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Nota Interna N°13/PCA/2021
Assunto: COVID-19 — Gestao da Pandemia

Na Nota Interna n.® 10/PCA/2021 de 19 de Outubro de 2021, foi clarificada a posicédo do
Conselho de Administragdo face & vacinagéo contra a COVID 19 e cumprimento das
demais regras de prevengdo aconselhadas pelas Autoridades de Saude. Ainda, na
mesma Nota Interna, se estabeleceu uma data a partir da qual a Cooptécnica GE
deixava de assumir custos com a realizagdo de testes a realizar pelos seus funcionarios

(docentes e ndo docentes) sem o processo de vacinagdo completo.

Estamos hoje a assistir a0 aumento de casos registados de pessoas infetadas, ao
aumento de incidéncia e do risco de transmissibilidade. Sabemos, por isso, que,
certamente, alguns funcionarios (docentes e ndo docentes) e alguns alunos poderéo ser
colocados em isolamento profilatico, quer em situagdes de contacto com pessoas

infetadas com o virus, quer em situagbes de infegdo detetada.

Nos periodos anteriores em que estes confinamentos ocorreram, a Cooptécnica GE fez
um enorme esforgo material, financeiro e humano para minimizar os efeitos nas pessoas
atingidas, na sua relagdo com o trabalho (no que concerne aos funcionarios) e com as

suas aprendizagens (no que toca aos alunos).

Fizemo-lo porque estadvamos perante uma luta desigual, de um virus novo contra
pessoas que ndo tinham grandes “armas” para se defenderem. Hoje a luta & menos
desigual. Temos hoje vacinas que nos fortalecem contra aquele virus para além das
precaugdes e atitudes que ja antes nos protegiam. Poderemos contrair a doenga mas
os efeitos nefastos serdo menores. Inclusive a andlise do risco, por parte das
Autoridades de Salde, perante um caso concreto, é diferenciada se uma pessoa se
encontra vacinada ou ndo vacinada (ver Norma 015/2020 (ponto 15 a 18, Anexo 2)
levando a que a auséncia do trabalhador/ aluno vacinado seja bastante inferior a um

n&o vacinado.
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Continuaremos a estar ao lado dos que se muniram de todas as precaugdes existentes
(vacinagéio e cumprimento de todas as medidas preventivas de definidas pela DGS e
reforcadas na GE) e, mesmo assim, ficarem doentes ou tiverem que permanecer em
isolamento. Ndo podemos, no entanto, ficar ao lade daqueles que optaram por néo o
fazer, demitindo-se da sua responsabilidade individual e coletiva, colocando-se a si e
aos outros em situacdo de grande fragilidade perante a doenga e a escola perante a
impossibilidade do manter o seu funcionamento normal, prejudicando toda a
comunidade escolar. Os recursos néo séo ilimitados e teremos que dar primazia aqueles
que tudo fizeram para ndo contrair a doenga e mitigar a sua propagacéo, permitindo que
a nossa atividade/ missdo possa continuar o seu decurso normal. Dando um exemplo,
a um aluno gue seja conduzido a isolamento profilatico por ser considerado contacto de
risco (por ndo se encontrar vacinado efou ndo cumprir as medidas preventivas

instituidas) poderé néo ser facultado ensino a distancia.

Na mesma linha de raciocinio, ndo poderemos promover nem aconselhar situagbes que
aumentem o risco de contragédo da doenga. Assim sendo, mais uma vez, ndo havera
lugar ao Jantar de Natal da Gustave Eiffel, ndo existirdo Jantares de Natal dos Polos ou
Departamentos da Gustave Eiffel e apelamos a todos que, a titulo pessoal, se afastem
de eventos potenciadores da contragéo da doenga.

S6 assim conseguiremos continuar a trabalhar e a viver com a.normalidade (possivel)

que se deseja.

S0 assim conseguiremos entrar no Novo Ano fortes e saudaveis para conquistar o que

cada um almeja.

Esperamos poder contar com todos € com cada um de vés nesta batalha que travamos
€ que, com toda a certeza, vamos conseguir vencer.

Nota: Anexa-se, a presente Nota Interna, a Norma N.° 015/2020, da DGS, atualizada a
01/10/2021.

