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GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS

Secretaria de Estado de Saude

' mw?“”'”"sm-m';s Diretoria de Vigilincia em Servicos de Satide

Nota Técnica n° S/SES/SUBVS-SVS-DVSS/2021

PROCESSO N¢ 1320.01.0111362/2020-33

ORIENTAGOES DA VIGILANCIA SANITARIA PARA SERVICOS DE SAUDE, FUNERARIAS, VELORIOS, SALA DE AUTOPSIA E TRANSPORTE DO CORPO NO PERIODO DE PANDEMIA DA
COVID-19

Altera o texto da Nota Técnica n° 19/SES/SUBVS-SVS-DVSS/2020 — Tarjado em cinza

Principais alteragdes:

- Identificagao e checagem dos corpos em casos de obitos por COVID-19 nos servigos de saude e funerarios;

- Orientagdes para os servigos de saude e para as funerarias referentes ao reconhecimento de corpos de 6bitos por COVID-19;
- Translado superior a 24 horas e ocorréncia de obito em outro Estado.

- Recomendagio de elaboragio de Plano de Contingéncia de Obitos Municipal.

1. OBJETIVO DA NOTA TECNICA:

Orientar servi¢os de saide, funerarias, servicos de velérios e salas de autopsias sobre os cuidados em caso de 6bitos durante o periodo de pandemia e fornecer
informagdes adicionais pertinentes aos velorios em casos de COVID-19.

2. CONTEXTO:
Sabe-se que 0 SARS-CoV-2 ¢ transmitido por meio de goticulas respiratorias e pelo contato com pessoas infectadas ou objetos e superficies contaminadas. Isso é
agravado por uma situag@o de auséncia ou uso inadequado dos equipamentos de protecdo individual (EPI). Nesse contexto, os profissionais envolvidos com os

cuidados com o corpo ficam expostos ao risco de infec¢do, devendo ser implementadas as medidas de precaugdo no manuseio do corpo apds a morte.

2.1) Liberacio do isolamento e descontinuidade das medidas de precaucio da COVID-19

Segundo o Centers for Diseases Control (CDC/EUA), a descontinuidade das medidas de precaugdo deve ser tomada usando estratégia baseada nos sintomas.

Pessoas que tiveram diagnoéstico prévio de COVID-19, cumpriram o periodo de isolamento preconizado e foram liberadas pelo médico assistente ou equipe
responsavel em vigilancia em saude e que vieram a falecer por outras causas e ou complicagdes da COVID-19, cabera ao profissional médico avaliar quanto ao risco
e medidas menos restritivas durante o velorio.

Quadro 1: Critério de liberagdo de isolamento e ou descontinuidade de medidas de precaug@o em pacientes com COVID-19 e medidas durante o funeral e
sepultamento.

Critérios para liberagdo do isolamento e
descontinuidade de medidas de precaugio em pacientes
com covid-19 confirmada

Medidas de funeral e
sepultamento

Assintomaticos ndo 10 dias apos a data do primeiro
gravemente teste (RT-PCR em tempo real)
imunossuprimidos positivo.

IApés constatado o 6bito, o

IAssintomaticos e Minimo de 20 dias desde o corpo devera ser entregue
gravemente primeiro teste (RT-PCR em desembalado ao Servigo
imunossuprimidos tempo real) positivo Funerario, ou seja, sem estar

lacondicionado em saco
impermeavel proprio, podendo
Minimo de 10 dias a partir da  |ger preparado/ornamentado

> data de inicio de sintomas E lem urna nio lacrada.
moderado <, nio pelo menos 24 horas sem febre
gravemente (sem uso de antitérmicos) E
imunossuprimidos melhora dos sintomas.

Quadro leve! ou

Minimo de 20 a partir da data  [O funeral devera seguir as
Quadro grave’/eritico*  |de inicio de sintomas E pelo  [recomendagdes contidas no
OU gravemente menos 24 horas sem febre (sem [item 7 dessa Nota Técnica.
imunossuprimidos’ uso d_e antitérmicos) E melhora
dos sintomas.

[1] Doenga leve: Paciente com sindrome gripal (febre, tosse, dor de garganta, mal-estar, cefaleia, mialgia, etc.) sem sintomas respiratorios como falta de ar, dispneia
ou anormalidades radiologicas
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2 Doenga moderada: Paciente com evidéncia clinica ou radiologica de doenga respiratoria e SatO2 >94% em ar ambiente Paciente com evidéncia clinica ou
radiologica de doenga respiratdria e SatO2 >94% em ar ambiente.

