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Contexto e finalidade do documento

Em 10 de margo de 2020, o governador Charlie Baker declarou estado de emergéncia na Comunidade das Nagdes
em resposta a pandemia da COVID-19 (Ordem Executiva n® 591: Declaragao de estado de emergéncia em resposta a
COVID-19). Ordens subsequentes solicitaram o fechamento prolongado de escolas do ensino fundamental ¢ médio e
a suspensdo de programas de assisténcia infantil ndo emergenciais. Em 18 de margo de 2020, o Departamento de
assisténcia e educacdo infantil (EEC) disponibilizou Programas de assisténcia infantil emergenciais (EECCP)
isentos, com acesso prioritario para criangas vulneraveis ¢ familias de trabalhadores essenciais, enfatizando os
setores de assisténcia médica, satide publica, servigos humanos, aplica¢do da lei, seguranga publica e socorristas. O
EECCP continuara em operagéo até nova ordem. Em 18 de maio de 2020, o governo Baker-Polito anunciou a
Reabertura de Massachusetts, um plano abrangente em fases para reabrir com seguranga a economia de
Massachusetts, possibilitar que as pessoas voltem ao trabalho e reduzir as restrigdes sociais, minimizando os
impactos a satide causados pela COVID-19.

Os programas de assisténcia infantil e atendimento a jovens sao um componente essencial para que a Comunidade
das Nagoes volte ao trabalho. Para se preparar para a reabertura, o EEC criou um Grupo de trabalho em satde e
seguranca com membros representando o Escritdrio executivo de satde e servicos humanos (EOHHS),
Departamento de criangas e familias (DCF), Departamento de ensino fundamental e médio (DESE) e Departamento
de satide publica (DPH). O Grupo de trabalho em saude e segurancga estabeleceu a Abordagem de reabertura dos
programas de atendimento a criangas e jovens em Massachusetts: Requisitos minimos de saude e segurancga para
programas de assisténcia infantil, acampamentos recreativos e programas municipais ou recreativos para jovens nao
tradicionalmente licenciados como acampamentos, destinados a operar durante o plano de fases da Reabertura de
Massachusetts.

Durante a criag@o desses requisitos, o Grupo de trabalho em satide e seguranga procurou manter a saide e a
seguranca das criangas e da equipe do programa da Comunidade das Nagdes em primeiro plano. O Grupo de
trabalho procurou se basear nas orientagdes existentes dos principais especialistas em saude, incluindo os Centros de
controle e prevencdo de doencas (CDC) e a Academia americana de pediatria. Além disso, esses requisitos foram
revisados por médicos especialistas do Hospital Infantil de Boston. A menos que especificamente indicado, esses
requisitos sdo aplicados a todos os programas de atendimento a criangas e jovens. O EEC espera se engajar extensa e
colaborativamente com a equipe do programa e outras pessoas para receber feedbacks, ideias e orientagdes,
garantindo o suporte para que os programas e prestadores atendam aos Requisitos minimos de saude e seguranga.
Além disso, o Grupo de trabalho antecipa o desenvolvimento de materiais complementares (por exemplo, modelos
de amostra, perguntas frequentes) para complementar esses requisitos e oferecer suporte em todas as fases da
reabertura.

A Comunidade das Nagdes reconhece que a COVID-19 apresentou desafios significativos e inesperados para a
comunidade de programas de atendimento a criangas e jovens. Além disso, o EEC entende que pode ser um desafio
aos programas de assisténcia infantil atender aos requisitos de reabertura nas fases primarias e esta ciente de que
alguns programas podem ter de permanecer temporariamente fechados. O EEC também esta ciente de que os
requisitos propostos podem apresentar desafios especificos para os prestadores de assisténcia infantil familiar e
continua considerando maneiras de oferecer suporte a esses prestadores essenciais conforme se preparam para a
reabertura. Em nome do governo Baker-Polito e seus parceiros interagéncias, o EEC agradece o campo pela
dedicacao, parceria e paciéncia continuas, pois todos trabalhamos juntos para possibilitar uma reabertura com
seguranca, protegendo a saude e o bem-estar de todas as criancas, familias e funcionarios.
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Definicoes

Assisténcia em centros — Assisténcia infantil prestada em um ambiente ndo residencial.

Limpeza — A limpeza remove germes, sujeira ¢ impurezas de superficies ou objetos. A limpeza funciona usando
sabdo (ou detergente) e agua para remover fisicamente os germes das superficies. Esse processo ndo
necessariamente mata os germes, mas, ao remové-los, reduz o niumero e o risco de disseminagao da infecgdo.

Doencas transmissiveis — Uma doenca transmitida de uma pessoa para outra de varias maneiras, incluindo
transmissdes pelo ar, contato com fluidos corporais, contato com superficie, objeto, comida ou agua contaminada e
picadas de alguns animais ou insetos.

Coronavirus — Qualquer virus de uma familia (Coronaviridae) de tnica fita de RNA que possui um invélucro
proteico com proteinas spike em formato de coroa capaz de infectar aves e diversos mamiferos, incluindo seres
humanos, além de incluir os agentes causadores de MERS, SARS ¢ COVID-19.

COVID-19 — Uma doenga respiratdria leve a grave causada por um coronavirus (sindrome respiratoria aguda grave
coronavirus 2 do género betacoronavirus), transmitida principalmente pelo contato com material infeccioso (como
goticulas respiratdrias) ou com objetos ou superficies contaminadas pelo virus causador, e caracterizada
especialmente por febre, tosse ¢ falta de ar, podendo evoluir para pneumonia e insuficiéncia respiratoria.

DESE — O Departamento de ensino fundamental e médio de Massachusetts.

Desinfecciio — A desinfec¢do mata germes em superficies ou objetos. Ela é feita com produtos quimicos para matar
germes em superficies ou objetos. Esse processo ndo necessariamente limpa as superficies sujas ou remove os
germes, mas, matar germes em uma superficie apos a limpeza pode reduzir ainda mais o risco de propagacéo de
infecgdes. A desinfecgdo pode ser apropriada para trocadores, maganetas de portas e armarios, banheiros e outras
superficies de banheiros. Os trocadores devem ser limpos e desinfetados apos cada uso.

DPH — O Departamento de saude publica de Massachusetts.

EEC — O Departamento de assisténcia e educacio infantil de Massachusetts.

Exposicio — Ter tido contato proximo com alguém sintomatico da COVID-19, do periodo de 48 horas antes do
inicio dos sintomas até 10 dias a partir do momento em que ocorreram os primeiros sintomas.

Febre — Uma temperatura medida ou relatada igual ou superior a 37,5 °C.

Grupo — Duas ou mais criangas que participam das mesmas atividades ao mesmo tempo, designadas juntas ao
mesmo educador para supervisio.

Consultor de saude — Um médico licenciado em Massachusetts, enfermeiro ou assistente com treinamento e/ou
experiéncia em pediatria ou satide da familia.

Profissional de saude — Um médico, assistente ou enfermeiro.

Supervisor de saiide — Uma pessoa da equipe de um acampamento recreativo para jovens com 18 anos ou mais e
responsavel pela operagdo diaria do programa ou componente de saide. O Supervisor de saude deve ser um médico
licenciado em Massachusetts, assistente, enfermeiro certificado, enfermeiro registrado, enfermeiro pratico licenciado
ou outra pessoa especialmente treinada em primeiros socorros.

Assisténcia infantil familiar — Assisténcia infantil prestada na casa de um cuidador profissional.
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Faixa etaria fixa — Um grupo de criangas na mesma faixa etaria, como bebés, criancas pequenas, criangas em idade
pré-escolar e escolar.

Bebé — Um bebé com menos de 15 meses.

Crianca em idade pré-escolar — Uma crianga com cinco anos ou que frequentara a primeira série do ano

académico seguinte em uma escola publica ou particular. A idade pré-escolar inclui criancas qualificadas para o
jardim de infincia no ano anterior.

Grupo com varias idades — Um grupo de criangas, desde recém-nascidas até 13 anos (ou 16 anos, no caso de
necessidades especiais) designadas para um Unico grupo. Os grupos com varias idades podem incluir ndo mais do
que trés criangas menores de 2 anos ¢ pelo menos uma crianga pequena que ja anda de forma independente. Criangas
adicionais devem ter mais de 24 meses.

Pai — Pai ou mae, tutor, pessoa ou agéncia legalmente autorizada a agir em nome da crianga no lugar ou em conjunto
com o pai, mde ou tutor.

Equipamento de protecio individual (EPI) — O EPI é usado para minimizar a exposi¢do a riscos que causam
doencas ou ferimentos graves. Luvas, mascaras e toucas sdo exemplos de EPI.

Instalacdes — A instalacdo ou residéncia particular usada pela crianga ou jovem participando do programa de verdo
e 0 espago ao ar livre em que a instalagdo ou residéncia particular esta localizada.

Crianca em idade pré-escolar — Qualquer crianga com pelo menos 2 anos e nove meses (33 meses), mas que ainda
ndo frequenta o jardim de infancia.

Programa — Uma organizagdo ou pessoa que fornece servigos de assisténcia e educacio infantil a criangas ou
jovens. Os programas podem incluir assisténcia infantil familiar, assisténcia infantil em centros, assisténcia infantil
em idade escolar, acampamentos diurnos recreativos e programas municipais ou recreativos para jovens que nao sao
tradicionalmente licenciados como acampamentos.

Equipe do programa — Todas as pessoas que trabalham com criangas e/ou jovens em programas de assisténcia ou
educacdo infantil ou em acampamentos de verdo, incluindo programas municipais ou recreativos para jovens que
ndo sdo tradicionalmente licenciados como acampamentos. A equipe pode incluir diretores, administradores,
prestadores de assisténcia infantil familiar, assistentes aprovados, lideres de grupos, orientadores, enfermeiros,
educadores e outras pessoas empregadas pelo programa de atendimento para criangas ou jovens que possam ter
contato com criangas.

Acampamento recreativo — Um programa que precisa ser licenciado como Acampamento recreativo para criancas
sob 105 CMR 430.000.

Programa recreativo — Programas municipais ou recreativos para jovens que ndo sao tradicionalmente licenciados
como acampamentos ou instalagdes de assisténcia infantil.

Higienizar — A higienizac¢do reduz o nimero de germes em superficies ou objetos para um nivel seguro, de acordo
com os padrdes ou requisitos de saude publica. Esse processo funciona com a limpeza e a higienizacao de
superficies ou objetos para reduzir o risco de propagagao de infeccdes. As superficies usadas para comer e 0s
objetos levados a boca (mesas de alimentag@o e bandejas para cadeirinhas, chupetas, brinquedos que podem ser
levados a boca, etc.) devem ser limpos e depois higienizados antes e apos cada uso.
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Crianca em idade escolar — Uma crianga frequentando ou qualificada para o jardim de infancia que frequenta uma
escola primaria publica ou particular aprovada. O limite de idade superior para cada programa deve ser consistente
com os regulamentos atualmente definidos por cada agéncia ou 6rgio regulador.

Crianca pequena — Uma crianga com no minimo 15 meses € no maximo 33 meses.

! Os programas de assisténcia infantil regulamentados pelo EEC podem atender jovens de até 14 ou 16 anos (para
criangas com necessidades especiais). Os programas de acampamento regulamentados pelo DPH podem atender
jovens de até¢ 18 anos como campistas.
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Requisitos minimos de saude e seguranca

Os requisitos a seguir sdo aplicados a todos os programas que atendem criangas ¢ jovens, incluindo programas de
verao recreativos, acampamentos de verao recreativos para criangas, programas municipais ou recreativos para
jovens que nao sdo tradicionalmente licenciados como acampamentos, assisténcia infantil familiar e assisténcia
infantil em centros. Os regulamentos de licenciamento do EEC estdo sendo revisados ¢ alterados para permitir a
maxima flexibilidade de reabertura aos programas, considerando a crise de satde causada pela COVID-19. Até que
os regulamentos existentes sejam alterados e liberados, a implementacdo dos Requisitos minimos de satide e
seguranca ¢ suficiente para a reabertura dos programas em situagdo regular antes do fechamento devido a COVID-
19. Encontre na Segao 13 os requisitos especificos para acampamentos ¢ programas recreativos. Além desses
requisitos, recomendamos que os programas acessem o site CDC com frequéncia para garantir a implementagéo das
diretrizes mais atuais do CDC. Esses requisitos minimos podem ser alterados de acordo com a evolugdo da COVID-
19 na Comunidade das Nagdes e o entendimento sobre o virus pelos especialistas em saude publica.