Amadora - Sede, 22 de Novembro de 2021

Presidente do Conselho de Administragdo
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NORMA
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ASSUNTO: COVID-19: Rastreio de Contactos
PALAVRAS-CHAVE: Caronavirus, SARS-CoV-2, COVID-19, Rastreio de Contactos
PARA: Sistema de Sallde
CONTACTOS: nermas@dgs.min-saude.pt
SUMARIO DA Com producdo de efeitos a 3 de outubro de 2021:
ATUALIZACAO » Estratificagéo de risco do contacto de acordo com o estado

vacinal (ponto 15 a 18, Anexo 2)

» Fim do periodo de isolamento profildtico apés obtengdo de um
resultado negativo num teste para SARS-CoV-2 realizado ao
10.° dia apés a data da ultima exposicdo ao caso confirmado
(ponte 35), com exce¢des de acordo com a avaliagdo de risco
da Autoridade de Satide {ponto 36)

A COVID-19 foi reconhecida pela Organiza¢do Mundial de Saude (OMS) como pandemia no dia
11 de marco de 2020. Neste contexto, foram adotadas varias medidas para conter a expansdo
da infecdo por SARS-CoV-2 / COVID-19.

De acordo com o Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2 de abril, alterado e republicado pelo Decreto-Lei
n.° 135/2013 de 4 de outubro, compete a Autoridade de Salde de ambito local a coordenacdo
da investigagdo epidemioldgica na sua area de influéncia. De igual forma, as competéncias dos
servigos de natureza operativa de Salude Plblica integram o exercicio do poder de Autoridade
de Salde e sdo servios com competéncia para promover a investigacdo epidemiolégica,
conforme o Decreto-Lei n.° 137/2013, de 7 de outubro. Assim, com base no enquadramento
juridico portugués, cabe as Autoridades de Sadde realizar a investigacdo epidemioldgica de
todas as doencas de notificagdo obrigatéria, nomeadamente da infe¢do por SARS-CoV-2/
COVID-19.

N&o obstante a autonomia organizativa e técnica dos servi¢os de Satde Publica, consagrada no
Decreto-Lei n.® 28/2008, de 22 de fevereiro, na sua redagdo atual, é necessaria a implementagédo
de medidas flexiveis que permitam uma intervencéo assente em prioridades e que integrem as
potencialidades das ferramentas existentes, permitindo assim aumentar a eficiéncia e um
melhor nivel de preparacdo para responder & pandemia.
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Mais recentemente a campanha de vacinagdo contra a COVID-19, estabelecida pela Portaria n.°
298-B/2020, de 23 de dezembro e pela Norma 002/2021 da Dire¢do-Geral da Satde (DGS),
permitiu atingir elevadas coberturas vacinais, com vacinas efetivas’, seguras e de qualidade,
um importante pilar na resposta e gestéo da pandemia COVID-19. A vacinagdao modulou o risco
de infecdo por SARS-CoV-2 e de evolugdo clinica para doenga grave e morte por COVID-19,
mesmo perante a situagdo epidemioldgica de circulagio de novas variantes de SARS-CoV-2, com
maior transmissibilidade, como a variante Delta.

O atual contexto epidemiclégico é, por isso, distinto, mesmo considerando a incerteza sobre a
dinadmica de circulagdo do virus, particularmente na época sazonal outono-inverno. Assim, urge
ajustar o modelo de gestdo de contactos, integrando na avaliagéo do risco, o estado vacinal,
para além do nivel de exposi¢do e do contexto de transmissdo, promovendo a implementacéo
de medidas de salde publica adequadas e proporcionadas ao risco.

Assim, nos termos da alinea a) do n.° 2 do art.® 2.° do Decreto Regulamentar n.® 14/2012, de 26
de janeiro, a DGS procede a atualizagdo da seguinte Norma, com produgéo de efeitos a 3 de
outubro de 2021:

1. A investigacdo epidemiolégica? é operacionalizada através da realizagdo do inquérito
epidemiolégico, que consiste na recolha sistematica de informagdo clinica e
epidemiolégica referente aos casos notificados (possfveis/provaveis e confirmados9 de
infecdo por SARS-CoV-2 / COVID-19, nos termos da Norma 020/2021 da DGS, para a
implementacédo de medidas de prevengéo e controio.

2. Para cada caso, sdo recolhidos, pelo menos, os seguintes dados:
a. ldentificacdo pessoal;
b. Informacdo demografica;
c. Informacdo clinica;
d. Estado vacinal, de acordo com os esquemas recomendados na Norma 002/2021
da DGS;
Fonte de infe¢do;
Modo e contexto da transmissdo;
g. ldentificacdo de contactos.

Thom

3. Ainformacgdo recolhida no ponto anterior é registada nos suportes criados para o efeito,
na aplicagdo informdatica de suporte ao Sistema Nacional de Vigildncia Epidemiolégica

(SINAVE) e na plataforma Trace COVID-19 (https://tracecovid19.minsaude.pt/).