3 Doenga grave: Paciente com frequéncia respiratoria >30ipm, SatO2 3% do nivel de base), taxa PaO2/FiO2 50% do pulmdo. Obs. Em pacientes pediétricos, o
critério de acometimento pulmonar ndo deve ser utilizado isoladamente para definir a gravidade da doenga. Obs. 2. Valores de normalidade para frequéncia
respiratoria também variam em criangas, portanto a hipoxia deve ser o critério primario para determinar a gravidade do quadro.

4 Doenga critica: Pacientes com faléncia respiratoria, choque séptico e/ou disfun¢ao de multiplos 6rgéos.

3 Imunossupressao severa: Pacientes em quimioterapia para cancer; pacientes com infec¢ao pelo HIV e contagem de linfocitos CD4+ <200; imunodeficiéncia
primaria; uso de corticoides por mais de 14 dias em dose superior a 20mg de prednisona ou equivalente; outras situagdes clinicas, a critério da CCIH do servigo de
saude.

IMPORTANTE:

Os casos que cumprirem critério de liberagdo de isolamento e descontinuidade das medidas de precau¢ao da COVID-19, terdo funeral com medidas menos
restritivas mediante declaragdo emitida pelo médico assistente anexada a D.O (Anexo I) e entregue ao familiar e/ou responsavel pela contratagdo do Servigo
Funerario.

3. ORIENTACOES APOS O OBITO DE PESSOAS COM INFECCAO SUSPEITA OU CONFIRMADA PELO SARS-COV-2
3.1) Ocorréncia dos ébitos nos servicos de satde:

¢ Durante os cuidados com o cadaver, s6 devem estar presentes no quarto ou area, os profissionais estritamente necessarios, todos com equipamentos de
protegdo individual (EPIs).

ATENGAO:
Todos os profissionais que tiverem contato com o cadaver, devem usar, conforme Anexo II:
- Gorro, 6culos de protegdo ou protetor facial;
- Mascara cirlirgica;
- Avental impermeavel e luvas.

- Mascara de protecao individual tipo N95/PFF2 ou equivalente, nos casos de procedimentos que geram aerossol como extubagio, coleta de amostras de
nasofaringe entre outras.

¢ Os tubos, drenos e cateteres devem ser removidos do corpo, tendo cuidado especial com a remogao de cateteres intravenosos, outros dispositivos cortantes e
do tubo endotraqueal.

¢ Descartar drenos e cateteres como residuos infectantes (categoria A1) em conformidade com a RDC ANVISA n°222/2018.

¢ Descartar imediatamente os residuos perfurocortantes em recipientes rigidos, a prova de perfuragido e vazamento e com o simbolo de residuo infectante.

» Desinfetar e tapar/bloquear os orificios de drenagem de feridas e pungéo de cateter com cobertura impermeavel.

¢ Limpar as secre¢des nos orificios orais e nasais com compressas. Tapar/bloquear orificios naturais do cadaver (oral, nasal, retal) para evitar extravasamento de
fluidos corporais.

» Apos a higienizagao, a orientagdo ¢ identificar o corpo com nome, prontuario, data de nascimento, nome da mae e CPF, procedimento que deve ser feito
utilizando esparadrapo (ou material equivalente) fixado na regido toracica.

» Caso seja necessario o reconhecimento do corpo, o médico responsavel devera autorizar a liberagao, conforme o modelo do Anexo IV, sendo permitida a
entrada de apenas um familiar ou responsavel. Ndo pode haver contato direto entre o familiar/responsavel e o corpo, mantendo uma distancia de dois metros
entre eles, sendo obrigatorio o uso de mascara cirlirgica e avental.

¢ Esse familiar ou responsavel devera preencher a declaragdo de vinculo e reconhecimento conforme o Anexo V, confirmando a identifica¢do do corpo.

¢ Acondicionar o corpo em saco impermeavel a prova de vazamento e selado (hermético).

¢ Preferencialmente colocar o corpo em dupla embalagem impermeavel e desinfetar a superficie externa do saco (pode utilizar preparagdo alcoolica a 70% ou
hipoclorito a 1% ou outro saneante/desinfetante regularizado junto a Anvisa).

