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SAUDE

Gabinete da Ministra

Despacho n.° 4959/2020

Sumario: Determina que o seguimento clinico dos doentes COVID-19 que habitem em estabele-
cimento residencial para pessoas idosas e cuja situac¢ao clinica nao exija internamento
hospitalar € acompanhado, diariamente, por profissionais de saide do ACES da respe-
tiva area de intervengéo, em articulagdo com o hospital da area de referéncia.

No contexto da atual situagéo epidemiologica provocada pelo virus SARS-CoV-2 e pela doenga
COVID-19, foi declarado o estado de emergéncia em Portugal, através do Decreto do Presidente
da Republica n.® 14-A/2020, de 18 de margo, tendo o mesmo sido renovado pelo Decreto do Presi-
dente da Republica n.° 17-A/2020, de 2 de abril, e, mais recentemente, pelo Decreto do Presidente
da Republica n.° 76/2020, de 17 de abril.

Como tal, o Governo tem vido a adotar e implementar medidas com vista a prevengao, conten-
¢ao e mitigagdo da pandemia, nomeadamente procedendo a execugao do estado de emergéncia
e respetivas renovagoes, nos termos dos Decretos n.*® 2-A/2020, de 20 de margo, 2-B/2020, de
2 de abiril, e 2-C/2020, de 17 de abril.

Na fase atual de mitigagdo da COVID-19, continuam a merecer especial preocupagao os uten-
tes dos estabelecimentos de apoio residencial, social ou de recuperagao de saude, atenta a sua
vulnerabilidade por situagao de dependéncia, doenga crénica e falta de apoio familiar de retaguarda.

Por outro lado, também os profissionais dos referidos estabelecimentos carecem de um en-
quadramento especifico, face a imprescindibilidade do seu trabalho para o apoio as necessidades
essenciais daqueles utentes e ao reconhecimento do seu papel na prevengao da transmisséo da
infecéo.

Através do Despacho n.° 4097-B/2020, de 31 de margo, publicado no Diario da Republica,
2.2 série, n.° 66, 2.° suplemento, de 2 de abril de 2020, foram ja emitidas orientagbes de carater
preventivo e previstos procedimentos a adotar perante casos suspeitos de infegdo por SARS-CoV-2,
no ambito dos mencionados estabelecimentos e, com as devidas adapta¢des, das unidades da
Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados.

Nessa medida, impde-se agora assegurar que as orientagdes e procedimentos ai definidos
sdo adequadamente seguidos, nomeadamente, através da atuagao dos profissionais de saude dos
agrupamentos de centros de saude e dos hospitais do Servigo Nacional de Saude, no cumprimento
da sua misséo e atribuigdes.

Assim, ao abrigo do n.° 3 da Base 34 da Lei de Bases da Saude, aprovada pela Lei n.° 95/2019,
de 4 de setembro, e do artigo 27.° do Decreto-Lei n.° 169-B/2019, de 3 de dezembro, que aprovou
o regime da organizacao e funcionamento do XXII Governo Constitucional, determino que:

1 — O seguimento clinico dos doentes COVID-19 que habitem em estabelecimento residen-
cial para pessoas idosas e cuja situagao clinica ndo exija internamento hospitalar € acompanhado,
diariamente, por profissionais de saude do agrupamento de centros de saude (ACES) da respetiva
area de intervengao, em articulagdo com o hospital da area de referéncia.

2 — Cabe as Unidades de Saude Publica, com o envolvimento de outras unidades funcionais
dos ACES da respetiva area de intervencao, assegurar que os profissionais dos estabelecimentos
referidos no numero anterior tém formagéao adequada nos seguintes dominios, de acordo com as
regras definidas pela Dire¢cdo-Geral da Saude:

a) Utilizagao de equipamento de protegéo individual;

b) Cumprimento das regras de higiene e etiqueta respiratoria;

c¢) Higienizacao correta e regular de espagos, superficies e objetos;

Implementagao de medidas de separagao dos utentes; e

Organizagao do trabalho adequada a prevenir a propagacgao da infegdo por SARS-CoV-2.

d
e

)
)



Didrio da Republica, 2.2 série PARTE C

24 de abril de 2020 Pag. 61

3 — Arealizacao de testes laboratoriais de diagnostico da infegdo por SARS-CoV-2, pela me-
todologia de RT-PCR, aos profissionais dos estabelecimentos referidos no n.° 1 e aos profissionais
das unidades de internamento da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI)
assume carater prioritario, face a necessidade de garantir que os mesmos se mantém saudaveis
€ ao risco que comportam para a transmissao da infegéo.

4 — Cabe aos profissionais de saude das Unidades de Cuidados na Comunidade, ou de outras
unidades funcionais dos ACES da respetiva area de intervengao, apoiar, na medida do necessario,
a colheita de amostras bioldgicas para realizagédo dos testes laboratoriais de diagnéstico aos pro-
fissionais e utentes, dos estabelecimentos e unidades referidos no nimero anterior, em articulagéo
com a entidade responsavel pelo processamento das respetivas amostras.

5 — O regime estabelecido no presente despacho aplica-se a todos os estabelecimentos
de apoio social a pessoas idosas de cariz residencial, independentemente do seu estado de li-
cenciamento, merecendo os respetivos utentes o mesmo tipo de acompanhamento por parte das
estruturas de saude envolvidas.

6 — O presente despacho produz efeitos a partir da data da sua assinatura.

20 de abril de 2020. — A Ministra da Saude, Marta Alexandra Fartura Braga Temido de Almeida
Simoes.

313193891