' European Centre for Disease Control and Prevention (ECDC). Partial COVID-19 vaccination, vaccination following
SARS-CoV-2 infecticn and heterologous vaccination schedule. ECDC, 22 July 2021,

2Ce Consultar: https://www.cdc.gov/coronavirus/2018-ncov/php/contact-
I igating-covid-19- hitrnl
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4. O rastreio de contactos tem como objetivo identificar rapidamente potenciais casos
secunddrios, a fim de se poder intervir e interromper a cadeia de transmissdo da infecdo,
e inclui as seguintes etapas:

a. ldentificacdo imediata de todos os contactos de um caso confirmado de infecdo
por SARS-CoV-2 / COVID-19, tendo em conta o periodo de infecciosidade,
estabelecido na sequéncia do inquérito epidemiolégico;

b. Avaliacdo e estratificacdo de risco dos contactos identificados, incluindo a
avaliacdo dos sinais e/ou sintomas sugestivos de COVID-19.

5. O rastreio de contactos, parte integrante do inquérito epidemiolégico, é da
responsabilidade da Autoridade de Satde da area geogréfica de ocorréncia do caso
confirmado. Nas situa¢des em que o caso confirmado frequentou, no periodo de
transmissibilidade, um estabelecimento em area geografica diferente da érea geografica
de residéncia, o rastreio de contactos nesse contexto é da responsabilidade da Autoridade
de Saude da éarea geogréfica de localizagdo do estabelecimento, em articulagdo com a
Autoridade de Saude da rea geogréfica de ocorréncia do caso confirmado.

6. A Autoridade de Saude deve solicitar a mobiliza¢do de recursos materiais e humanos de
outras unidades funcionais, sob a sua coordenacéo, distribuindo-lhes tarefas de acordo
com as competéncias dos mesmos. Deve ainda mobilizar outros profissionais, cuja
gestdo é realizada em colaboracdo com as Administragdes Regionais de Saude e as
Unidades Locais de Salde.

7. Todos os profissionais referidos no ponto anterior devem realizar o Curso de Formacdo
Online de Vigildncia Epidemioldgica da COVID-19, disponibilizado pela DGS, na plataforma
NAU, assim como assinar um termo de confidencialidade da informacdo tratada.

DEFINICAO DE CONTACTO

8. Um contacto é uma pessoa que esteve exposta a um caseo confirmado de infecdo por
SARS-CoV-2/COVID-19, dentro do periodo de transmissibilidade/infecciosidade, ou a
material bioldgico infetado com SARS-CoV-23.

9. O periodo de transmissibilidade/infecciosidade para fins de rastreio de contactos
estende-se**:
a. Em casos sintomaéticos:

3 ECDC. Contact tracing: public health management of persens, including healthcare workers, having had contact with
COVID-19 cases in the European Union - third update. ECDC, 18 November 2020,

4 ECDC. Contact tracing: public health management of persons, including healthcare workers, having had contact with
COVID-19 cases in the European Union - third update. ECDC, 18 November 2020.

5 He X, et al. Temporal dynamics in viral shedding and transmissibility of COVID-19. Nat Med 2020; 26: 672-675.
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i. Desde 48 horas antes da data de inicio de sintomas de COVID-19, até
ao dia em que é estabelecido o fim do isolamento do caso
confirmado, nos termos da Norma 004/2020 da DGS.

b. Em casos assintométicos:

i. Desde 48 horas antes da data da colheita da amostra biolégica para
o teste laboratorial para SARS-CoV-2 até ao dia em que é estabelecido
o fim do isolamento do caso confirmado, nos termos da Norma
004/2020 da DGS

ii. Quando for possivel estabelecer uma liga¢do epidemiolégica: desde
48h apés a exposi¢do ao caso confirmado, até ao dia em que é
estabelecido o fim do isolamento do caso, nos termos da Norma

004/2020 da DGS.

IDENTIFICACAO E ESTRATIFICAGAO DE CONTACTOS

10. Os contactos sdo identificados:

a. Pela Autoridade de Salide, ou profissionais coordenados por esta, na sequéncia
da investigacdo epidemiolégica de um caso confirmado de infecdo pelo SARS-
CoV-2/COVID-19;

b. Pelos Servicos de Salide e Seguranga do Trabalho / Satude Ocupacional (SST/SO),
no contexto laboral dos profissionais de salde, nos termos da Orientagdo
013/2020 da DGS, articulando-se com a Autoridade de Salde territorialmente
competente;

c. Pelo Centro de Contacto SNS 24, através de algoritmos validados para o efeito,
na impossibilidade das outras op¢des (Anexo 1).

11. Os contactos identificados nos termos do ponto anterior sdo registados na plataforma

Trace-COVID-19 (hitps://tracecovid19.minsaude.pt/).