¢ Identificar o saco externo de transporte com nome completo, data de nascimento, nome da mée e CPF do falecido e informagao relativa ao risco biologico:
agente biologico classe de risco 3.

¢ Usar luvas descartaveis nitrilicas ao manusear o saco de acondicionamento do cadaver.

¢ A maca de transporte de cadaveres deve ser utilizada apenas para esse fim e ser de facil limpeza e desinfecéo.

¢ Apos remover os EPIs (Anexo III) sempre proceder & higienizagdo das maos.

¢ O servico de satde ou de interesse da saude que encaminhar o corpo devera comunicar ao agente funerario das medidas de precaucéo.

3.2) Ocorréncia dos 6bitos em domicilio:

¢ Os familiares/responsaveis que reportarem o 6bito deverdo receber orientagdes para ndo manipularem o corpo e evitarem o contato direto.

¢ Imediatamente apos a informagdo do obito, em se tratando de caso suspeito de COVID-19, o médico atestante deve notificar a equipe de vigilancia em saude.

¢ A retirada do corpo devera ser realizada de acordo com as determinagdes do municipio, observando as medidas de precaugédo (uso de EPI).

¢ O corpo devera ser envolto em lengodis e em bolsa plastica (essa bolsa deve impedir o vazamento de fluidos corporeos).

¢ Os familiares e residentes deverdo receber orientagdes de desinfec¢do dos ambientes e objetos, utilizando preparagao alcodlica a 70% e hipoclorito de sodio a
1% ou outro desinfetante regularizado pela Anvisa).

¢ O médico que for constatar o 0bito também devera utilizar os EPIs recomendados. (Anexo II).

¢ O transporte do corpo até o necrotério devera observar as medidas de precaugao e ser realizado, preferencialmente, em carro mortuario/rabecéo ou outros.

e Apos o transporte, qualquer que seja o veiculo utilizado, o mesmo deve ser limpo e desinfetado.

» No necrotério, as recomendagdes devem ser seguidas como as descritas para 0 manejo dos corpos de 6bitos ocorridos em servigos de saude contidas no item
3.1 dessa Nota Técnica.

3.3) Ocorréncia dos 6bitos em espaco publico:

¢ As autoridades locais informadas deverdo dar orientagdes para que ninguém realize manipulagdo/contato com os corpos.
¢ O manejo devera seguir as recomendagdes referentes a ocorréncia dos 6bitos em domicilio.
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4. AUTOPSIA DE CADAVERES

As autdpsias em cadaveres de pessoas que morreram com doengas infecciosas causadas por patogenos das categorias de risco bioldgico 2 ou 3 expdem a equipe a
riscos adicionais que deverdo ser evitados. No entanto, quando, por motivos especiais, a autopsia for indicada, deverdo ser observadas as seguintes orientagdes:

¢ O numero de pessoas autorizadas na sala de autopsia deve ser limitado as estritamente necessarias aos procedimentos.

¢ Cameras, telefones, computadores e outros itens que ficam na sala de autdpsia, ou preferencialmente na antessala, se possivel, devem ser tratados como artigos
contaminados e devem ser limpos e desinfetados conforme recomendagao do fabricante.

¢ Devem ser realizadas em salas de autopsia que possuam sistemas de tratamento de ar adequados. Isso inclui sistemas que mantém pressdo negativa em relagdo
as areas adjacentes e que fornecem um minimo de 6 trocas de ar (estruturas existentes) ou 12 trocas de ar (nova construgao ou reforma) por hora. O ar
ambiente deve sair diretamente para o exterior ou passar por um filtro HEPA. As portas da sala devem ser mantidas fechadas durante o procedimento.

¢ Procedimentos que geram aerossois devem ser evitados.

¢ Considere usar métodos preferencialmente manuais, evitando que as secregdes respinguem ou disseminem pelo ar. Caso seja utilizada a serra, conecte uma
cobertura de vacuo para conter os aerossois.

¢ Usar cabines de seguranga biologica/biosseguranga para a manipulagdo e exame de amostras menores. Proceder a limpeza e desinfecgdo da cabine,
imediatamente apds o uso, conforme orientagéo do fabricante.

¢ Os sistemas de tratamento de ar devem permanecer ligados enquanto ¢ realizada a limpeza do local.