A Comunidade das Nagdes reconhece que sera muito desafiador reabrir os programas devido aos requisitos
significativos e os mandatos federais e estaduais. Embora reconhegamos que os requisitos impdem encargos
adicionais a muitos programas, os seguintes requisitos devem ser implementados de forma a proteger a satde e a
seguranga de todas as criangas, familias e funcionarios. Os programas que ndo conseguem atender aos seguintes
requisitos devem permanecer fechados e reabrir posteriormente. Todas as atualizacoes feitas neste documento
apos 1° de junho de 2020 estdo indicadas em verde. Todas as atualizacdes feitas neste documento apos 8 de
junho de 2020 estio indicadas em verde e sublinhadas.

1. Preparacio e planejamento

A. Planejamento: Os programas devem desenvolver planos antes da reabertura (e manté-los apos a reabertura) para
abordar como atenderio aos novos requisitos de satide e seguranga. Os programas devem identificar todas as
maneiras pelas quais a reabertura durante a pandemia da COVID-19 pode afetar o programa e desenvolver um
plano de agdo. Os elementos desse planejamento devem incluir:

(I) Um plano de limpeza que identifica os itens que devem ser limpos, higienizados ou desinfetados e com
que frequéncia. Isso deve incluir um cronograma diario de limpeza para a equipe (antes, durante e apds
a programagcdo) para garantir que todas as areas, materiais, moveis e equipamentos usados na
assisténcia infantil sejam adequadamente limpos, higienizados ou desinfetados. Os programas também
devem ter um plano para obter e manter o estoque de materiais de limpeza essenciais.

(2) Um plano para identificar e lidar com criangas e funcionarios doentes, sintomaticos e expostos, que
inclui, mas nio se limita a, avalia¢Ges diarias, local para as atividades de avaliacdo, equipe responsavel
pela avaliagdo e barreiras a avaliagdo.

(3) Um plano para o isolamento e a liberagdo de criancas ou funcionarios doentes, sintomaticos e
expostos, incluindo procedimentos para entrar em contato com os pais imediatamente, critérios para
buscar assisténcia médica, transporte de criancas ou funcionarios que desenvolveram sintomas
relacionados @ COVID-19 no meio do dia e quem fara o transporte, além da mitigagdo da transmissdo
até que uma pessoa doente possa deixar o programa com seguranga.

(4) Um plano para trabalhar com seus departamentos de satide locais e estaduais para garantir que os
protocolos e as diretrizes locais apropriados sejam seguidos, como orientagdes atualizadas/adicionais
para limpeza e desinfeccdo, além de instru¢des e disponibilidade dos testes de COVID-19.

(5) Um plano para entregas seguras de fornecedores, se aplicavel. Protocolos de entrega sem contato
devem ser organizados sempre que possivel.

(6) Um plano de transporte que inclui como implementar estratégias de controle de infec¢@o durante o
transporte, inclusive durante o embarque e desembarque, e um plano para manter as distancias fisicas e
as praticas de higiene das maos.
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Um plano para lidar com o fechamento de programas, auséncias de funcionarios e lacunas no
atendimento infantil. O plano deve incluir procedimentos para alertar as autoridades locais de satide
sobre grandes aumentos nas auséncias de criangas e funcionarios ou aumentos substanciais de doencas
respiratorias (como o resfriado comum ou a "gripe", que apresentam sintomas semelhantes aos
sintomas da COVID-19). Os programas devem determinar como a instalagdo se comunicara com a
equipe e os pais, além de identificar quem sera o responsavel por informar a agéncia financiadora, a
diretoria local de saude e outras audiéncias apropriadas.

Um plano para a administragcdo de medicamentos, incluindo um plano para o tratamento de criangas
com asma ¢ outras doengas cronicas. O uso do nebulizador deve ser proibido, pois pode aumentar o
risco de o virus ser aerossolizado.

Um plano para coordenar o espago e facilitar os servi¢os de atendimento as criangas, inclusive quando
identificadas em um Programa de educagdo individualizado (IEP) ou Plano de atendimento familiar
individualizado (IFSP). Um espago deve ser disponibilizado para permitir o atendimento, sempre que
possivel.

(10) Um plano para compartilhar informagdes e diretrizes com os pais, incluindo:

(a) Um sistema para verificar diariamente com os pais a saude de seus filhos quando eles sdo
deixados nas instalagdes.

(b) Garanta de que a informagdo e a comunicagdo podem ser fornecidas nos principais
idiomas falados pelos pais.

(c) Obtengdo de enderecos de e-mail e nimeros de telefone residenciais, comerciais e
celulares dos pais das crian¢as no programa para que seja possivel entrar em contato a
qualquer momento.

(d) Criagéo e teste de sistemas de comunicacdo com pais, filhos no programa, toda a equipe,
gerenciamento de instalacdes e/ou areas e servicos médicos de emergéncia.

(e) Fornecimento de informagdes sobre a COVID-19 aos pais, incluindo sintomas, formas de
transmissdo, prevengdo e quando procurar atendimento médico. Incentive os pais a
compartilhar as informagdes com os filhos, conforme apropriado.

(f) Fornecimento de orientagdes aos pais sobre como compartilhar informagdes com seus
filhos de maneiras apropriadas ao desenvolvimento, além de incentivar esse
compartilhamento, conforme apropriado.

(g) Fornecimento de informagdes aos pais sobre as politicas do programa na prevengao e
resposta a infec¢des e doengas.

(h) Designagdo de uma pessoa responsavel por compartilhar informagdes com os pais se e
quando ocorrer uma exposi¢ao e como essas informagdes serdo comunicadas.

B. Preparacdo: Os programas devem preparar o ambiente para promover os novos requisitos de satide e seguranga,
além de facilitar as atividades de controle de infecgao.

)

Prepare os materiais e equipamentos a serem usados pelas criancas de forma a minimizar o
compartilhamento e promover o distanciamento. Remova itens que ndo possam ser lavados com
facilidade (por exemplo, bichinhos de pelticia, travesseiros) ou que incentivem as criangas a colocar o
brinquedo na boca (por exemplo, brincar de comida, imaginar utensilios). Se os programas permitirem
que as criangas tragam itens de casa, eles devem ter um plano para garantir a limpeza desses itens,
monitorando o uso cuidadosamente para garantir que esses objetos ndo sejam compartilhados entre as
criangas. Itens compartilhados que ndo podem ser limpos ou desinfetados (por exemplo, massinha)
devem ser removidos das atividades.
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Prepare todas as solucdes de limpeza, higienizagdo e desinfeccdo e identifique um local seguro para
armazenamento acessivel a equipe em cada area do programa, mas fora do alcance das criangas.
Verifique se os suprimentos para a higiene das maos sdo adequados e se foram colocados corretamente
em todo o espaco do programa, incluindo em todo o grupo, locais de transigdo (por exemplo,
corredores) e espagos comuns.

Prepare o espaco do programa de forma a promover o distanciamento fisico. Os programas devem
considerar as limitagdes da capacidade fisica e o nimero total de criangas previstas em qualquer area.
As decisdes sobre a organizacdo do espago do programa devem ser orientadas pela capacidade do
programa de adotar um distanciamento fisico adequado e consistente, especialmente em termos de
utiliza¢do de espacos comuns que precisam ser compartilhados por todas as criangas. As areas
ocupadas por grupos individuais devem ser definidas por paredes permanentes, paredes moveis ou
outras partigoes. Programas com grandes espagos devem considerar o uso de barreiras para criar areas
claramente definidas e separadas para pequenos grupos de criangas. A equipe do programa deve revisar
os requisitos de distanciamento fisico para as criangas no programa e estar preparada para oferecer
suporte a elas com o ajuste a novos sistemas e rotinas.

Verifique se ha disposi¢gdes adequadas para o armazenamento dos pertences das criangas e dos
funcionarios, de forma que eles ndo sejam tocados.

Interdite bebedouros que exijam contato para o uso. Bebedouros ativados por movimento ou que nao
requerem o toque podem ser utilizados somente para encher copos, garrafas ou outros recipientes.

Verifique se os sistemas de ventilagdo estdo funcionando corretamente e aumente a circulagdo do ar
externo o maximo possivel, abrindo janelas e portas, usando ventiladores (devem estar inacessiveis
para criangas pequenas) e outros métodos. N2o abra janelas e portas se isso representar um risco a
seguranca ou a saude (por exemplo, permitindo a entrada de pdlen, o que intensifica os sintomas da
asma) para as criancas que usam o local. Em salas localizadas acima do primeiro andar, as janelas
devem estar inacessiveis para criangas ou seguras com uma protecio para janelas.

Tome medidas para garantir que todos os sistemas e recursos de agua (por exemplo, sistemas de
refrigeracdo) sejam seguros apds um fechamento prolongado da instalagdo para minimizar o risco de
legionelose e outras doencas associadas a agua.

2. Equipe e operacoes

A. Operacgoes diarias: Os programas devem fazer as seguintes alteragdes em suas operagdes.

)
@

©)

Q)

Cancelar todas as viagens de campo, eventos entre grupos e atividades extracurriculares.

Evitar a realizaco de atividades que envolvam varios grupos a0 mesmo tempo e impor estritamente as
restri¢des a visitantes ndo essenciais.? Isso inclui os pais voluntarios, treinadores e consultores. Adultos
néio essenciais devem ser impedidos de entrar nas instalagdes.’

Para cada crianga matriculada, os programas devem manter em um arquivo a certificacdo de um
médico, enfermeiro ou assistente de que a crianca foi imunizada de acordo com as agendas
recomendadas pelo DPH atual.

Para cada crianga com uma condi¢do médica cronica que foi diagnosticada por um profissional de
saude licenciado, os programas devem manter um plano individual de saude (IHCP). O plano deve
descrever a condi¢do cronica, seus sintomas, qualquer tratamento médico que pode ser necessario

2 Visitantes ndo essenciais serdo definidos por cada agéncia em uma politica separada.

3 Isso se aplica aos programas de assisténcia infantil familiar, com o entendimento de que os membros da familia
estardo presentes em casa. Os programas de assisténcia infantil familiar devem limitar a presenca de familiares nos
mesmos espagos usados para a assisténcia.
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enquanto a crianga estiver sendo assistida, os possiveis efeitos colaterais desse tratamento e as
possiveis consequéncias para a saide da crianga se o tratamento ndo for administrado.

B. Equipe: Todos os programas devem atender aos seguintes requisitos de equipe para responder a crise da
COVID-19.

)

@

©)

Q)

Q)

©)

™

@®

©

Os programas devem atender a todos os requisitos de equipe por entidade autorizadora para seu tipo de
programa especifico.* Os requisitos de equipe para programas de verdo para criancas e jovens podem
ser relaxados para reabertura sob a autoridade da entidade autorizadora.

Fornega a equipe informagdes sobre a COVID-19, incluindo como a doenga ¢ transmitida, como evitar
a disseminagdo, quais sdo os sintomas e quando procurar assisténcia médica para criangas ou
funcionarios doentes.

Tenha um sistema para monitorar as faltas e identificar quaisquer tendéncias nas auséncias de
funcionarios ou criangas devido a doengas, pois isso pode indicar a disseminagdo da COVID-19 ou de
outra doenga.

Tenha um plano para garantir uma equipe de suporte treinada, a fim de manter niveis suficientes de
pessoal.

Verifique se as politicas de licenga médica s@o flexiveis e promovem a importancia de os funcionarios
ndo irem trabalhar, caso apresentem tosse frequente, espirros, febre, dificuldade em respirar, calafrios,
dores musculares, dor de cabeca, dor de garganta ou perda recente de paladar ou olfato, ou caso eles ou
quaisquer pessoas com as quais convivam tenham sido diagnosticados com COVID-19.

Designe um membro da equipe responsavel por responder aos questionamentos relacionados a
COVID-19. Os funcionarios devem saber quem € essa pessoa e como contata-la.

Crie um sistema de comunicagdo para que a equipe e as familias relatem os sintomas, além de
notificacdes de exposicdes e fechamentos.

Incentive todos os funcionarios com 65 anos ou mais ou com condi¢gdes de satude sérias subjacentes a
conversar com um médico para avaliar o risco e determinar se devem ficar em casa ou seguir
precaugdes adicionais.

Treine funcionarios em todas as areas para garantir que os protocolos sejam implementados com
seguranga e eficacia em todos os programas.

(10) Crie politicas para a prote¢do do trabalhador e fornega treinamento para toda a equipe de limpeza no

local antes de realizar as tarefas de limpeza. O treinamento deve incluir quando usar o EPI, qual EPI é
necessario, como colocar, usar e retirar o EPI adequadamente e como descarta-lo corretamente.

(11) Verifique se os trabalhadores receberam treinamento sobre os riscos dos produtos quimicos de limpeza

usados no local de trabalho, de acordo com o padrdo de Comunicagdo de riscos da Administracdo de
Seguranca e Satde do Trabalho (OSHA) (29 CFR 1910.1200).

