: organizar formacao para todo o pessoal sobre ASH no que diz respeito ao seu papel nas instalagdes,
incluindo uma formacdo especifica para o pessoal de limpeza com base nos protocolos acima revistos.


https://www.washinhcf.org/wp-content/uploads/2019/04/2019_WASH-in-HCF-Practical-Solutions-for-Universal-Access-to-Quality-Care_2April-compressed.pdf
https://www.who.int/gpsc/5may/Guide_to_Local_Production.pdf
https://www.who.int/gpsc/5may/Guide_to_Local_Production.pdf

8. Lembretes diarios: relembrar ao pessoal os protocolos de ASH durante as reunides da manha. Afixar materiais
de promocdo da higiene nas instala¢des, especialmente junto as instala¢des de lavagem das maos.

9. Cultura de higiene: promover uma cultura de higiene nas instalagdes. Sublinhar que todos os membros do
pessoal, incluindo o pessoal de limpeza e manutencdo, fazem parte de uma equipa que trabalha para evitar a
propagacdo de infecGes. Reconhecer os promotores de ASH individuais na instalacdo de cuidados de saude.

10. Equipa de PCI: trabalhar com a equipa de Prevencdo e Controlo de Infecdes (PCl) na instalacdo para garantir
que os esforgos sdo reforgados e alinhados, evitando duplicagdes. Incentivar os pontos focais/parceiros de ASH
a participar nas reunides de PCl. Coordenar as atividades de ASH/PCI com base em planos para isolar os
pacientes da COVID-19.

BONUS — Manutengdo preventiva: verificar a infraestrutura de ASH e proceder a qualquer manutencdo preventiva
necessaria, como a reparagdo de possiveis interrupcdes no abastecimento, armazenamento, distribuicao ou
tratamento da agua.


https://www.who.int/gpsc/5may/Your_5_Moments_For_Hand_Hygiene_Poster.pdf?ua=1
https://www.who.int/gpsc/5may/Your_5_Moments_For_Hand_Hygiene_Poster.pdf?ua=1
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OMS/UNICEF: ASH nas instalacdes de cuidados de satide no contexto da
COVID-19 e no apoio a melhoria sustentada

Principais recomenda¢des da OMS e da UNICEF sobre a forma como os seus Qito Passos Praticos para os paises
alcancarem ASH nas instala¢des de cuidados de satide podem ser adaptados face a COVID-19:

e Defender a inclusdo de ASH nos planos nacionais de resposta e financiamento da COVID-19. Um
sistema ASH adequado e sustentavel é fundamental para prevenir a propagac¢ao e o tratamento das
pessoas infetadas com a COVID-19. Os recursos financeiros e humanos devem ser dedicados a
melhorar os servigcos de ASH nas instalagdes de cuidados de salde e a tornar as instala¢des de higiene
das maos acessiveis a todos em locais publicos. A nivel nacional, isto significa que os intervenientes
de ASH participam e informam os colegas do sector da salide na orgamentagao e operacionalizagdo
de tais intervencdes.

e Melhorar as praticas de higiene das maos (incluindo o aumento do acesso as instalagoes de higiene
das maos), infraestruturas e formacgdo (incluindo contribuicdo financeira). Isto apoiard agGes
frequentes e eficazes de higiene das maos nos momentos certos (em particular, o acesso aos locais
de atendimento), utilizando técnicas adequadas. Significa também que os trabalhadores de ASH
(promotores de higiene, trabalhadores de saneamento, trabalhadores na area dos residuos clinicos)
tém acesso as instalagdes de higiene das maos e compreendem as a¢bes e o tempo corretos em
matéria de higiene das maos.

e Melhorar e manter as infraestruturas. Isto ird fornecer agua potavel suficiente e segura (para apoiar
a dignidade do pessoal de saude e das comunidades), instalagOes sanitarias adequadas e acessiveis
(incluindo instalagGes separadas para casos confirmados e suspeitos de infecdo pela COVID-19),
gestdo segura dos residuos clinicos (incluindo o aumento da capacidade de segregar e tratar residuos
adicionais gerados através das atividades da COVID-19) e limpeza e desinfe¢do adequadas (a COVID-
19 pode ser neutralizada num minuto utilizando desinfetantes comuns). A utilizagao dos “indicadores
essenciais” da ferramenta WASH FIT permite identificar rapidamente as principais lacunas e
implementar planos de melhoria.

e Capacitar e formar o pessoal/desenvolver a mio-de-obra na satde (pode requerer uma contribuicdo
financeira). Isto ird abordar outras dreas de ASH, incluindo a gestdo segura dos residuos clinicos, a
gestdo segura do saneamento e a garantia de que os trabalhadores de saneamento e de residuos tém
a protecdo, formagdo e autorizagdo adequadas para se manterem em seguranga e para continuarem
a realizar o seu trabalho.

e Envolver os governos e as comunidades locais na mobilizagdo de recursos e agées para implementar
as principais atividades de ASH. O governo local, a sociedade civil e os grupos comunitarios existentes
tém um papel importante a desempenhar na melhoria imediata de ASH, demonstrando uma boa
higiene das maos e mobilizando fundos locais para fazer melhorias ASH rapidas e de baixo custo (por
exemplo, estagdes portateis de higiene das maos e de agua potavel).

Para realizar estas ag¢Ges a longo prazo:


https://www.washinhcf.org/wp-content/uploads/2019/04/2019_WASH-in-HCF-Practical-Solutions-for-Universal-Access-to-Quality-Care_2April-compressed.pdf

e Estabelecer objetivos/definir o roteiro
e Estabelecer normas e mecanismos de responsabilizacdo
e Conduzir uma investigacdo operacional e partilhar a aprendizagem