¢ Antes de sair da sala de autdpsia ou da antecdmara adjacente, retirar os EPIs adequadamente (Anexo III) para evitar a contaminagao e descarta-los como
residuos infectantes (categoria Al).

¢ Residuos perfurocortantes devem ser descartados em recipientes rigidos, a prova de perfura¢do e vazamento, € com o simbolo de residuo infectante.

¢ Imediatamente apos retirar os EPIs, realizar a higienizagdo das maos com agua e sabao.

ATENGCAO
Os profissionais que realizam a autopsia devem utilizar os seguintes EPIs:

- luvas cirurgicas duplas interpostas com uma camada de luvas de malha
sintética a prova de corte;

- avental resistente a fluidos ou impermeavel;
- 6culos ou protetor facial;
- capas de sapatos com sapatos fechados ou botas impermeaveis;

- mascara de protecdo individual tipo N95/PFF2 ou equivalente.

¢ Os EPIs que ndo sdo descartaveis devem passar por processo de limpeza e desinfecgdo em conformidade com a normatizagao.
Para os demais trabalhadores que manipulam corpos humanos sdo recomendados os seguintes EPIs:
¢ Luvas nitrilicas ndo estéreis ao manusear materiais potencialmente infecciosos. Se houver risco de cortes, perfura¢des ou outros ferimentos na pele, usar luvas

resistentes sob as luvas de nitrila.
¢ Avental limpo, de mangas compridas, resistente a liquidos ou impermeavel.

W

. TRANSPORTE DO CORPO

¢ O corpo deve ser transportado somente apds os procedimentos de preparo conforme descritos anteriormente.
¢ Identificar o saco externo de transporte com a informacao relativa a risco biologico: agente bioldgico classe de risco 3.
¢ Recomenda-se usar a maca para transporte do corpo, devendo desinfeta-la antes e com alcool a 70% ou hipoclorito de sodio a 1% ou outro desinfetante
regularizado pela Anvisa.
» Nao ¢ necessario veiculo especial para o transporte do corpo. Contudo, o veiculo de transporte deve dispor de compartimentos separados para o cadaver e para
o motorista, preferencialmente em carro mortuario/rabecdo ou outros.
¢ O veiculo que transportou deve ser submetido a limpeza e desinfecg¢do com hipoclorito de sodio a 1% ou outro desinfetante regularizado pela Anvisa.
¢ Manter as janelas do veiculo abertas durante o transporte para uma melhor ventilagdo.
¢ O translado intermunicipal, nos limites do Estado de Minas Gerais, somente podera ser realizado se o tempo entre o Obito e a inumagio (sepultamento) ndo
ultrapassar 24 (vinte e quatro) horas. Nos casos em que o translado for ultrapassar 24 horas, recomenda-se que a inumagao ocorra no local onde o 6bito foi
constatado. Caso ndo seja possivel o sepultamento no local do 6bito, o translado poderéa ocorrer, mas a inumagao devera ocorrer imediatamente ap6s a chegada
do corpo no local de sepultamento.
¢ Para o translado intermunicipal, o corpo deve ser embalado em trés camadas:
o 1% em lengdis;
o 2% em saco impermeavel proprio para impedir que haja vazamento de fluidos corporeos;
o 3% em um segundo saco (externo), que deve ser limpo e higienizado com alcool 70% ou hipoclorito de soédio 1% ou desinfetante regularizado pela
Anvisa.
¢ Todos os profissionais que atuam no transporte, guarda e colocagdo do corpo na urna também devem adotar as medidas de precaugio (uso de EPIs), que
devem ser mantidas até a entrega da urna. Os EPIs devem ser removidos adequadamente (Anexo III) e colocados em saco branco leitoso, conforme RDC
ANVISA n° 222/2018 (Grupo Al). As maos devem ser imediatamente higienizadas com agua e sabao.
¢ No caso da necessidade do translado de restos mortais humanos (cinzas), seguir as orientagdes contidas na Resolugdo - RDC ANVISA n° 33, de 8 de julho de
2011.
¢ O transporte do cadaver deve ser feito conforme procedimentos de rotina, com utilizagdo de revestimentos impermeaveis para impedir o vazamento de liquido.
¢ As funerarias poderdo contratar temporariamente outros veiculos para o transporte dos cadaveres, sob sua supervisdo. Todas as orientagdes mencionadas acima
sdo também aplicadas ao transporte terceirizado.
¢ O veiculo de transporte de corpos deve ficar estacionado em local proprio e reservado para esta finalidade, junto aos demais veiculos que tenham a mesma
fungdo, em area sob responsabilidade da empresa prestadora deste servigo.