12. Se, durante a identificacdo de contactos forem detetados cidadéos, portugueses ou de
outras nacionalidades, que nao se encontrem em Portugal, a Autoridade de Salde
Regional deve informar o Centro de Emergéncias em Sadde Publica da DGS
(cesp@dgs.min-saude.pt) para, no cumprimento do Regulamento Sanitério Internacional,
comunicar a informacdo relevante as Autoridades de Saude dos respetivos paises.

13. Se o caso de infe¢do por SARS-CoV-2 identificado esteve a bordo de uma aeronave ou
navio dentro do periodo de transmissibilidade/infecciosidade, deve ser dado
conhecimento & Autoridade de Salde do aeroporto / aerédromo onde a aeronave
aterrou ou do porto maritimo onde o navio atracou. Nos casos de viagens aéreas
internacionais, a identificacdo de contactos é realizada pela Autoridade de Saude do
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aeroporto / aer6édromo de desembargue do caso confirmado, através da consulta da
plataforma eletrénica do Passenger Locator Card (PLC) e dos PLC em papel, nos termos da
Orientagdo Conjunta DGS/SPMS/ANAC/Turismo de Portugal 001/2020.

14. O inquérito epidemioldgico e o rastreio de contactos devem ser iniciados nas 24 horas
seguintes ao conhecimento da existéncia do caso, independentemente da forma
como se tomou conhecimento da existéncia do mesma®.

15. Para a implementacdo das medidas de salde publica adequadas e proporcionadas, os
contactos de caso confirmado de infe¢do por SARS-CoV-2 / COVID-19 s3o classificados,
em contactos de alto e de baixo risco {Anexo 2Y.

16. S&o contactos de alto risco as pessoas com-um nivel de exposi¢do elevado ao caso
confirmado de infe¢do por SARS-CoV-2 / COVId-19 (Tabela 1 do Anexo 2) que:
a. N&o apresentem esquema vacinal completo®;
ou
b. Apresentem esquema vacinal completo, mas:
i. Coabitern com o caso confirmado em contexto de elevada proximidade
(por exemplo, partilha do mesmo quarto);
ouv
ii. Sejam contacto de caso confirmado no contexto de um surto® em
Estruturas Residenciais para Idosos (ERPI) e outras respostas similares
dedicadas a pessoas idosas'?, Unidades de Cuidados Continuados
Integrados {UCCI) da Rede Nacional de Cuidados Continuados (RNCCI),
instituicdes de acolhimento de criangas e jovens em risco,
estabelecimentos prisionais, Centros de acolhimento de migrantes e
refugiados;
ou
iii. Residam ou trabalhem em Estruturas Residenciais para ldosos (ERPI) e
outras respostas similares dedicadas a pessoas idosas'.

§ ECDC. Contact tracing: public health management of persons, including healthcare workers, having had contact with
COVID-19 cases in the European Union - third update. ECDC, 18 November 2020,

7 ECDC. Contact tracing: public heaith management of persons, including healthcare workers, having had contact with
COVID-19 cases in the European Union - third update. ECDC, 18 November 2020,

¢ Inclui, pessoas sem esquema iniclado, com esguema incompleto ou com esquema completo hi menos de 14
dias.

®Ver ponto 26 da presente Norma.

Y ECDC. COVID-19 outhreaks in long-term care facilities in the EU/EEA in the context of current vaccination coverage.

ECDC, 26 July 2021.

" ECDC. COVID-19 outbreaks in long-term care facilities in the EU/EEA in the context of current vaccination coverage.

ECDC, 26 July 2021.
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17. Sao contactos de baixo risco as pessoas que:
a. Apresentem um nivel de exposi¢do de baixo risco (Tabela 1 do Anexo 2);
b. Apresentem um nivel de exposicdo de alto risco e ndo cumpram nenhum dos
critérios do ponto anterior da presente Norma.

18. Para efeitos do disposto nos pontos anteriores, esquema vacinal completo
corresponde a administragido da Ultima dose de vacina contra a COVID-19 do esquema
recomendado, nos termos da Norma 002/2021 da DGS, hé pelo menos 14 dias’2.

IMPLEMENTACAO DE MEDIDAS"

19. Aos contactos sdo aplicadas, em fung¢do do risco de virem a desenvolver infegéo por
SARS-CoV-2 / COVID-19, as seguintes medidas (Anexo 3}):
a. Testes laboratoriais;
b. Vigilancia;
c. Isolamento profilatico.

20. A implementagdo das medidas de satde publica é da responsabilidade da Autoridade de
Salde da 4rea geografica de ocorréncia do caso confirmado de infegdo por SARS-CoV-
2/COVID-19. Relativamente aos contactos associados a caso confirmado em
estabelecimento, a responsabilidade pela vigildncia é da Autoridade de Saude da érea
geogréfica do estabelecimento.