(12) Oriente os funcionarios e trabalhadores que executam atividades de limpeza, lavanderia e coleta de lixo

no reconhecimento dos sintomas da COVID-19 e fornega instru¢des sobre o que fazer no caso de
desenvolvimento desses sintomas. Qualquer funcionario deve notificar imediatamente seu supervisor e
o departamento de saude local se desenvolver sintomas da COVID-19. O departamento de satde
fornecera orientagdes sobre quais acdes precisam ser tomadas.

4 Isso inclui assistentes em programas de assisténcia infantil familiar, em que a propor¢io equipe/crianga requer
mais de um adulto.
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3. Tamanhos e proporg¢oes do grupo

A. Tamanhos de grupo: Os tamanhos dos grupos devem ser restritos a no maximo 10 criangas. Se forem
necessarios adultos adicionais para oferecer suporte a supervisao das criangas durante os intervalos, eles devem
ser designados para apenas um grupo de criancas. As orientagdes para manter esses tamanhos de grupo incluem:

(1) As criangas devem permanecer no mesmo grupo todos os dias e em todos os momentos durante a
assisténcia.

(a) Quando adequado para a idade e o nivel de desenvolvimento das criangas, os irmaos
presentes devem ser mantidos no mesmo grupo.

(b) Os grupos ndo devem nunca ser combinados.

(2) A mesma equipe deve ser designada para o mesmo grupo de criangas todos os dias durante a sessdao do
programa (se semanal ou mensal) e sempre durante a assisténcia. A equipe ndo deve mudar de grupo
durante o dia ou no dia a dia, a menos que seja necessario para supervisionar atividades especializadas.

B. Proporg¢des necessarias ¢ tamanhos maximos de grupo: Para fornecer o nivel de supervisdo necessario no
cumprimento dos seguintes requisitos de satide e seguranga, as seguintes propor¢des entre criangas e
funcionarios devem ser mantidas o tempo todo durante o dia do programa. O niimero de adultos designados
para cada grupo de criancas deve ser reduzido, adequado as necessidades do programa e das criancas.
Mais importante ainda, os adultos niio devem se deslocar entre os grupos de criancas. As orienta¢Ges para
proporgdes e tamanhos de grupos para o atendimento de criangas com necessidades especiais estdo incluidas na
Secao 12.

Idade Proporcao de Tamanho maximo do
equipe/crianca grupo (criancas)

1:3

Bebé 7
Nascimento — 14 meses 2:7
) 1:4

Crianga pequena 9
15 a 32 meses 2:9

Idade pré-escolar
33 meses ou mais, mas 1:10%** 10
ainda sem frequentar o

Jjardim de infancia

Idade escolar*

Matriculada no jardim da 1:10 10
infancia+
Assisténcia infantil )
familiar e varias 1:6 8
idades** 2:8

Todas as faixas etarias

*Consulte a definicio de Idade escolar na seciio de defini¢des para ver os limites maximos de idade para
programacao.

** Os grupos com varias idades podem incluir ndo mais do que trés criancas menores de 2 anos e pelo menos
uma crian¢a pequena que ji anda de forma independente. Criancas adicionais devem ter mais de 24 meses.
Consulte a definicio de Idade escolar na secio de defini¢des para ver os limites maximos de idade para
programacio.

*%* Recomenda-se mais de um adulto, sempre que possivel.
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Observacgio: Removemos a restricio Tamanho maximo do grupo de criancas e funcionarios para indicar o
tamanho maximo do grupo de criancas, de forma que os programas possam estabelecer seus proprios
padroes de equipe com base em suas necessidades exclusivas.

4. Avaliacdo e monitoramento de crianc¢as e funcionarios

Observe que o seguinte critério foi removido dos critérios de avaliacio em 6 de junho de 2020: dor
abdominal, erupcio cutinea de origem desconhecida e verificacdes de temperatura.

A. Avaliacdo diaria: Os programas devem avaliar todos os funcionarios e criangas antes que eles entrem no espago
de assisténcia infantil, seguindo os requisitos abaixo.

)

@

©)
Q)

Estabelega um unico ponto de entrada no programa para garantir que ninguém entrara no edificio até
que seja aprovado na avaliagao.

Designe uma equipe do programa para realizar todas as atividades de avaliag@o e estabeleca uma area
para isso (por exemplo, uma sala lateral ou area fechada perto do ponto de entrada) que permita mais
privacidade para fazer as perguntas. A menos que uma barreira fisica, como uma tela de acrilico, seja
usada, o espago destinado a avaliag@o deve permitir o distanciamento fisico da equipe de assisténcia
infantil da crianga/familiar enquanto a avaliagdo é conduzida (ou seja, pelo menos 2 metros de
distancia).

As respostas da avaliagdo devem ser registradas e mantidas em arquivo.

Avalie verbalmente criancas e pais, fazendo as seguintes perguntas. Se alguma das opgdes abaixo for
afirmativa, a crianga ndo devera entrar no edificio. Ela devera voltar para casa com seus pais ou
cuidador.

(a) Hoje ou nas tltimas 24 horas, vocé ou algum membro da familia apresentou algum dos
seguintes sintomas?

e Febre (temperatura igual ou superior a 37,5°C), sentiu febre ou teve
calafrios?

e Tosse?

e Dor de garganta?

e Dificuldade de respirar?

e Sintomas gastrointestinais (diarreia, nausea, vomito)?

e Fadiga? (Somente fadiga ndo impede a crianga de participar.)
e Dor de cabega?

e Perda de olfato/paladar recente?

e Dores musculares recentes?

e  Algum outro sinal de doenga?

(b) Nos ultimos 14 dias, vocé teve contato proximo com uma pessoa infectada com o novo
coronavirus (COVID-19)?3

3 O contato préximo é definido como estando a menos de 2 metros de uma pessoa que testou positivo para COVID-19 por mais
de 10 minutos enquanto essa pessoa era sintomatica, iniciando 48 horas antes dos sintomas comegarem até o periodo de
isolamento terminar.
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(5) Os funcionarios devem fazer uma inspecao visual de cada crianga quanto a sinais de doenca, que

©)

podem incluir bochechas coradas, respiragao rapida ou dificuldade em respirar (sem atividade fisica
recente), fadiga ou agitagdo extrema. Confirme se a crianga nao esta tossindo ou com falta de ar. Se
uma crianga estiver com falta de ar ou dificuldade extrema em respirar, ligue imediatamente para o

servico médico de emergéncia.

Todos os funcionarios, pais, filhos e todas as pessoas que desejarem entrar no espaco do programa
devem ser direcionados para a autoavaliacdo em casa, antes de comparecer ao programa durante o dia.
Se o programa for de assisténcia infantil familiar, todos os membros da familia deverdo fazer uma
autoavaliacdo antes de entrar no espago de assisténcia.

(a) A autoavaliacdo deve incluir a verifica¢do de sintomas, como febre, tosse, falta de ar,
sintomas gastrointestinais, perda de paladar/olfato recente, dores musculares ou quaisquer
outros sintomas semelhantes aos de um resfriado. Qualquer pessoa com temperatura igual
ou superior a 37,5°C ou quaisquer outros sinais de doenga ndo devem ter permissdo para
entrar no programa.

(b) Os pais ¢ a equipe devem assinar atestados diariamente sobre qualquer contato da casa
com COVID-19, sintomas (por exemplo, febre, dor de garganta, tosse, falta de ar, perda
de olfato ou paladar ou diarreia) ou se a crianga tomou algum remédio para febre.

(c) Pessoas que se recusarem a concluir a avaliagdo ndo poderdo entrar no espago do
programa.

B. Monitoramento regular: Os funcionarios devem monitorar as criangas ativa e visualmente ao longo do dia em
busca de sintomas de qualquer tipo, incluindo febre, tosse, falta de ar, diarreia, ndusea e vomito, dor
abdominal e erupcdo cutinea inexplicavel. As criangas que parecerem doentes ou exibirem sinais de doenga
devem ser separadas do grupo maior e isoladas até que possam sair da instalagdo. Os programas devem ter um
termOmetro sem contato ou temporal no local para verificar as temperaturas, caso alguma crianca apresente
suspeita de febre (temperatura acima de 37,5°C). Cuidados especiais devem ser tomados para desinfetar o
termdmetro apds cada uso.

)

Se alguma crianga ou funcionario apresentar sintomas graves, ligue imediatamente para os servigos
de emergéncia. Antes de transferir a pessoa para uma instalagdo médica, notifique a equipe
responsavel pela transferéncia e a instalagdo médica se houver suspeita de COVID-19. Os sintomas
graves incluem: dificuldade extrema em respirar (por exemplo, ndo conseguir falar sem ofegar),
labios ou face azulados, dor ou pressdo persistentes no peito, tontura ou vertigem persistente grave,
confusdo ou incapacidade de despertar uma pessoa, ou convulsdo recentes ou convulsdes recorrentes.

5. TIsolamento e liberacio de criancgas e funcionarios doentes

A. Planejamento para isolamento e liberacdo: Os programas devem seguir as agdes abaixo para se preparar para
uma exposi¢do potencial.

)

@

Designar um espago separado para isolar criangas ou funcionarios que possam ficar doentes, com a
porta fechada (ou uma barreira sélida), se possivel. Criangas isoladas devem ser supervisionadas o
tempo todo. Um banheiro privativo ou separado deve ser disponibilizado para uso somente por pessoas
doentes. Outras pessoas ndo devem entrar na sala/espago de isolamento sem o EPI apropriado ao
ambiente de atendimento. Um local com uma janela aberta e/ou boa circulagdo de ar ¢ ideal. Em
ambientes de assisténcia infantil familiar com um adulto, a equipe deve isolar as criancas que podem
ficar doentes usando uma barreira para manter a supervisdo adequada de todas as criangas.

Se a sua instalagao nio tiver salas/espacos de isolamento designados, determine um local/instalagao
predeterminado para o qual vocé enviara pacientes apresentando sintomas da COVID-19.
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(3) Tenha um plano de emergéncia para cobertura da equipe, caso uma crianga ou funcionario fique
doente.

(4) Tenha em maos as informagdes de contato do departamento de satide local da cidade em que o
programa esta localizado.

(5) Disponibilize mascaras e outras proteg¢des faciais feitas de pano para serem usadas por criangas ¢
funcionarios sintomaticos, até que possam sair das instalagdes do programa.

(6) Designe uma saida separada da usada regularmente para aqueles que foram liberados devido a suspeita
de infecgdo.

B. Se uma crianca se tornar sintomatica: Se uma crianga se tornar sintomatica, os programas deverao seguir os
protocolos abaixo:

(1) Isole imediatamente as outras criangas e reduza a exposicao a equipe.

(2) Sempre que possivel, cubra o nariz e a boca das criangas (com 2 anos ou mais) com uma mascara ou
protecdo facial feita de pano.

(3) Entre em contato com os pais da crianga e pega que eles a busquem o mais rapido possivel.

(4) Siga o plano do programa para o transporte de uma crianca que desenvolveu sintomas e que depende
do transporte do programa.

C. Se um funciondrio se tornar sintomatico: Se um funcionario se tornar sintomatico, ele devera interromper
imediatamente as tarefas de assisténcia infantil e ser isolado até que possa sair da instalacdo. Os funcionarios
devem realizar um automonitoramento regular durante o dia para rastrear novos sintomas. Se forem detectados
novos sintomas em um funciondrio, siga os requisitos acima na Se¢do 5A-B sobre como lidar com pessoas
sintomaticas.

D. Se uma crianca ou um funcionario contrair a COVID-19: Criangas ou funcionarios com casos suspeitos ou
confirmados da COVID-19 ndo devem retornar até que cumpram os critérios de isolamento doméstico e tenham
consultado um médico. Determine a data de inicio dos sintomas da crianga/funcionario. Determine se a
crianga/funcionario participou/trabalhou no programa enquanto sintomatica ou durante os dois dias antes do
inicio dos sintomas. Identifique em quais dias a crianga/funcionario esteve presente/trabalhou durante esse
periodo. Determine quem teve contato proximo com a crianca/funcionario do programa durante esses dias
(equipe e outras criangas).

(1) Se a pessoa testar positivo para a COVID-19, mas for assintomética, o isolamento poderé ser
interrompido apods 10 dias da data do teste, desde que ela permanega assintomatica. Por exemplo, se a
pessoa foi testada em 1° de abril, o isolamento podera ser interrompido em 11 de abril ou depois, caso
a pessoa nao tenha apresentado os sintomas.

E. Notificando as partes obrigatdrias: Se um programa sofrer alguma exposigio, ele devera notificar as seguintes
partes.

(1) Funcionarios e familias sobre a exposi¢ao, mas mantendo a confidencialidade.
(2) Departamento de saude local, caso uma crianga ou funciondrio teste positivo para a COVID-19.
(3) Agéncias de financiamento e licenciamento, se uma crianga ou funcionario testar positivo.