N

. ORIENTACOES PARA FUNERARIAS E SERVICOS DE VELORIO
o E importante que os envolvidos no manuseio do corpo, equipe da funeraria e os responséveis pelo funeral sejam informados sobre o risco bioldgico classe de

risco 3, para que medidas apropriadas possam ser tomadas para se proteger contra a infecgao.
¢ O manuseio do corpo deve ser o menor possivel.
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¢ Caso seja necessario o reconhecimento do corpo no servigo funerario, devera ser permitida a entrada de apenas um familiar ou responsavel. Se possivel, o
servigo funerario devera instalar uma barreira fisica, vidro ou acrilico, nos espagos de reconhecimento do corpo para que ndo haja o contato direto entre o
familiar/responsavel e o corpo, mantendo uma distancia de dois metros entre eles, sendo obrigatdrio o uso de mascara de protego e avental.

o Esse familiar ou responsavel devera preencher a declaragdo de vinculo e reconhecimento conforme o Anexo V, confirmando a identificagdo do corpo.

ATENCAO
O profissional que prepara o corpo deve utilizar os seguintes EPIs:
- mascara cirurgica e 6culos ou protetor facial;
- gorro;
- luva nitrilica (caso tenha risco de punctura, utilizar duas);
- avental impermeavel;

- botas impermeaveis.

¢ O corpo nio deve ser embalsamado.

¢ Nao use ar comprimido ¢/ou agua sob pressio para limpeza, ou qualquer outro método que possa causar respingos ou aerossois.

* O material (bacias, pingas, etc.) utilizado no preparo do corpo deve ser limpo e desinfetado a cada preparo.

¢ Higienizar as maos com agua e sabdo antes e apos o preparo do corpo.

¢ Realizar limpeza das superficies com dgua e detergente e proceder a desinfec¢do com hipoclorito de sédio a 1% (piso e paredes) ou 4lcool a 70% (bancadas,
mesas, maca). Quando a limpeza estiver concluida e os EPIs removidos (Anexo III), higienize as maos imediatamente.

¢ Durante a limpeza do ambiente, manter o sistema de ventilagdo em funcionamento para propiciar a troca de ar.

¢ Deve-se realizar a limpeza externa da urna com alcool liquido a 70% antes de leva-lo para ao velério.

¢ Antes do corpo ser acomodado em urna devera ser conferido os dados do falecido, realizando uma dupla checagem com as informagdes fornecidas pelo
servigo de saude e familiares (conferir com outro funcionario do servigo funerario).

¢ A urna devera ser lacrada antes da entrega aos familiares/ responsaveis.

¢ Os corpos de casos suspeitos ou confirmados da COVID-19 devem ser transportados pelas funerarias sem abertura da urna e do saco que envolve o corpo.

¢ Recomenda-se, de preferéncia, cremar os cadaveres.

* Deve ser reservado um local apropriado para o descarte dos residuos infectantes (grupo Al), conforme RDC ANVISA n° 222/2018, para posterior
recolhimento por empresa especializada em tratamento de residuos.

¢ Os funcionarios que irdo transportar o corpo do saco de transporte para a urna devem estar equipados com luvas, avental impermeavel e mascara cirurgica.
Remover adequadamente os EPIs (Anexo IIT) ap6s transportar o corpo e higienizar as maos com agua e sabao, imediatamente apds remover os EPIs.

7. RECOMENDACOES RELACIONADAS AO FUNERAL
Os velorios e funerais de casos confirmados ou suspeitos da COVID-19 NAO sio recomendados durante os periodos de isolamento social e quarentena.
Caso sejam realizados os velorios, independentemente da causa do 6bito, recomenda-se:

¢ Atendendo a atual situagdo epidemioldgica, os funerais deverdo decorrer com o menor nimero possivel de pessoas, preferencialmente apenas os familiares
mais proximos, no maximo 10 pessoas, para diminuir a probabilidade de contagio e como medida para controlar os casos de COVID-19. A mesma orientagido
vale para o momento do sepultamento e da cremagao, mesmo em locais abertos, como cemitérios.