21. Sem prejuizo do ponto anterior, a abordagem e vigiléncia dos contactos laborais de
profissionais de salde é realizada pelos SST/SO em articulagdo com a Autoridade de
Saude territorialmente competente.

22. Aos contactos com histéria de infecdo pelo SARS-CoV-2/COVID-19 ha menos de 180
dias, nos termos da Norma 019/2020 da DGS, néao se aplicam as medidas constantes
na presente Norma, exceto o previsto no ponto 27.

Testes Laboratoriais para SARS-CoV-2

23. Arequisicdo do teste laboratorial para SARS-CoV-2 ¢ realizada automaticamente através
da plataforma Trace COVID-19 para as pessoas registadas como contactos, nos termos
do ponto 12 da presente Norma.

"2 Para os contactos com condig¢ies clinicas de imunossupressdo, nos termos da Norma 002/2021 da DGS, é
considerado esquema vacinal completo o esquema inicial, isto é, sem dose adicional de vacina contra a COVID-19,

13 Consultar: Resolugdo do Conselho de Ministros n.° 135-A/2021, de 29 de setembro e Decreto-Lei n.® 78-A/2021,
de 29 de setembro.
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24. Os contactos devem realizar teste laboratorial de amplificagio de dcidos nucleicos
(TAAN) para SARS-CoV-2, nos termos da Norma 019/2020 da DGS'41516.17;
a. Contactos de alto risco:
i. Primeiro teste: o mais precocemente possivel e, idealmente, até ao 5.°
dia ap6s a data da Gltima exposi¢do ao caso confirmado;
ii. Segundo teste: ao 10.° dia apds a data da Gltima exposi¢do ao caso
confirmado.
b. Contactos de baixo risco: teste laboratorial o mais precocemente possivel e,
idealmente, até ao 5.° dia apés a data da Gltima exposig¢do ao caso confirmado.

25. Em situagdes de cluster’ ou de surto' todos os contactos (de alto e baixo risco)
devem realizar teste para SARS-CoV-2, preferencialmente teste rapido de antigénio
(TRAg) nos termos da Norma 019/2020 da DGS, para a répida implementacido de
medidas de salde publica.

26. Para efeitos do disposto nos pontos anteriores, as pessoas com um resultado positivo
no teste para SARS-CoV-2 s&o seguidas nos termos da Norma 004/2020 da DGS.

Vigilancia dos Contactos

27. Todos os contactos devem adotar as seguintes medidas durante 10-14 dias desde a
data da dltima exposicdo (Anexo 3):

a. Utilizar mascara cirorgica, em qualquer circunstancia, em espagos interiores e
exteriores, nos termos da Orientagdo 011/2021 da DGS;

b. Manter-se contactavel;

c. Automonitorizar e registar diariamente sintomas compativeis com COVID-19,
bem como medir e registar a temperatura corporal, pelo menos uma vez por dia;

d. Contactar o SNS 24 se surgirem sinais e/ou sintomas compativeis com COVID-19.

™ Se o teste molecular ndo estiver disponivel ou ndo permitir a obtengdo do resultado em menos de 24 horas, deve
ser utilizado um teste ripido de antigénic (TRAE), nos termos da Norma 019/2020 da DGS.

15 ECDC. COVID-19 testing strategles and objectives. ECDC, 15 September 2020.

8 Grassly NC, et al. Comparison of molecular testing strategies for COVID-19 control: a mathematical modelling study.
Lancet Infect Dis 2020.

N CDC Interim public health recommendations for fully vaccmated people CDC, 1 September 2021

18 Cluster (conglomerado) conjunto de casos, grupos ou eventos, que parecem estarem relacionados pela sua
forma de distribui¢do no espago e/ou no tempo (Um Dicionario de Epidemiologia (Segunda Edicdo), editado para a
Associacdo Internacional de Epidemiologia por John M. Last; 1988; Tradu¢do: coordenada pelo Prof, Cayolla da Mota;
Editor: Departamento de Estudos e Planeamento da Salde).

9 Surto: Dois ou mais casos confirmados de infegdo por SARS-CoV-2/ COVID-19 assoclados a um contexto nio
residencial especifico, cujas datas de Infcio de sintomas (ou datas de colheita do teste, se assintomaticos)
ocorreram num periodo de 14 dias, existindo evidéncia de exposicdo entre os casos no perfodo de infecciosidade de
um dos casos. (adaptado de: Public Health England (2020). Guidance COVID-19: epidemiclogical definitions of
outbreaks and clusters in particular settings).
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28. Aos contactos de alto risco deve ser realizada vigildncia ativa, durante o perfodo de
isolamento profilatico definido.