F. Autoisolamento apds exposicdo ou possivel exposicdo: Se um funcionario ou crianga for exposta a uma pessoa
doente ou sintomatica, os seguintes protocolos devem ser seguidos.

(I) Se uma crianga ou um funcionario foi exposta 8 COVID-19, independentemente de apresentar
sintomas ou ndo, a crian¢a ou o funcionario ndo deve ter permissdo para entrar no espago do programa
e deve ser enviada para casa. Pessoas expostas devem ser orientadas a ficar em casa por pelo menos 14
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@

©)

dias ap6s o ultimo dia de contato com a pessoa doente. O programa deve consultar o departamento de
saude local para obter orientagdes sobre quarentena para as outras criangas e funcionarios e quais
precaugdes adicionais serdo necessarias para garantir a seguranca do espaco do programa para os
atendimentos de assisténcia infantil continuados.

Se uma crianga ou funcionario exposto estiver com suspeita ou confirma¢do de COVID-19, ele deve
ser orientado a ficar em casa por um periodo minimo de 10 dias a partir do primeiro dia em que os
sintomas aparecerem E ndo apresentar febre por 72 horas, reduzindo os medicamentos E apresentando
melhorias significativas nos sintomas. A libera¢ao do isolamento sera decidida pelo departamento de
satde local onde o individuo reside.

Se um membro da familia da crianga ou do funcionario testar positivo para COVID-19, a crianga ou o
funcionario devera manter-se em quarentena por 14 dias ap6s a ltima vez em que pode ter sido
exposto.

G. Se uma crianga ou um funcionario exposto permanecer assintomatica e/ou testar negativo para COVID-19: Se a
pessoa exposta permanecer assintomatico e/ou apresentar resultados negativos para a COVID-19, ela devera
permanecer em quarentena e continuar o monitoramento durante 14 dias completos.

Praticas de higiene e satide

Recursos e suprimentos: Planeje com antecedéncia para garantir que o programa tenha suprimentos adequados

para promover comportamentos de higiene frequentes e eficazes. Os programas devem ter os seguintes
materiais e suprimentos:

)

@

©)

Q)

Instalagoes de lavagem das méaos com agua e sabdo. Toalhas de papel descartaveis devem estar
facilmente acessiveis a todas as criangas e funcionarios. Coloque as instrugdes de lavagem das maos
perto de cada lavatdrio e onde elas podem ser facilmente vistas por criangas e funcionarios.

O higienizador de maos com alcool pelo menos 60% pode ser utilizado quando a lavagem das méaos
ndo estiver disponivel, conforme apropriado para as idades das criangas e somente com a permissao
por escrito dos pais.® O higienizador de mios deve ser armazenado com seguranca e usado somente
sob a supervisdo da equipe. Os funcionarios devem garantir que as criangas ndo coloquem as maos
com o higienizador na boca e devem ensinar as criancas o uso adequado.

Estacdes de higiene das maos devem ser instaladas na entrada do local, para que as criangas possam
limpar as méos antes de entrar. Se uma pia com agua e sabdo nio estiver disponivel, forneca um
higienizador de maos com alcool pelo menos 60% proximo as listas de presenga dos pais e permita o
uso de acordo com as diretrizes acima. Se o uso do higienizador de maos ndo for apropriado ou nio for
aprovado e ndo houver agua e sabdo na entrada, as criangas deverdo ser instruidas a ir a estaco de
lavagem das maos mais proxima ao entrar. Mantenha o higienizador de maos fora do alcance das
criangas e supervisione o uso.

Se possivel, coloque as estagdes de presencga fora do espaco do programa e faca a identificagdo sem
contato, com uso de aplicativo ou Web. Se o uso de canetas for necessario, elas devem ser desinfetadas
entre os usos ou fornecidas apenas para uso individual.

B. Quando lavar as maos: As criangas e os funciondrios devem lavar as maos ou usar higienizador de maos com
frequéncia, lavando as maos completamente (por exemplo, dorso, palma, pulsos, entre os dedos). Reforce para

% Embora o higienizador de méos possa ser usado por criangas acima de 2 anos com permissio dos pais, a lavagem das méos ¢ o
método preferido e mais seguro.
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funcionarios e criangas que eles devem lavar as maos regularmente com agua e sabao por pelo menos 20
segundos e sempre que os seguintes critérios forem atendidos:

)
@
©)
Q)
®
©)
™
@®

©

Ao entrar e sair do espago do programa;

Ao voltar ao espaco do programa de atividades externas;

Antes e depois de comer;

Ap0s espirrar, tossir ou assoar o nariz;

Ap0s ir ao banheiro e trocar fraldas;

Antes de manusear alimentos;

Apds tocar ou limpar superficies que possam estar contaminadas;

Ap0s usar qualquer equipamento compartilhado, como brinquedos, teclados de computador, mouse,
paredes de escalada;

Ap6s ajudar as criangas a lavar as maos;

(10) Antes e depois da administracdo de medicacdo;

(11) Antes de entrar nos veiculos utilizados para o transporte de criangas;

(12) Apos o contato com a mascara ou protegao facial feita de pano; e

(13) Antes e depois de trocar as luvas.

C. Cobrir tosses ou espirros: Criangas, familias e funcionarios devem evitar tocar nos olhos, nariz ¢ boca. Cubra

tosses ou espirros com um lengo de papel e depois jogue-o no lixo e lave as maos com agua e sabdo ou use o
higienizador de maos (se 4gua e sabdo ndo estiverem prontamente disponiveis e com a permissao dos pais e
supervisdo cuidadosa, conforme apropriado para a idade da crianga).

D. Habitos saudaveis adicionais: Os programas sao incentivados a ensinar, modelar e reforcar os seguintes habitos

saudaveis.

)

@

©)
Q)

®

©)

Os funcionarios devem conhecer e seguir as etapas necessarias para uma lavagem eficaz das maos (use
agua e sabdo para lavar toda a méo por pelo menos 20 segundos, espere a formacdo de espuma,
enxague bem e seque com um lenco de papel descartavel individual).

Desenvolva uma lavagem das maos monitorada para criangas em todos os momentos necessarios ao
longo do dia (por exemplo, na chegada, antes e ap6s as refei¢des, apos ir ao banheiro e trocar fraldas,
depois de tossir e espirrar, apos o contato com fluidos corporais). Coloque as etapas visuais da lavagem
das méaos apropriada para ajudar as criancas ou pega para que elas cantem "Parabéns pra vocé" DUAS
VEZES (aproximadamente 20 segundos) como o tempo necessario para lavar as maos.

Ajude as criangas a lavar as maos.

Mantenha o higienizador de maos fora do alcance das criangas e monitore o uso com atengdo. Devido
ao seu alto teor de alcool, a ingestdo de higienizador de maos pode ser toxica para uma crianga.
Supervisione as criancas quando elas usarem higienizador de maos para garantir que esfreguem as
maos até ficarem completamente secas, de forma que os olhos ou a boca ndo entrem em contato com o
higienizador.

Explique as criangas os motivos pelos quais ndo ¢ saudavel compartilhar bebidas ou alimentos,
principalmente quando estdo doentes.

Ensine as criangas a usar lengos de papel para limpar o nariz e tossir protegendo com o cotovelo. Elas
devem lavar as maos com agua e sabao imediatamente depois.
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Peca aos pais e cuidadores que lavem as proprias maos e ajudem a lavar as maos das criangas antes de
sairem de casa, antes de busca-las e quando chegarem em casa.

Equipamentos de protecio individual (EPI), mascaras e protecdes

Mascaras e protecdes faciais: Os programas devem incentivar o uso de mascaras ou prote¢des faciais feitas de

pano durante o dia do programa. As mascaras devem ser usadas sempre que nao for possivel manter 2 metros de
distanciamento fisico.

)

@

©)

Q)

®

Para diminuir a disseminagao da COVID-19, a equipe do programa ¢ incentivada a usar uma protegao
facial feita de pano enquanto atende criangas e interage com os pais e familiares. A equipe do
programa deve usar uma protecao facial feita de pano sempre que ndo for possivel um distanciamento
fisico de 2 metros. Os programas sdo incentivados a considerar o uso de protecdes faciais transparentes
para permitir a leitura de expressdes faciais, importante para o desenvolvimento infantil.

Quando possivel e a critério dos pais ou responsaveis pela crianga, os programas devem incentivar o
uso de mascaras ou protegdes faciais feitas de pano para criangas de 2 anos ou mais que possam usar,
remover e manusear mascaras de maneira adequada e segura. Orientagdes adicionais sobre o uso de
mascaras e protegdes faciais por criangas sdo as seguintes:

(@)  Criangas menores de 2 anos ndo devem usar mascaras ou protegdes faciais.

(b)  Quando as criangas podem ser mantidas em seguranca a pelo menos 2 metros de
distancia das outras, elas ndo precisam ser incentivadas a usar uma mascara.

(c)  As mascaras ndo devem ser usadas enquanto as criangas estdo comendo/bebendo e
dormindo. O distanciamento fisico rigoroso e consistente deve ser praticado o tempo
todo durante essas atividades. As mascaras nao precisam ser usadas durante jogos ao ar
livre, se as criangas conseguirem manter distancia fisica das outras.

(d)  As criangas com 2 anos ou mais devem ser supervisionadas ao usar uma mascara. Se o
uso da protegdo facial fizer com que a crianga toque em seu rosto com mais frequéncia,
a equipe deve reconsiderar se a mascara ¢ apropriada.

Os familiares devem fornecer aos filhos um suprimento suficiente de mascaras e protegdes faciais
limpas para os filhos, permitindo a substitui¢do conforme necessario. Esses familiares devem ter um
plano para a limpeza de rotina de mascaras e protegdes faciais, marcar claramente as mascaras com o
nome da crianga e o numero do quarto, se aplicavel, e distinguir claramente qual lado deve usado
voltado para fora, de forma a ser usada adequadamente todos os dias. Se as familias ndo puderem
fornecer mascaras, os programas devem fornecé-las para criangas e jovens, conforme necessario. As
mascaras e protegdes faciais devem ser lavadas rotineiramente (pelo menos diariamente e sempre que a
mascara for usada ou ficar suja), dependendo da frequéncia de uso. Quando possivel, as mascaras
devem ser lavadas em uma maquina de lavar com agua quente e estar totalmente secas antes do
préximo uso. Se uma maquina de lavar ndo estiver disponivel, as mascaras devem ser lavadas com
agua quente e sabdo e estar totalmente secas antes do préximo uso.

Se estiver usando uma mascara descartavel, siga as diretrizes CDC sobre a remogdo diaria adequada.
Segure os lagos ou elasticos inferiores da mascara e depois os superiores € remova-a sem tocar na
frente. Descarte-a em um recipiente de lixo e lave as maos ou use um higienizador de maos a base de
alcool imediatamente.

Os programas devem impor o uso de mascaras faciais pelos pais ou responsaveis quando estiverem no
local e sempre durante a entrada e saida. Os programas devem lembrar regularmente as familias e os
funcionarios de que todas as pessoas sdo incentivadas a atender as recomendacdes da CDC para usar
uma mascara ou protegdo facial feita de pano sempre que sair em publico e/ou estiver proximo a outras
pessoas.
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Os programas devem ensinar e refor¢ar o uso de prote¢des faciais feitas de pano entre todos os
funcionarios do programa. As protegdes faciais sdo obrigatorias quando o distanciamento fisico ndo ¢
possivel. Os funcionarios devem ser lembrados com frequéncia para ndo tocar na protegdo facial e
sempre lavar as maos. As informagdes sobre o uso, remogéo e lavagem adequados das protegdes feitas
de pano devem ser fornecidas a todos os funcionarios.

B. Excecdes ao uso de mascaras /protecdes faciais: Excegdes ao uso de mascaras faciais incluem situagdes que

podem impedir um individuo de usar uma mascara facial com seguranca. Elas podem incluir, mas nio estdo
limitadas a:

)
@
©)

Q)

Q)

©)

™

@®

Criangas menores de 2 anos;
Criangas que ndo podem colocar, remover e manusear mascaras de maneira adequada e segura;

Criangas que tém dificuldade em respirar com a protecdo facial ou que estdo inconscientes,
incapacitadas ou incapazes de remover a protegdo sem assisténcia;

Criangas com comprometimentos cognitivos ou respiratdrios graves que podem ter dificuldade em
tolerar uma mascara facial;

Criangas em que a Ginica opg¢do para uma protecdo facial apresenta um potencial risco de asfixia ou
estrangulamento;

Individuos que ndo conseguem respirar com seguranga com uma protegdo facial, incluindo aqueles que
precisam de oxigénio complementar para respirar;

Individuos que, devido a um diagndstico de saude comportamental ou deficiéncia intelectual, sdo
incapazes de usar uma protecdo facial com seguranca; e

Individuos que precisam se comunicar com pessoas que dependem da leitura labial.