¢ A suspensdo de cultos ecuménicos e cortejos finebres para velorios.

¢ Disponibilizar a urna em local aberto ou ventilado.

¢ Vedar velorios em domicilio.

¢ Os velorios devem ofertar dispensadores de alcool em gel 70%, sabonete liquido, papel toalha, lixeira com tampa acionada por pedal nos banheiros e nos
locais onde houver lavatorio. Também deve ser ofertado dispensador de dlcool em gel 70% nas entradas dos velorios para higienizagao das méos.

¢ Enfatizar a necessidade de higienizagdo das maos, por meio de cartazes.

¢ Evitar o consumo de alimentos durante a realizagdo do funeral.

¢ O velorio deve durar o menor tempo possivel, devendo o sepultamento ocorrer preferencialmente no mesmo dia em que ocorreu o Obito.

¢ A urna deve ser mantida fechada durante o funeral, no caso de 6bito por COVID-19. Exceto nos casos em que o corpo estiver liberado mediante avaliagdo
clinica do médico assistente e emissdo de declaragdo conforme orientagdes do item 2.1 dessa Nota Técnica.

¢ Orientar as pessoas presentes a manterem 1,5 m de distancia da urna e néo tocar no corpo.

¢ Proceder a limpeza e desinfecc¢ao da sala de velorio, imediatamente ap6s a saida do corpo para sepultamento ou cremagao. Recomenda-se as pessoas que:

o Sigam as medidas de higiene das maos e de etiqueta respiratoria, em todas as circunstancias;
o Evitem aperto de mao e outros tipos de contato fisico entre os participantes do funeral.

¢ Aquelas que fazem parte dos grupos mais vulneraveis, sintomaticos e ou contatos que ainda estejam em isolamento, ndo devem participar dos funerais. Se for
imprescindivel a presenga desta, usar mascara cirurgica e permanecer no local o menor tempo possivel.

¢ Caso a ocorréncia do 6bito tenha sido em outro Estado e o translado do corpo ultrapassar 24 horas, ndo ¢ recomendada a realizag@o de velorios, devendo
ocorrer a inumagao imediatamente apds a chegada do corpo no local de sepultamento.

Recomenda-se as Prefeituras Municipais que:

¢ Elaborar um plano de contingéncia de 6bitos baseado nas diretrizes estabelecidas no Plano Estadual.
¢ Implementem crematorios para contemplar a necessidade proveniente dos dbitos por COVID-19.
¢ Ampliem o nimero de “Covas” e o nimero de veiculos para realizagio do translado dos corpos.
¢ Em cemitérios, os EPIs para os trabalhadores devem contemplar no minimo:
o Mascara de protegdo individual tipo N95/PFF2 ou equivalente;
o Oculos de protecio ou protetor facial;
o Luvas nitricas com forro;
o Botas de PVC de cano médio;
¢ Para os trabalhadores administrativos devem utilizar mascara de tecido.

Para outras informacdes e atualizacgdes, acesse:

https://www.saude.mg.gov.br/coronavirus/
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ANEXO I - MODELO DE DECLARACAO

DECLARACAO PARA FINS DE FUNERAL E SEPULTAMENTO

Declaro, para fins de funeral e sepultamento, que , DO n? cumpriu, de acordo com a condigdo

clinica e gravidade, o periodo de isolamento para a COVID-19. Em razdo da possibilidade de descontinuidade das medidas de precaugdo o funeral e
sepultamento poderdo seguir medidas menos restritivas, em conformidade com o Item 7 da Nota Técnica n2 5/SES/SUBVS-SVS-DVSS/2021, n3o acarretando
risco de contaminagdo do SARS-CoV-2 do cadaver.

Declaro ainda, para fins de direto e sob pena da lei que as informag&es aqui contidas sdo fiéis a verdade e condizentes com a realidade dos fatos e

situacdo da pandemia de COVID-19 nesta data.

Municipio, de de

Assinatura do médico /carimbo do médico assistente

ANEXO IT - RECOMENDACOES PARA COLOCACAO DE EPI (PARAMENTACAO)
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1. Avental: cubra totalmente o tronco e
os bragos até o final dos pulsos. Amarre
na parte de trds do pescoco e na

cintura.

2. Méscara: ajuste a banda flexivel 3
ponte do nariz. Ajuste bem no rosto e

abaixo do queixo.