29. Os contactos de baixo risco devem limitar as interagdes com outras pessoas, reduzindo
as suas deslocagdes ao indispensavel (par exemplo: trabalho, escola, casa, etc.), e evitar
o contacto com pessoas com condi¢8es associados a maior risco de desenvolvimento de
COVID-19 grave, nos termos da Norma 004/2020 da DGS.

30. Na piataforma Trace COVID-19:
a. Aos contactos de alto risco, sob vigilancia ativa, é atribuido o estado de «vigilancia
ativax»;
b. Aos restantes contactos identificados é atribuido o estado de «vigilancia passiva».

31. O registo didrio de sinais e/ou sintomas compativeis com COVID-19 pode ser realizado
através da funcionalidade de autorreporte, disponivel no Registo de Satide Eletrénico ou

no portal COVID-19 (https://covid-19.min-saude.pt).
Isolamento Profilatico dos Contactos de Alto Risco

32. Os contactos de alto risco estéo sujeitos a isolamento profilitico, no domicilio ou
noutro local definido a nivel local, pela Autoridade de Saade.

33. Para efeitos do ponto anterior, é emitida uma Declaragdo de Isolamento Profilatico (DIP),
de acordo com o modelo dos Despachos n.° 2836-A/2020 e/ou n.° 3103-A/2020, e nos
termos do art.® 3.° do Decreto n.° 3-C/2021 de 22 de janeiro, ou legislagdo analoga em
vigor.

34, Em situagdo excecionais, a Autoridade de Salde pode determinar, fundamentada
numa avaliagdo de risco caso-a-caso, o isolamento profilatico a contactos de caso
confirmado de infe¢do por SARS-CoV-2 / COVID-19 noutras circunstancias ndo previstas
na presente Norma.

35. O fim do isolamento profildtico é estabelecido apds a obtengéo de um resultado
negativo num teste laboratorial TAAN para SARS-CoV-2, realizado ao 10.° dia apés a
data da dltima exposic¢do ao caso confirmado?02'.22,

20 Se o teste molecular ndo estiver disponivel ou ndo permitir a obtengdo do resuitado em menos de 24 horas, deve
ser utilizado um teste rapido de antigénio (TRAg), nos termos da Norma 019/2020 da DGS.

21 Chia PY, et al. Virological and serological kinetics of SARS-CoV-2 delta variant vaccine-breakthrough infections: a
multi-center cohort study. (pre-print).

2 Riemersma KK, et al. Shedding of infectious SARS-CoV-2 despite vaccination. {pre-print).

Norma n° 015/2020 de 24/07/2020 atualizada a 01/10/2021 8/16

Alameda D. Afonso Henriques, 45 | 1049-005 Lisboa - Portugal | Tel: +351 21 843 05 00 | Fax: + 357 21 843 05 30 | E-mail: geral@dgs.min-saude.pt | www.dgs.pt



COVI D-1 9 P Sl A9 2D6S

36. Em situagdes em que o risco de gera¢do de cadeias de transmissdo a pessoas com
condicbes associadas a evolucdo para COVID-19 grave é alta (avaliacdo caso a caso?), a
Autoridade de Saude pode determinar o isolamento profilatico até ao 14.° dia apés a
exposi¢do ao caso confirmado de infegdo por SARS-CoV-2 / COVID-19%425,

37. Para efeitos dos numeros anteriores, nas situagdes em que ndo é possivel garantir
adequadas condi¢6es de isolamento dentro da habitagdo entre o caso confirmado e ofs)
seu(s) coabitante(s}, a data da Ultima exposicdo de alto risco corresponde a data do fim
do isolamento do caso confirmade (ou & data do fim do isolamento do ultimo caso
confirmado, se mais do que um caso confirmado entre os coabitantes).

CASO SUSPEITO DETETADO DURANTE A VIGILANCIA DE CONTACTOS

38. Se durante a vigilancia de contactos de caso confirmado de COVID-19:

a. O contacto verificar o aparecimento de sintomas sugestivos de COVID-19, deve
manter-se em isolamento e contactar o SNS 24 (808 24 24 24) ou, em caso de
emergéncia, ligar para o 112 de forma a garantir o encaminhamento nos termos
da Norma 004/2020 da DGS.

b. A Autoridade de Saude verificar o aparecimento de sintomas sugestivos de
COVID-19, deve, através de avaliacdo telefénica, encaminhar o caso suspeito de
acordo com os critérios presentes no Anexo 2 da Norma 004/2020 da DGS.

39. Nas situagdes em que o caso possivel/provavel é identificado pela Autoridade de Sadde
e tem indicacdo para vigiléncia clinica e isolamento no domicilio, o teste laboratorial para
SARS-CoV-2 deve ser prescrito pela Autoridade de Satde.