C. Quando usar luvas: A equipe do programa deve usar luvas quando apropriado e a qualquer momento durante as

atividades a seguir. Os programas devem consultar os registros médicos de uma crianga e identificar alergias ao
determinar o tipo de luvas a usar. A lavagem das méos ou o uso de um higienizador de maos a base de alcool
antes e depois desses procedimentos sdo sempre necessarios, independentemente do uso de luvas.

)
@
©)
Q)

Troca de fraldas;
Preparo da comida;
Atividades de avaliagdo que requerem contato; e

Aplica¢ao de protetor solar.

D. Orientagdes adicionais sobre 0 uso de luvas: Para reduzir a contaminagdo cruzada, as luvas descartaveis devem

sempre ser descartadas apos os seguintes casos. Apos a remogdo das luvas por qualquer motivo, a higiene das
maos deve ser realizada com um higienizador de maos a base de alcool ou sabdo e agua.

)

@
©)
Q)

Na ocorréncia de sujeira ou contaminacao visivel com sangue, secre¢des respiratorias ou nasais ou
outros fluidos corporais.

Na observéancia de quaisquer sinais de danos (por exemplo, furos ou rasgos) ou degradagao.
Uso continuo de no méximo quatro horas.

Remogio das luvas por qualquer motivo. As luvas removidas anteriormente nao devem ser
recolocadas, pois isso aumenta o risco de rasgo e contaminagdo. Portanto, a "reutilizacao" de luvas
descartaveis ndo deve ser realizada.
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Além disso, as luvas devem ser removidas apds atividades onde o uso de luvas € necessario, incluindo
trocas de fraldas, preparagdo de alimentos, aplicag@o de protetor solar e atividades de avaliagdo que
requerem contato.

8. Limpeza, higienizacio e desinfeccio

A. Recursos e suprimentos: Veja a seguir informagdes sobre quais suprimentos devem ser usados para limpeza,

higienizagdo e desinfecgao.

)

@

©)

Q)

Q)

©)

™

@®

©

Os programas devem usar higienizadores e desinfetantes registrados na EPA contra a COVID-19. Siga
as instrucdes na etiqueta, incluindo a garantia de que o higienizador ou desinfetante seja aprovado para
esse tipo de superficie (como superficies em contato com alimentos).

Quando desinfetantes aprovados pela EPA ndo estiverem disponiveis, uma solugdo diluida de alvejante
pode ser usada. Por exemplo, adicione 1/3 de xicara de alvejante a 1 galdo de agua OU 4 colheres de
ché de alvejante por litro de agua. Alternativamente, pode ser aplicado dlcool 70%.

Todas as dilui¢des de alvejante e 4gua devem ser misturadas a cada 24 horas. As solucdes de alvejante
devem ser preparadas diariamente para garantir a capacidade de higienizar ou desinfetar com
seguranca. Ao preparar diluigdes de higienizagdo ou desinfec¢do, adicione sempre alvejante a agua.
Isso ajuda a evitar respingos de alvejante causados pela adicdo de agua ao alvejante. Use a diluicdo
higienizador ou desinfetante, conforme especificado acima.

Muitos agentes de limpeza podem ser irritantes e desencadear sintomas agudos em criangas com asma
ou outras condigdes respiratorias. Os programas ndo devem preparar solu¢des de limpeza proximas a
criangas.

Verifique o rotulo para ver se o alvejante ¢ destinado a desinfeccdo e verifique se o produto esta dentro
da data de validade. O alvejante doméstico ndo vencido sera eficaz contra a COVID-19 quando diluido
adequadamente. Alguns alvejantes, como os desenvolvidos para uso seguro em roupas coloridas ou
para clareamento, podem ndo ser adequados para desinfecgdo.

Siga as instru¢des do fabricante para aplicagio e ventilacdo adequadas. Nunca misture alvejante
doméstico com amdnia ou qualquer outro limpador. Deixe a solugdo na superficie por pelo menos um
minuto.

Os programas devem usar solugdes de limpeza, higienizacdo e desinfec¢do seguras para criangas e as
criangas nunca devem estar presentes durante a preparagao das solugdes.

Somente lencos de papel descartaveis devem ser usados para limpeza, higienizacdo e desinfecgio.
Esponjas ndo devem ser usadas para higienizar ou desinfetar.

Todas as solugdes de higienizagdo e desinfec¢do devem ser rotuladas adequadamente para identificar o
conteudo, mantidas fora do alcance das criangas e armazenadas separadamente dos alimentos. Nao
armazene solucdes de higienizagdo e desinfeccao em recipientes de bebidas.

(10) Evite aerossdis, pois eles contém propulsores que podem afetar a respira¢@o. Os sprays de bomba ou

gatilho sdo os ideais.

B. Uso adequado: Diretrizes adequadas devem ser seguidas ao limpar, higienizar e desinfetar.

)

Todas as solugdes de higienizagao e desinfeccao devem ser usadas em areas com ventilagdo adequada
e nunca proximo a criangas, para ndo desencadear sintomas agudos em criangas com asma ou outras
condigoes respiratorias. Nao pulverize produtos quimicos ao redor de criangas. Se possivel, leve as
criangas para outra area ou pega para que alguém as retire da area em que um produto quimico esta
sendo usado.
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Para garantir uma limpeza e desinfecgao eficazes, sempre limpe as superficies com dgua e sabdo
primeiro e depois desinfete usando uma solugdo de alvejante diluida, uma solug@o com alcool 70% ou
um desinfetante aprovado pela EPA para uso contra o virus que causa a COVID-19. A limpeza
primeiro permitira que o produto desinfetante funcione conforme o objetivo de destruir germes na
superficie.

Use todos os produtos de limpeza de acordo com as instru¢des no rotulo. Siga as instrugdes do
fabricante para concentracdo, método de aplicag@o e tempo de contato para todos os produtos de
limpeza e desinfecgao.

As superficies e os equipamentos devem secar naturalmente apds a higienizagdo ou desinfec¢do. Nao
passe um pano seco, a menos que seja uma instru¢do do produto. E necessaria uma supervisio
cuidadosa para garantir que as criangas ndo toquem na superficie até que ela esteja completamente
seca.

Mantenha todos os produtos quimicos fora do alcance das criangas, durante o armazenamento € 0 uso.

Mantenha os produtos quimicos em suas embalagens originais. Se isso ndo for possivel, coloque uma
etiqueta nos recipientes para evitar erros.

Nao misture produtos quimicos. Fazer isso pode produzir um gas toxico.

C. Diretrizes gerais para limpeza, higienizacdo e desinfec¢@o: Os programas devem seguir estas diretrizes gerais

para limpeza, higienizagdo e desinfeccao.

)

@

©)

Intensifique as praticas rotineiras de limpeza, higienizagdo e desinfec¢io, prestando atencdo extra a
objetos e superficies frequentemente tocados, incluindo maganetas, banheiros e pias, teclados e
corrimaos.

Limpe e desinfete brinquedos e itens de atividade, incluindo equipamentos esportivos e de atividades
especializadas em acampamentos (por exemplo, paredes de escalada), usados por criangas com mais
frequéncia do que o habitual e tome cuidado extra para garantir que todos os objetos que as criangas
colocam na boca sejam removidos de circula¢do, limpos e higienizados antes que outra crianga possa
usa-lo.

Durante a limpeza e desinfecc@o, os funcionarios devem usar luvas o maximo de tempo possivel. A
lavagem das maos ou o uso de um higienizador de médos a base de alcool depois desses procedimentos
sdo sempre necessarios, independentemente do uso de luvas.

D. Limpeza, higienizacdo e desinfeccio de areas de lazer internas: Os programas devem seguir estas diretrizes para

limpeza, higienizagdo e desinfec¢io de areas de lazer internas.

)

@
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Q)

Os livros infantis, além de outros materiais em papel, como correspondéncias ou envelopes, ndo sdo
considerados de alto risco para transmissido e ndo precisam de procedimentos adicionais de limpeza ou
desinfecgdo. Os programas devem realizar inspecdo e descarte regulares de livros ou outros materiais
em papel que estejam muito sujos ou danificados.

Os brinquedos de pano lavaveis em maquina nao podem ser usados.

Os brinquedos que as criancas colocaram na boca ou que estdo contaminados por secre¢des ou
excrecoes corporais devem ser retirados até que sejam limpos a mao por uma pessoa que esteja usando
luvas. Lave com agua e detergente, enxague, desinfete com um desinfetante registrado pela EPA e
deixe secar naturalmente ou lave em uma maquina de lavar louca.

Para eletronicos, como tablets, telas sensiveis ao toque, teclados e controles remotos, remova a
contaminagdo visivel, se houver. Considere colocar uma cobertura flexivel nos eletronicos. Siga as
instru¢des do fabricante para limpeza e desinfec¢do. Se ndo houver orientagao prévia, use lengos ou
sprays a base de alcool que contenham pelo menos alcool 70%. Aguarde de acordo com as instrugdes
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do fabricante e seque bem a superficie ou deixe-a secar naturalmente. Fornega materiais de limpeza
para criangas mais velhas para que elas limpem seus proprios eletronicos.

E. Limpeza, higienizagdo e desinfeccdo de areas recreativas externas: Os programas devem seguir estas diretrizes

para limpeza, higienizagdo e desinfecc@o de areas de lazer externas.

)

@

©)

Q)

Parques e playgrounds comuns ndo devem ser utilizados. Isso inclui playgrounds publicos externos,
bem como playgrounds compartilhados por varios programas ou casas. Os playgrounds compartilhados
por varios programas ¢ casas podem ser usados, desde que haja um plano para a limpeza ¢ desinfec¢ao
adequadas entre o uso de cada grupo.

Superficies de alto toque de plastico ou metal, incluindo estruturas lidicas, mesas e bancos, devem ser
frequentemente limpas e desinfetadas.

A limpeza e desinfec¢@o de superficies de madeira ou coberturas do solo (cobertura vegetal, areia) ndo
sdo recomendadas.

Piscinas comunitarias ndo devem ser utilizadas. Os programas podem usar suas proprias piscinas
internas e externas de acordo com as orientagdes. Todas as piscinas devem atender aos requisitos de
105 CMR 435.00: Requisitos minimos para piscinas, Codigo Sanitario Estadual: (Capitulo V), bem
como quaisquer requisitos ou solicitacdes adicionais mais restritivas do estado ou local MA, em
resposta 8 COVID-19. Os corrimaos e as escadas da piscina devem ser desinfetados frequentemente
durante o dia do programa.

F. Limpeza, higienizacdo e desinfeccdo apds uma potencial exposicdo em programas: Se um programa suspeitar

de uma possivel exposicdo, ele devera realizar a limpeza e desinfec¢do da seguinte maneira.

)

@

Fechar as areas visitadas por pessoas doentes. Abrir portas e janelas externas e usar ventiladores para
aumentar a circulag@o de ar na area. Aguardar 24 horas ou o maximo de tempo possivel antes de iniciar
a limpeza e desinfec¢@o. Os programas devem planejar a disponibilidade de um espaco alternativo
enquanto as areas estiverem fora de uso.

A equipe de limpeza deve limpar e desinfetar todas as areas, como escritorios, banheiros, areas
comuns, equipamentos eletronicos compartilhados (por exemplo, tablets, telas sensiveis ao toque,
teclados) usados pelas pessoas doentes, concentrando-se especialmente em superficies frequentemente
tocadas.

G. Consideragdes adicionais: Os programas também devem considerar as seguintes precaugdes.

)

@

©)

As roupas dos funcionarios ndo devem ser usadas novamente até serem lavadas na temperatura mais
quente possivel.

Os programas devem estar em conformidade com os padroes OSHA sobre Patogenos transmitidos por
sangue (29 CFR 1910.1030), incluindo o descarte adequado de residuos regulamentados e EPIs (29
CFR 1910.132).

Os programas devem seguir as diretrizes de controle de infeccdo CDC, projetadas para proteger os
individuos da exposicdo a doengas transmitidas por sangue, fluidos corporais ou excre¢des que podem
disseminar doengas infecciosas. As precaugdes de saude incluem, entre outras, o uso de EPI,
recipientes para o descarte adequado de residuos contaminados, lavagem das maos e manuseio
adequado dos residuos corporais.

(a) Devem ser fornecidas e utilizadas luvas sem latex para a limpeza de sangue e fluidos
corporais;

(b) Luvas usadas e quaisquer outros materiais que contenham sangue ou outros fluidos
corporais devem ser jogados fora em um recipiente forrado e coberto. Somente o
material saturado/encharcado de sangue é considerado residuo hospitalar e deve ser
armazenado e descartado de acordo com as regulamentacdes. Materiais como
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curativos, lencos e outros com pouco sangue nao sao considerados residuos
hospitalares;

(c) As roupas contaminadas devem ser lacradas em um recipiente ou saco plastico,
rotulado com o nome da crianga ¢ devolvido aos pais no final do dia; e

(d) Os residuos de materiais perfurocortantes devem ser armazenados e descartados em
recipientes adequados para materiais perfurocortantes com a indicagdo e o simbolo
universal de risco biolodgico.