Para a N95/PFF2 realize o teste de
vedagdo.

3. Oculos de protegio ou protetor
facial: Coloque sobre o rosto e os olhos

e ajuste.

4. Luvas: puxe para cobrir os punhos do

avental.

ANEXO Il - RECOMENDACOES PARA A REMOCAO DE EPI (DESPARAMENTACAO)

1. Luvas: Usando uma méo enluvada, segure a drea da
palma da outra méo e retire a primeira luva. Segure a luva
removida na méo enluvada. Deslize os dedos da m&o sem
luva por baixo da luva. Higienize as mdos com alcool 70%

(20 segundos) ou dgua e sabonete liquido (40 segundos).

2. Avental: Desfaga as amarragbes do awvental, tomando
cuidado para que as mangas n3o esbarrem no seu corpo.
Afaste o avental do pescoco e dos ombros, tocando
apenas na parte interna do avental. Vire o avental de
dentro para fora e coloque no local apropriado. Higienize

as maos com alcool 70% (20 segundos).

3. 6|:u|nsf'prute‘tor facial: Remova os oculos/protetor
facial pela parte traseira, levantando a faixa da cabeca.
Higienize as mios com dlcool 70% (20 segundos) ou dgua

e sabonete liquido (40 segundos).

4. Mascara: a parte frontal da mascara estd contaminada -
NAO TOQUE! Segure a méscara pelas algas e remova sem

tocar na frente. Descarte em um recipiente de residuo

infectante. Higienize as m3os com &lcool 70% (20

segundos) ou dgua e sabonete liquido (40 segundos).
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ANEXO 1V - MODELO DE DECLARACAO PARA A AUTORIZACAO DE RECONHECIMENTO DE CORPO NO AMBIENTE DOS SERVICOS DE
SAUDE

DECLARAGAO PARA AUTORIZACAO DE RECONHECIMENTO DE CORPO NO AMBIENTE DOS SERVICOS DE SAUDE

Declaro, para os fins de reconhecimento de corpo no caso de o6bito por COVID-19, que um familiar ou responsdvel do Sr (a)

podera realizar o reconhecimento do corpo no ambiente deste servigo de salide, conforme recomendagdo
da NOTA TECNICA N2 XX/SES/SUBVS-SVS-DVSS/2021.

Declaro ainda, essa liberagdo faz-se necessaria frente as medidas de prevengdo e controle decorrentes pandemia de COVID-19.

Municipio, de de

Assinatura do médico /carimbo do médico assistente

ANEXO V - MODELO DE DECLARACAO DE VINCULO PARA RECONHECIMENTO DE CORPO

DECLARACAO DE VINCULO E RECONHECIMENTO DE CORPO

Eu, , portador (a) da carteira de identidade n2 , 6rgdo de
expedigdo , do CPF n¢ , declaro para os devidos fins que sou (tipo de vinculo)
do Sr. (a) e confirmo o reconhecimento do seu

corpo. Assumo inteiramente a responsabilidade perante o Art. 299, do Cédigo Penal, que versa sobre declaragdes falsas, documentos forjados ou adulterados,
constituindo em crime de falsidade ideoldgica.

Municipio, de de

Assinatura do declarante

—

e
.)el! ij Documento assinado eletronicamente por Aletea Ferreira Prado de Figueiredo, Coordenador(a), em 29/04/2021, as 12:27, conforme hordrio oficial de Brasilia,
assinatura - | com fundamento no art. 62, § 12, do Decreto n? 47.222, de 26 de julho de 2017.

eletrénica

m—y
e
JEI! Llj Documento assinado eletronicamente por Anderson Macedo Ramos, Diretor(a), em 03/05/2021, as 11:46, conforme hordrio oficial de Brasilia, com fundamento
I noart. 69, § 12, do Decreto n® 47.222, de 26 de julho de 2017.

assinatura

‘ eletrbnica

—
r
.)el! Llj Documento assinado eletronicamente por Filipe Curzio Laguardia, Superintendente, em 04/05/2021, as 13:09, conforme horario oficial de Brasilia, com

assinatura

‘ eletrénica

fundamento no art. 62, § 12, do Decreto n® 47.222, de 26 de julho de 2017.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http://sei.mg.gov.br/sei/controlador_externo.php?
Ml acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador 28729212 e o cédigo CRC DA609DBB.
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