40. O caso possivel/provavel com indicacdc para vigilancia clinica e isolamento no domicilio
é avaliado e seguido pelas equipas das USF/UCSP, nos termos da Norma 004/2020 da
DGS, até ao resultado do teste laboratorial. Se:

a. Teste positivo: o caso confirmado de COVID-19 mantém o seguimento nos
termos da Norma 004/2020. Nestes casos, a Autoridade de Saude deve iniciar os
procedimentos de caso confirmado, incluindo a respetiva investigacdo

23 passpas que se encontram em situagio de vulnerabilidade social ou trabalhem em locais com contacto com
pessoas em situagdo de vulnerabilidade social (em Estruturas Residenciais para Idosos (ERPI), Unidades de Cuidados
Continuados Integrados (UCCI) da Rede Nacional de Cuidados Continuados (RNCCI) e outras respostas dedicadas a
pessoas idosas; instituigbes de acolhimento de criangas e jovens em risco; estabelecimentos prisionais ou similares),
ou comn pessoas com condicdes associadas a evolugdo para COVID-19 grave, nas termos da Norma 004/2020 da DGS.
24 ECDC. Contact tracing: public health management of persons, including healthcare workers, having had contact
with COVID-19 cases in the European Union - third update. ECDC, 18 November 2020.

25 ECDC. COVID-19 clusters and outbreaks in occupational settings in the EU/EEA and the UK, ECDC, 11 August 2020.
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epidemiolégica e a implementacdo de medidas, de acordo com a presente
Norma.

b. Teste negativo: o contacto mantém o estado de vigildncia e as medidas
previamente definidas pela Autoridade de Salde, nos termos da presente
Norma, sem prejuizo da avaliacdo e seguimento adequados a situagéo clinica,
pelo seu médico assistente.

41, O conteldo da presente Norma ser atualizado sempre que a evidéncia cientifica efou a
evolucdo epidemiolégica assim o justifique.

Graca Freitas
Diretora-Geral da Saude
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ANEXO 1

Identificacdo de Contactos e Estratificagdo do Risco pelo Centro de Contacto SNS
24

1. Os contactos identificados pelo SNS 24, através de algoritmos validados para o efeito, sdo
potenciais contactos de alto ou baixo risco.

2. Para o disposto no numero anterior, o SNS 24 integra a informagdo na plataforma Trace
COVID-19, assegurando o:

a. Registo dos contactos na plataforma Trace COVID-19, com a informacao do nome,
nimero de utente, morada de ocorréncia/atual, nimero de telemével, endereco
eletrénico, assim como o nome do caso confirmado associado, respetivo contacto
telefénico, data do ultimo contacto de risco e identificacdo do critério de risco;

b. Indexagdo dos contactos ao caso confirmado de COVID-19, na plataforma Trace
COVID-19;

¢. Emissdo da Declaracao Provisoria de Isolamento Profilatico (DPIP), nos termos do
art.® 19.°-A e 19.°-B do Decreto-Lei n.° 10-A/2020 de 13 de mar¢o, na sua redacdo
atual, para os potenciais contactos identificados como de alto risco;

d. Esclarecimento aos contactos relativamente aos cuidados a ter durante o periodo
de isolamento profilatico;

e. Informagdo aos contactos que em caso de aparecimento de sintomas devem
contatar o SNS 24, ou 0 112 em caso de emergéncia.

3. Aos contactos identificados pelo SNS 24 é dada a possibilidade de autorreporte diario de
sintomas, cujo resultado é integrado na plataforma Trace COVID-19, através da
funcionalidade de autorreporte disponivel no Registo de Saude Eletrénico ou no portal

COVID-19 (https://covid-19.min-saude.pt).

4, Para os contactos de alto e baixo risco de caso confirmado de infegdo por SARS-Cov-2/
COVID-19 é requisitado um teste laboratorial molecular para SARS-CoV-2 pelo SNS 24.

5. As Autoridades de Salde, ou profissionais coordenados por esta, devem contactar, até 72
horas apéds a introducdo na plataforma Trace COVID-19, os contactos identificados pelo
SNS 24 para:

a. Validacdo da estratificacdo de risco dos contactos e do periodo de isolamento
considerado na DPIP emitida;

b. Cessacdo da DPIP aos utentes sem critério para classificagdo como contactos de
alto risco;