Estratégias para reduzir o risco de transmissio

Distanciamento fisico: Os programas devem tentar manter pelo menos 2 metros de distancia o tempo todo e
limitar o contato entre individuos e grupos, sempre que possivel. Quando a distancia de 2 metros nao ¢ possivel,
as pessoas devem usar mascaras ou protecdes faciais feitas de pano.

(1) Para incentivar uma distdncia de 2 metros entre as pessoas, os programas devem oferecer um espaco
com no minimo de 13 metros quadrados por crianga, sendo 44 metros quadrados por crianga o ideal
para manter o distanciamento fisico adequado.

(2) O distanciamento fisico deve ser incentivado para criangas e funcionarios em todos os momentos,
incluindo, mas ndo se limitando a:

(a) Durante as transigdes (por exemplo, aguardando para ir ao banheiro)

(b) Durante o horario das refei¢des (por exemplo, se uma lanchonete ou sala de jantar
coletiva é normalmente usada, sirva as refeicdes nas salas de aula. Coloque a refeigdo
de cada crianga em um prato, de forma a limitar o uso de utensilios compartilhados. Se
for necessario usar a sala de aula, limpe e desinfete as mesas entre os turnos das
refeigdes.)

(c) Ao sair para areas externas e voltar
(d) Durante todas as atividades

(e) Durante o sono, descanso ou brincadeiras silenciosas (ou seja, sentar ao ar livre e
arrumar a cama)

(f) Ao usar meios de transporte (por exemplo, dnibus)

(3) Evite o risco de transmissdo da COVID-19 limitando o contato imediato e regular (como agitar ou dar
as maos, abragar ou beijar), bem como o contato mediado.

(4) Organize as entradas e saidas.

(5) Armazene os pertences das criancas de maneira que elas ndo os toquem. Recipientes de
armazenamento rotulados individualmente ou separados; devem ser usadas areas designadas.

(6) Organize as saidas e permita brincadeiras em areas externas um grupo de cada vez.

(7) Abstenha-se de jogos e atividades que incentivem o contato fisico ou a proximidade de menos de 2
metros, como brincadeiras em circulos.

(8) Os espagos para criangas devem ser organizados de forma a permitir que os funcionarios apliquem e
mantenham diretrizes consistentes de distanciamento fisico. Reorganize fisicamente a sala para
promover jogos individuais, incluindo a criagdo de esta¢des de atividades individuais, como quebra-
cabegcas e arte. As areas/centros de atividade devem ser o mais afastados possivel.
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(9) Garanta suprimentos adequados para minimizar o compartilhamento de materiais de alto toque na
medida do possivel (materiais de arte, equipamentos, etc. atribuidos a uma Unica crianga por uso) ou
limitar o uso de suprimentos e equipamentos por um grupo de criangas por vez, limpar e desinfetar
entre os usos. Se possivel, latas de lixo sem contato devem ser utilizadas e posicionadas em todo o
espaco do programa.

(10) Limite reunides, eventos ¢ atividades extracurriculares aquelas que possam manter o distanciamento
fisico. Incentive a higiene adequada das maos. Nao realize eventos que incentivem adultos ndo
essenciais a visitar o programa.

(11) Feche espagos de uso comum, como salas de jogos ou refeitorios, se possivel. Se isso ndo for possivel,
alterne o uso e desinfete ou divida as pessoas em duas salas. Os programas podem ter varios grupos de
10, desde que o distanciamento fisico seja mantido entre e dentro dos grupos. Ao dividir as salas, crie
uma barreira clara com cones, cadeiras, mesas etc. para garantir um minimo de 2 metros de distancia.

(12) Sempre que possivel, organize a equipe administrativa para que ela trabalhe de casa.

(13) Os programas devem limitar as saidas o local para todas as criangas e funcionarios. Os programas
devem limitar as viagens para fora do programa, incluindo o cancelamento de todas as saidas de campo
e entre agéncias, ou programa, grupos e atividades. Caminhadas e atividades ao ar livre podem ser
realizadas com base no programa.

(14) Atividades que exijam ou possam exigir apoio direto da equipe ou contato proximo ndo devem ser
realizadas, exceto quando necessario para apoiar a participa¢ao de criangas com necessidades
especiais.

(15) Limite o nimero de criangas com permissdo para usar as instalacdes da piscina a0 mesmo tempo. As
determinagdes devem considerar quantas pessoas podem estar nas instalagdes da piscina e ainda assim
manter um afastamento de 2 metros.

10. Transporte

A. Uso do transporte: O transporte em grupo s6 deve ser fornecido durante a reabertura em fases quando ndo
houver outra opgao para transportar criangas de e para o programa. Os programas que pretendem fornecer
servicos de transporte devem seguir as orientagdes abaixo.

(1) Os pais devem realizar avaliagdes em seus filhos quanto a sintomas antes de embarcar em um veiculo.

(2) Os requisitos de distanciamento fisico e tamanho do grupo descritos acima devem ser mantidos durante
o transporte. Como os assentos estreitos nos veiculos tornam mais provavel a transmissdo de virus
respiratorio de pessoa para pessoa, os programas que fornecem transporte para as instalagdes de
assisténcia infantil devem maximizar o espago entre os passageiros (por exemplo, um passageiro por
assento em todas as outras fileiras) e seguir os requisitos para usar mascaras ou prote¢des faciais. As
janelas devem ser mantidas abertas.

(3) Se nao for possivel nem confortavel abrir janelas, ajuste o sistema de ventilacdo para alto. Nao
recircule o ar condicionado.

B. Desenvolvendo um plano de transporte: Os programas que pretendem fornecer transporte devem desenvolver
um plano de transporte para seguir os protocolos de satide e seguranca. Veja a seguir os requisitos adicionais.

(I) Os planos devem incluir protocolos para a avaliagdo de motoristas, monitores e/ou criangas.

(2) Os planos devem incluir estratégias para o transporte de criangas que podem ficar doentes, mas
dependem do transporte fornecido pelos programas.

(3) Os planos devem incluir estratégias para minimizar o tempo que as criangas passam no transporte em
grupo.
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O plano deve incluir um cronograma para limpeza de rotina dos veiculos, detalhado abaixo.
Motoristas e monitores devem receber treinamento sobre o plano de transporte antes da reabertura.

Antes de enviar as criangas de onibus, a equipe deve realizar no minimo uma verificagdo visual do
bem-estar e uma avalia¢do dos sintomas.

Os funcionarios devem ajudar as criangas a lavar ou higienizar as maos apods sair do 6nibus, van ou
veiculo e antes de embarcar no 6nibus, van ou veiculo.

C. Protocolos de avaliacdo: A equipe designada deve avaliar cada motorista ¢ monitor antes de entrar no veiculo,
seguindo os protocolos de avaliagdo na Segdo 4A.

D. Limpeza de rotina de veiculos: O interior de cada veiculo deve ser limpo ¢ varrido ou aspirado minuciosamente

apos cada viagem de manha e a noite e desinfetado pelo menos uma vez por dia.
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Limpe a area antes da desinfecgdo para remover os residuos de toda a superficie.

Use produtos registrados pela EPA para uso contra o novo coronavirus SARS-CoV-2 (a causa da
COVID-19) para limpar superficies de alto toque, incluindo botdes, corrimaos, corddes, trilhos,
volantes, maganetas, alavancas, painel de instrumentos controles ¢ balaustres.

Retire o p6 e passe um pano umido nos chdos dos veiculos.
Retire o lixo.

Limpe as aberturas de calor e ar condicionado.

Limpe as paredes e os assentos.

Tire o p6 de superficies horizontais.

Limpe derramamentos.

Se superficies macias ou porosas (por exemplo, assentos de tecido, estofados, tapetes) estiverem
visivelmente sujas, limpe-as usando produtos de limpeza adequados e desinfete usando produtos
antimicrobianos registrados pela EPA para uso contra o novo coronavirus SARS-CoV-2.

(10) Os funcionarios devem ser treinados para usar desinfetantes de maneira segura e eficaz, além de limpar

materiais potencialmente infecciosos e fluidos corporais.

E. Precaucdes para operadores de transporte: Os operadores de transporte devem tomar as seguintes precaugdes ao

transportar criangas.
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Para os operadores de transporte, as fontes potenciais de exposi¢do incluem contato proximo com um
passageiro do veiculo com COVID-19, contato com superficies tocadas ou manipuladas por uma
pessoa com COVID-19 ou tocar em sua boca, nariz ou olhos.

Solicite aos passageiros que evitem ficar em pé ou sentados a menos de 2 metros do motorista, sempre
que possivel.

Motoristas e monitores devem usar mascaras ou protecdes faciais. Os motoristas de criangas com mais
de 2 anos devem ser incentivados a usar mascaras ou protegdes faciais, seguindo as orientagdes
incluidas na Seg¢ao 5.

Evitar tocar em superficies frequentemente tocadas pelos passageiros do veiculo.
Usar luvas, se necessario, para tocar em superficies contaminadas por fluidos corporais.

A higiene adequada das mdos ¢ uma importante medida de controle de infec¢@o. Lave as maos
regularmente com agua e sabdo por pelo menos 20 segundos, especialmente:
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(a) Depois de ir ao banheiro;

(b) Antes de comer;

(c) Depois de assoar o nariz, tossir ou espirrar; e
(d) Ao entrar e sair do veiculo.

(e) Se sabdo e agua ndo estiverem prontamente disponiveis, use um desinfetante para as
maos a base de alcool que contenha pelo menos alcool 60%.

Limpar e desinfetar rotineiramente superficies tocadas com frequéncia, incluindo superficies na cabine
do motorista geralmente tocadas pelo motorista.

Certifique-se de que os motoristas e monitores tenham suprimentos adequados de sabao, toalhas de

papel, lencos de papel, higienizadores de maos, material de limpeza e sacos de lixo.

F. Se um motorista/monitor estiver doente: Se um motorista e/ou o monitor estiverem doentes, eles devem ficar

em casa e ndo voltar ao trabalho. Nao pega para que eles trabalhem se estiverem doentes.

G. Transporte para criancas com necessidades especiais e criancas vulneraveis: Para garantir que criangas com

necessidades especiais e criangas vulneraveis que dependem de transporte possam acessar os servigos do
programa, os seguintes protocolos de transporte devem ser seguidos.

)

@

©)

As avaliagdes devem ser realizadas antes que criangas, motoristas e funcionarios do veiculo entrem no
onibus.
As praticas de transporte devem seguir as diretrizes de distanciamento fisico, conforme discutido

acima.

A saida do veiculo deve ser ajustada para atender as diretrizes de distanciamento fisico. Os veiculos
devem entrar e sair um de cada vez, a menos que o local permita a distancia suficiente entre os
veiculos.

11. Seguranca alimentar

A. Regulamento geral: Os programas devem seguir as diretrizes de seguranca alimentar abaixo.
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Sempre que possivel, os lanches devem ser pré-embalados ou prontos para servir em porgdes
individuais para minimizar o manuseio e a preparagdo. As refeicdes ndo devem ser servidas no estilo
familiar.

Para minimizar a possivel propagac¢io da infeccdo e promover o distanciamento fisico, cafeterias e
salas de jantar coletivas devem ser evitadas. Se ndo houver alternativas, os programas devem ter uma
distancia fisica adequada durante as refei¢des e adicionar turnos extras.

Os mesmos utensilios de servir ou comer ndo devem ser usados por mais de uma crianga. Cada crianga
deve ter um copo individual.

As pias usadas para a preparagdo de alimentos ndo devem ser usadas para outros fins.

Os funciondrios devem garantir que as criancas lavem as maos antes e imediatamente apos as
refeigdes.

Os funcionarios devem lavar as maos antes de preparar a comida e depois de ajudar as criangas a
comer.

Mesas, cadeiras, cadeirinhas e bandejas para cadeirinhas usadas nas refei¢des precisam ser limpas e
higienizadas antes e depois do uso.
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(8) Todas as superficies, equipamentos e utensilios em contato com os alimentos utilizados para a
preparag@o, embalagem ou manuseio de produtos alimenticios devem ser lavados, enxaguados e
higienizados antes de cada uso. Além disso, os programas devem limpar frequentemente superficies de
contato ndo destinadas a alimentos, como maganetas, mesas e cadeiras. Use desinfetantes aprovados
pela EPA para uso contra a COVID-19 e para superficies que entram em contato com alimentos.

(9) Ao desinfetar para o coronavirus, a EPA recomenda seguir as instru¢des do rotulo do produto para
virus envelopados, conforme indicado pela reivindicagdo de patdgeno viral emergente aprovada no
rétulo principal. Se as instrugdes de uso para virus/atividade virucida listarem dilui¢des ou tempos de
contato diferentes, use o tempo de contato mais longo ou a solu¢do mais concentrada. Siga as
instrugdes do rétulo para SUPERFICIES DE CONTATO COM ALIMENTOS ao usar o produto
quimico proximo ou sobre utensilios e superficies que entram em contato com alimentos.

12. Criancas com necessidades especiais, criancas vulneraveis, bebés e criancas pequenas

A. Compreender as necessidades de saude da crianga: Para garantir que os programas sejam adequadamente
preparados para fornecer servigos seguros ¢ adequados para criangas com necessidades especiais e criangas
vulneraveis, as seguintes etapas devem ser seguidas.

(1) Revise as informagdes médicas enviadas pelos pais e determine se e quantas criangas de alto risco
estdo presentes.

(2) Entre em contato com os pais das criangas de alto risco e incentive-os a discutir com seu médico se o
programa € uma opgao segura e se sdo necessarias protecdes adicionais.

(3) Discuta com os pais qualquer preocupacdo que eles tenham com os novos protocolos € como vocé
pode ajudar a crianca a entender melhor e cumprir os requisitos de satde e seguranga 0 maximo
possivel.

B. Suporte a criancas com necessidades especiais em programas: As criangas com necessidades especiais
precisardo de suporte exclusivo em programas que tornem menos possivel praticar o distanciamento fisico e
necessitardo de amplo suporte da equipe para realizar as praticas de higiene necessarias. Os programas devem
garantir uma equipe adequada, preparada e treinada corretamente para acomodar as necessidades das criangas.

(1) Os funcionarios devem estar preparados para prestar assisténcia pratica as crian¢as com necessidades
especiais em atividades do dia a dia, como alimentacdo, higiene e troca de roupa. Para se proteger, os
funcionarios que cuidam de criangas que precisam de ajuda para atividades do dia a dia, incluindo
higiene, troca de fralda, alimentagdo, banho ou troca de roupa, além de outras atividades que exigem o
contato direto, devem usar uma camiseta de manga comprida, abotoada e grande por cima da roupa,
além de prender o cabelo durante todas as atividades que exijam contato direto com uma crianga. Os
funcionarios devem trocar de roupa, caso ela entre em contato com os fluidos corporais da crianca. Os
funcionarios devem trocar as roupas da crianca se ela estiver suja de fluidos corporais. Roupas sujas
devem ser colocadas em um saco plastico até que possam ser enviadas para a casa da crianca para
serem lavadas.

(2) Os funcionarios devem ser adequadamente treinados e preparados para oferecer suporte as criangas
com necessidades de cuidados de satde, com as provisoes necessarias, como administracdo de
medicamentos necessarios ao longo do dia, alimentagdo por sonda, verificagdes de acticar no sangue e
alergias a determinados alimentos. Para procedimentos mais invasivos, a equipe deve se proteger
usando uma touca ou outra cobertura para o corpo (por exemplo, camisetas grandes de mangas
compridas, etc.), prote¢do para os olhos e mascara.

(3) Criangas com necessidades especiais podem ndo conseguir manter a protecao facial devido a
problemas intelectuais, comportamentais ou sensoriais. Para minimizar o risco de infec¢do em criangas
que ndo conseguem usar prote¢des faciais, o distanciamento fisico deve ser mantido sempre que
possivel e a equipe deve usar protecdes faciais o tempo todo. Os programas que atendem a criangas
surdas ou com deficiéncia auditiva sdo incentivados a considerar o uso de prote¢des faciais
transparentes para facilitar a leitura dos labios e expressdes faciais.
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A proporgdo entre funcionarios e criangas deve ser superior nos programas que atendem a criangas
com necessidades especiais, dada a necessidade de atengdo mais individualizada. Os grupos de
criangas com necessidades especiais devem ser designados com base no nivel de desenvolvimento da
crianga e no impacto da deficiéncia na crianga, no que diz respeito a capacidade de cumprir com os
requisitos de EPI e distanciamento fisico, em vez da idade cronolégica. Grupos menores devem ser
formados quando a crianga precisar de mais assisténcia pratica e um niimero maior de funcionarios
para a assisténcia. Algumas criangas com necessidades especiais precisardo de assisténcia individual.
Os programas devem se referir a planos de tratamento individuais ou IEPs ao avaliar as proporgdes
necessarias.

C. Cuidando de bebés e criangas pequenas: Bebés e criangas pequenas deverdo ser pegos no colo. Os funcionarios

devem adotar praticas rigorosas de higiene e controle de infec¢do para manter a propria seguranga ¢ a seguranga
das criangas pequenas durante a assisténcia.
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Para a propria seguranca, os funcionarios que cuidam de bebés e criangas pequenas devem usar uma
protecdo, como uma camiseta de manda comprida, abotoada e grande por cima da roupa, além de
prender o cabelo durante todas as atividades que exijam a crianga no colo.

Os funcionarios devem trocar de roupa, caso ela entre em contato com os fluidos corporais da crianga.
Os funcionarios devem trocar as roupas da crianga se ela estiver suja de fluidos corporais.

Roupas sujas devem ser colocadas em um saco plastico até que possam ser enviadas para a casa da
crianga para serem lavadas.

Todos os funcionarios devem seguir procedimentos de troca de fraldas higi€nicos e seguros. Os
procedimentos devem ser colocados em todas as areas de troca de fraldas e devem incluir:

(a) Preparar (inclusive recolher todos os suprimentos, lavar as maos e colocar luvas).
(b) Limpar a crianca.

(c) Remover o lixo (fraldas, lencos e luvas sujos).

(d) Lavar as méos. Colocar luvas limpas se estiver usando.

(e) Colocar uma fralda limpa.

(f) Lavar as méos da crianga.

(g) Limpar o trocador.

(h) Remover e descartar as luvas.

(i) Lavar as maos.

Durante as atividades de lavagem e alimentac@o, os funcionarios devem se proteger com o uso de
toucas ou outra protecdo para o corpo (por exemplo, camiseta manga comprida, abotoada e grande,
etc.), além de protecdo ocular, quando disponivel. Os funciondrios com cabelos longos devem prendé-
los, de forma a ficarem longe da gola e longe do alcance da crianga.

(a) Os prestadores de assisténcia infantil devem lavar as maos, o pescoco e qualquer lugar
que tenha entrado em contato com as secre¢des de uma crianga.

(b) Os prestadores de assisténcia infantil devem trocar as roupas da criancga, caso elas
estejam sujas de secrecdes. Eles devem trocar a camiseta, se houver secregdes, e lavar
as mios novamente.

(c) Roupas contaminadas devem ser colocadas em um saco plastico ou lavadas em uma
maquina de lavar.
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(d) Bebés e criangas pequenas e seus cuidadores devem ter varias trocas de roupas a mao.

Como bebés e criangas pequenas ndo conseguem verbalizar quando ndo se sentem bem, a equipe deve
estar atenta a quaisquer mudangas no comportamento. Se a crianga comegar a parecer letirgica e ndo
estiver comendo também, a equipe deve notificar os pais para determinar se o pediatra da crianga deve
ser contatado. Se uma crianca estiver apresentando sinais de dificuldade em respirar, a equipe deve
ligar para 0 911 e notificar os pais imediatamente.

13. Acampamentos e programas recreativos

Observe que o requisito de residéncia em Massachusetts foi removido da Secio 13 em 8 de junho.

A. Orientacdo geral para acampamentos e programas recreativos: Os acampamentos € programas recreativos

devem operar de acordo com as orientacdes a seguir e as secdes acima, onde apropriado, excluindo as Secdes 1,

2 e 3. Acampamentos residenciais e outras estadias nio sio permitidos até novo aviso.
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Acampamentos ¢ programas recreativos podem operar com restrigdes de atividades e abertura limitada
para grupos de até 12 pessoas. Os acampamentos podem ter varios grupos de 12 campistas e
orientadores, desde que o distanciamento fisico seja mantido entre e dentro dos grupos. Os
acampamentos ndo podem exceder as propor¢des campista/orientador que constam nos Regulamentos
do acampamento 105 CMR 430.101.

Visitantes (incluindo pais) ¢ voluntarios ndo sdo permitidos.

Os acampamentos recreativos devem obedecer aos padrdes minimos de 105 CMR 430 para
acampamentos recreativos para criangas: Codigo Sanitario Estadual Capitulo IV bem como quaisquer
requisitos ou solicitagdes adicionais mais restritivas do estado ou local MA, em resposta 8 COVID-19.
Os acampamentos sdo0 responsaveis por garantir que suas operacdes sejam atualizadas para obedecer a
novas orientagdes e pedidos.

B. Planejamento para acampamentos e programas recreativos: Todos os acampamentos com permissdo para operar

durante a fase atual devem atender aos seguintes requisitos de planejamento

)

Os planos de acampamentos e programas recreativos devem ser atualizados para abordar como
atenderdo aos novos requisitos de satude e seguranca associados 8 COVID-19. Para os acampamentos
recreativos, os planos devem ser incluidos no Treinamento e orientacdo da equipe, fornecidos por
escrito e incluidos na Politica de assisténcia a satide do acampamento e em outros procedimentos
relevantes (105 CMR 430.159). Os elementos que planejam acampamentos e programas recreativos
devem incluir:

(a) Um plano de limpeza, desinfec¢do, higienizagdo e frequéncia. Ele deve incluir um
cronograma diario de limpeza da equipe para garantir que todas as areas, materiais,
moveis e equipamentos sejam adequadamente limpos, higienizados ou desinfetados.

(b) Um plano para identificar e lidar com criangas e funcionarios doentes, sintomaticos e
expostos, que inclui, mas nao se limita a, avaliacdes didrias, local para as atividades de
avaliacgdo e equipe responsavel pela avaliacao. Todos os funcionarios que realizam
avaliagdes devem ser treinados pelo consultor de saude.

(¢) Um plano para o isolamento e liberacao de criangas ou funcionarios doentes,
sintomaticos e expostos, incluindo os procedimentos para entrar em contato com 0s
pais imediatamente, critérios para buscar assisténcia médica, transporte de uma
crianca/funcionario que desenvolveu sintomas relacionados a COVID-19 durante o dia
e que precisa do transporte, a mitigagdo da transmisso até que a pessoa doente possa
sair com seguranca e a notificagdo imediata do departamento de satide local.
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Acampamentos e programas recreativos devem garantir que suas politicas de licenga médica sdo
flexiveis e promovem a importancia de os funcionarios ndo irem trabalhar, caso apresentem tosse
frequente, espirros, febre, dificuldade em respirar, calafrios, dores musculares, dor de cabeca, dor de
garganta ou perda recente de paladar ou olfato, ou caso eles ou quaisquer pessoas com as quais
convivam tenham sido diagnosticados com COVID-19.

Os acampamentos e programas recreativos devem designar um funcionario experiente da equipe para
ser responsavel por responder as preocupacdes da COVID-19. Os funcionarios devem saber quem ¢
essa pessoa e como contata-la.

Os acampamentos ¢ programas recreativos devem desenvolver um plano para o servico de
alimentag@o. Lanches e refeigoes devem ser trazidos de casa, pré-embalados ou estar prontos para
servir em porg¢des individuais de forma a minimizar o manuseio ¢ a preparagdo. Onde isso ndo for
possivel, as refeigdes devem ser preparadas e servidas pela equipe. As refeigdes ndo devem ser
servidas em estilo familiar.

Os acampamentos e programas recreativos devem desenvolver um plano para entregas seguras de
fornecedores, se aplicavel. Protocolos de entrega sem contato devem ser organizados sempre que
possivel.

Os acampamentos e programas recreativos devem desenvolver um plano para lidar com o fechamento
de locais e as auséncias de funcionarios. Determine como a instalagdo se comunicard com a equipe € 0s
pais. Determine quem informara o departamento de satude local, o Programa de saneamento
comunitario do departamento de saude publica e outros publicos apropriados.

Os acampamentos e programas recreativos devem ter um plano para compartilhar informagdes e
diretrizes com os pais, incluindo:

(a) Um sistema para verificar diariamente com os pais a satide de seus filhos quando eles
sdo deixados nas instalagdes.

(b) Enderegos de e-mail e nimeros de telefone residenciais, comerciais e celulares dos pais
das criangas no acampamento para que a equipe possa entrar em contato a qualquer
momento.

(¢) Um sistema de comunicaggo testado com pais, criangas no acampamento, toda a
equipe, instalagdes e/ou gerenciamento de instalagdes e servigos médicos de
emergéncia.

(d) Informagdes sobre a COVID-19, incluindo sintomas, formas de transmissdo, prevencao
e quando procurar atendimento médico. Incentive os pais a compartilhar as
informagdes com os filhos, conforme apropriado.

(e) Forneca aos pais informagdes sobre as politicas do acampamento na prevencao e
resposta a infec¢oes e doengas. Isso deve ser fornecido aos pais/responsaveis do
campista, ndo constar apenas em um site. Forneca informagdes nos principais idiomas
falados pelos pais, se possivel.

Os acampamentos e programas recreativos devem desenvolver procedimentos seguros de entrada/saida
para manter o distanciamento fisico e impedir a jun¢ao de campistas.

(a) Explique os novos procedimentos aos pais antes de eles deixarem a crianga.

(b) Confirme se a pessoa responsavel por buscar a crianga € o pai, o responsavel legal ou
outro individuo designado por escrito.

Um plano de transporte para transporte limitado ao acampamento, se necessario, desde que o
transporte esteja em conformidade com as orientagdes da Secdo 10, Transporte.
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(10) Os acampamentos devem ter planos de contingéncia para providenciar o transporte de um campista

doente, no caso de os pais ndo conseguirem pegar seus filhos, e de funcionarios, caso ndo consigam se
transportar.

C. Preparacio para acampamentos e programas recreativos: Os acampamentos e programas recreativos autorizados

a operar durante a fase atual devem preparar o ambiente do acampamento para promover 0s novos requisitos de
saude e seguranca, além de facilitar as atividades de controle de infecgdes.
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Entre em contato com o gerenciamento da instalagao e outros programas que compartilham o espaco
para discutir se e como 0s novos requisitos podem ser implementados e planejar a abordagem de
quaisquer desafios.

Prepare os materiais e equipamentos a serem usados pelas criangas de forma a minimizar o
compartilhamento e promover o distanciamento fisico. Itens compartilhados que ndo podem ser limpos
ou desinfetados devem ser removidos das atividades.

Prepare todas as solucdes de limpeza, higienizagdo e desinfec¢do ¢ guarde-as em um armario ou
compartimento trancado, acessivel aos funcionarios de cada area do acampamento, mas inacessivel aos
campistas. Certifique-se de que os suprimentos para a higiene das maos sejam adequados, acessiveis e
colocados corretamente em todo o espago do acampamento.

Prepare o espaco do acampamento para garantir o distanciamento fisico exigido pela fase.

(a) Os acampamentos devem considerar as limitagdes da capacidade fisica € 0 nimero
total de criangas previstas para estar em qualquer area durante o dia e durante o mau
tempo.

(b) As decisdes sobre a organizagio do espaco do acampamento devem ser orientadas pela
capacidade do acampamento de adotar um distanciamento fisico adequado e
consistente, especialmente em termos de utilizagdo de espagcos comuns que precisam
ser compartilhados pelos campistas e funcionarios.

(c) A inscricdo no acampamento deve ser baseada no nimero de pessoas que podem ser
alojadas no caso de uma emergéncia. A ocupacdo dos abrigos de emergéncia deve ter
espaco suficiente para proporcionar 2 metros de distanciamento entre as pessoas.

Os acampamentos e programas recreativos devem aumentar as equipes de forma a garantir a
supervisdao dos campistas em caso de possivel necessidade de quarentena de funcionarios com
sintomas ou doengas, bem como supervisionar os jovens com sintomas. Consulte Profissionais de
satde: Orientacdo sobre exposicao ocupacional e retorno ao trabalho para requisitos sobre quarentena e
retorno ao trabalho.

(a) Os acampamentos recreativos devem garantir que pelo menos dois supervisores de
satide devidamente treinados estejam sempre presentes, no caso de um campista ficar
sintomatico enquanto estiver no acampamento.

Os funciondrios com 65 anos ou mais ou com sérias condi¢des de satide subjacentes devem avaliar o
risco para determinar se devem permanecer em casa ou seguir precaugdes adicionais.

Verifique se ha disposi¢cdes adequadas para o armazenamento dos pertences das criangas e dos
funcionarios, de forma que eles ndo sejam tocados.

Verifique se os sistemas de ventilacdo estdo funcionando corretamente e aumente a circulagio do ar
externo o maximo possivel, abrindo janelas e portas, usando ventiladores e outros métodos, a menos
que possam criar riscos.

Garanta que todos os sistemas e recursos de agua (por exemplo, sistemas de refrigeracdo) sejam
seguros apos um fechamento prolongado da instalagdo para minimizar o risco de legionelose e outras
doengas associadas a agua.
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D. Estratégias adicionais para reduzir o risco de transmissdo para acampamentos € programas recreativos: Além

das orientagdes incluidas na Se¢do 9, os acampamentos e programas recreativos devem seguir as orientacdes

abaixo.
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Os grupos do acampamento nao podem exceder o tamanho maximo em vigor no momento das
operagoes. Os grupos nao devem nunca ser combinados.

(b) A mesma equipe deve ser designada para o mesmo grupo de criangas todos os dias
durante a sessdo do programa (se semanal ou mensal) e sempre durante a assisténcia.

A equipe nao deve mudar de grupo durante o dia ou no dia a dia, a menos que seja necessario para
supervisionar atividades especializadas, como natacdo, canoagem, arco e flecha ou armas de fogo, ou
para os momentos de descanso dos funcionarios.

Os acampamentos ndo podem reunir funcionarios/campistas de forma a ndo permitir o distanciamento
fisico de 2 metros entre as pessoas.

Os funcionarios devem limitar o contato entre eles, a menos que estejam no mesmo grupo. As reunides
da equipe devem ser conduzidas remotamente, quando possivel.

Os acampamentos podem precisar organizar o uso de espagcos comuns para garantir os requisitos de
distanciamento fisico. Por exemplo, os acampamentos devem adotar turnos extras de refeigdes, se
necessario, para manter o distanciamento fisico e o tamanho maximo dos grupos na sala de jantar ou na
area de refeicoes.

Os acampamentos devem monitorar todas as pessoas com as quais funcionarios e criangas entram em
contato, no caso potencial de exposigao.

Embora todos os acampamentos que atendem a jovens e criangas devam designar uma sala ou espaco
de isolamento, eles devem se preparar para a possibilidade de precisar isolar varios campistas. Se
possivel, os acampamentos devem contar com varias salas e espagos de isolamento separados, para que
pessoas sintomaticas também possam se distanciar fisicamente.

E. Limitacdes de atividades para acampamentos e programas recreativos: Todas as atividades devem ser

conduzidas de acordo com os requisitos fisicos de distanciamento, uso de mascaras e saneamento e seguindo as
orientagdes abaixo. Todas as atividades esportivas devem seguir as Normas para empresas e outras entidades
que oferecem esportes para adultos ao ar livre, ligas esportivas juvenis, acampamentos esportivos de verdo

aplicaveis.
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Reduza o compartilhamento de equipamentos, limpe e desinfete o equipamento compartilhado (como
bolas e blocos) e, no final de cada atividade, os produtos recomendados pelo CDC. Equipamentos
pessoais, como capacetes e blocos, ndo devem ser compartilhados.

As atividades devem ser ao ar livre, quando possivel.

Os acampamentos podem usar piscinas proprias e praias privadas, de acordo com_as orientacdes. Os
acampamentos nao podem usar piscinas ou praias publicas.

Os campistas devem usar seus proprios dispositivos de flutuagdo pessoal, que podem ser fornecidos
pelos acampamentos. Os operadores do acampamento que fornecem Dispositivos de flutuacdo pessoal
(PFD) para os campistas devem limpar e desinfetar o PFD de acordo com a Orientacao da Guarda
Costeira dos EUA.

Os acampamentos ndo podem levar campistas em viagens de campo ou em outras viagens externas.

Consideracoes para fases futuras
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Entendemos que esses requisitos limitam a reabertura de muitos prestadores em fases anteriores e agradecemos o
compromisso continuo com a saude ¢ a seguranca. Enquanto a Comunidade das Nagdes se prepara para uma
reabertura em fases, ha varias consideragdes em relacao a criangas e jovens que participam dos programas de verdo.
E fundamental que os protocolos de satide e seguranga estejam alinhados com as orientagdes mais recentes de
especialistas em saude publica e informados por dados. Antes de qualquer alteragao nos protocolos, os locais devem
atender aos limites exigidos, conforme determinado pelos especialistas em saude publica, para garantir uma
transi¢ao segura para as restri¢des.

Enquanto a maioria dos estados ainda discute como seria feita a reabertura em fases da assisténcia infantil e como os
indicadores de satde publica podem permitir o relaxamento das restri¢des, foram emitidas orientagdes iniciais. Essas
orientagdes sugerem que as restrigdes em fases futuras podem ser estruturadas da seguinte maneira:

Permitir uma jungdo minima entre os grupos dentro dos programas.
Aumentar o tamanho maximo do grupo.

Voltar a permitir alguns brinquedos e materiais nos programas, incluindo bichos de pelucia, se os
programas puderem limpa-los e higieniza-los diariamente.

Permitir atividades com contato limitado e equipamentos compartilhados que possam ser
limpos/desinfetados entre os usuarios.

Permitir viagens externas se os requisitos de distanciamento fisico, lavagem das méos e
limpeza/desinfec¢io puderem ser atendidos.

Permitir o uso de piscinas comunitarias, praias, parques e playgrounds que atendam aos requisitos de
saneamento e distanciamento fisico.

Permitir que os acampamentos e programas recreativos operem com atividades expandidas.

Permitir que os acampamentos residenciais operem com diretrizes especificas. Veja abaixo consideragdes
adicionais.

Permitir que os programas operem com atividades expandidas e tamanhos de grupos ajustados. (Pode ser
considerado na Fase 4.)

10. Permitir viagens externas e de campo. (Pode ser considerado na Fase 4.)

Os seguintes protocolos devem continuar em fases futuras, de acordo com as Orientacdes CDC:

[

S

Promocao de praticas de higiene saudaveis.

Intensificagdo de limpeza, desinfec¢ao e ventilagao.

Limita¢@o do compartilhamento.

Verificacdo de sinais e sintomas.

Planejamento de quando um funcionario, crianga ou visitante ficar doente.

Manutengao de operacdes saudaveis.

Nota: Os acampamentos residenciais e estadias podem ser abertos em uma fase posterior, a medida que mais dados
estiverem disponiveis. Os acampamentos residenciais deverdo atender a todos os requisitos descritos neste
documento, bem como os requisitos abaixo, que podem ser atualizados e expandidos.
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A pré-avalia¢do do acampamento deve ser realizada para todos os campistas e funcionarios e deve incluir
uma pré-avaliagao dos formularios do histérico de satide para identificar quem pode estar em maior risco
de doengas transmissiveis, incluindo a COVID-19. Deve ser realizada uma avalia¢do didria, inclusive de
sintomas e febre, no dia de abertura e diariamente dos campistas e funcionarios.

Cada grupo de campistas e funcionarios deve compartilhar as mesmas areas de dormir e permanecer juntos
em todas as atividades, a fim de reduzir o numero de contatos.

Os acampamentos residenciais devem garantir que as camas tenham pelo menos 2 metros de espago entre
elas e que os jovens e funcionarios possam permanecer nessa distincia durante o sono.

Os acampamentos residenciais devem fornecer servigos de lavanderia. O CDC recomenda a limpeza
semanal de leng¢dis, fronhas, colchdes e bergos. As protecdes feitas de pano devem ser limpas pelo menos
diariamente e sempre que estiverem sujas. Os pertences das criangas, incluindo roupas, roupas de cama,
eletronicos, brinquedos e outros itens, devem ser limpos regularmente.

Os acampamentos residenciais devem planejar a possibilidade de, no caso de exposi¢ao, precisarem limpar
as areas afetadas, que podem incluir camas, banheiros e refeitorios, incluindo espago adicional para manter
as pessoas em seguranga enquanto a area estiver fechada por 24 horas.

Os acampamentos residenciais devem proibir visitantes ndo essenciais, optando por videoconferéncias e
telessaude, tanto quanto possivel.

Designe um ponto central de entrada no acampamento residencial e mantenha um registro de todas as
pessoas, incluindo funcionarios e prestadores de servicos contratados que prestam assisténcia. Coloque
sinaliza¢des em todas as entradas e avise que qualquer pessoa com febre ou outros sintomas potenciais da
COVID-19 néo devem entrar.

Os acampamentos residenciais devem garantir que os campistas e funcionarios estejam cientes das praticas
de controle de infecgdes, incluindo lavagem adequada das maos, uso e remogéo de mascaras, e que
suprimentos pessoais (por exemplo, chapéus, escovas, presilhas, solu¢des de contato) e recipientes para
bebidas nunca devem ser compartilhados.

Os requisitos para os orientadores permanecerem nos acampamentos durante os dias de folga estdo sendo
considerados.
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