¢. Emissdo de DIP aos contactos de alto risco e cessa¢do da DPIP, caso o periodo de
isolamento deva ser alterado;

d. Requisi¢do de testes molecular para SARS-CoV-2 aos contactos, quando aplicavel;

e. Alteracdo do tipo de vigiléncia na plataforma Trace COVID-19, quando aplicavel.
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2. Na eventualidade dos contactos de alto risco identificados pelo SNS 24 ndo serem
contactados pela Autoridade de Salde, estes devem permanecer em isolamento
profildtico, nos termos da legislagdo aplicavel da DPIP, sendo enviado, para o efeito e
automaticamente um SMS de “fim do isolamento”, pelo SNS 24, ao 10.° dia ap6s a data
da ultima exposicdo de alto risco ao caso confirmado ou do contacto com o SNS 24,
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ANEXO 2
Classificacdo do contacto de caso confirmado e medidas a implementar

1. Adassifica¢do do risco de o contacto desenvolver infe¢do por SARS-CoV-2 / COVID-19%6.27.28
depende:

a. Nivel de exposi¢do (Tabela 1)?%:

i. A proximidade entre o contacto e o caso confirmado de infe¢do pelo SARS-
CoV-2/ COVID-19: o risco é tanto maior quanto menor for a distdncia entre
as pessoas;

ii. A dura¢do da exposicdo: o risco & tanto maior guanto mais longa for a
exposicdo, devendo essa duracdo ser aferida cumulativamente3®;

iii. A presenca de sintomas no caso confirmado e a sua duragdo: o risco é
maior para 0s contactos com casos confirmados sintomaticos de COVID-19,
sobretudo se o contacto ocorrer em torno do primeiro dia de sintomas3";

iv. A probabilidade de geracdo de goticulas ou aerosséis pelo caso
confirmado de infecdo pelo SARS-CoV-2/ COVID-19: o risco € maior se ¢
contacto ocorrer durante atividades com geragdo de aerossdis pelo caso
confirmado, como por exemplo, tosse, canto, grito e exercicio fisico.

v. A utilizacdo de Equipamento de Protecéo Individual {(EPI) adequado, de
acordo com a Norma n.° 00772020 e/ou a Orientagdo n.® 019/2020 da DGS,
no caso dos profissionais de salde.

vi. A presenga de certas caracteristicas ambientais: o risco é maior em
situa¢des de exposicdo em ambientes fechados e pouco ventilados e em
ambientes com aglomerados populacionais32.

% CDC, Contact Tracing for COVID-19. 21 Oct 2020, https://www.cdc.gov/coronayirus/2019-ncov/php/contact-

trad] -tracing-plan/contact-tracing.html

77 Ng OT, et al. SARS-CoV-2 seroprevalence and transmission risk factors among high-risk close contacts: a
retrospective cohort study. Lancet Infect Dis 2020 (Epub ahed of print)

# World Health Organization (WHO). Considerations for the quarantine of contacts of COVID-19 cases. WHQ, 25 june

2021,
29 CDC. Scientific brief: SARS-CoV-2 transmission. CDC, 7 May 2021: " ov/coronavirys/2019-
n i j -bri -COV-2- mission.html

30 0 limite de 15 minutos foi definido arbitrariamente, por questdes de organizacao e exequibilidade.
31 He X, et al. Temporal dynamics in viral shedding and transmissibility of COVID-19. Nat Med 2020; 26: 672-675.
32 ECDC. COVID-19 clusters and outbreaks in occupational settings in the EU/EEA and the UK, ECDC, 11 August 2020.
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b. Estado imunitério:

i. O esquema vacinal completo®34, nos termos da Norma 002/2021 da DGS
confere protecdo contra a infecdo por SARS-CoV-2 / COVID-19, mesmo
perante a circulagdo de novas variantes como a variante Delta®,

ii. A infegdo prévia por SARS-CoV-2 / COVID-19, nos termos da Norma
020/2020 da DGS, nos dltimos 180 dias confere prote¢do contra nova
infecdo, mesmo perante a circulagdo de novas variantes, como a variante
Delta, pelo que estas pessoas sdo excluidas das medidas constantes na
presente Norma3®#, exceto o disposto no ponto 27.

Tabela 1; Nivel de Exposi¢éo®>2=*
ELEVADO:

1. Contacto cara-a-cara com um caso confirmado de infe¢do por SARS-CoV-2/ COVID-19 a uma
distadncia inferior a 1 metro, independentemente do tempo de exposicdo

2. Contacto cara-a-cara com um caso confirmado de infe¢do por SARS-CoV-2/ COVID-19 a uma
distdncia entre 1 e 2 metros e durante 15 minutos ou mais {sequenciais ou cumulativos, ao
longo de 24 horas)

3. Contacto em ambiente fechado com um caso confirmado de infe¢do por SARS-CoV-2 / COVID-19
{ex. coabitacdo, sala de reunifes, sala de espera, sala de aula) durante 15 minutos ou mais,
incluindo viagem em veiculo fechado com caso confirmado de infe¢do por SARS-CoV-2/ COVID-19
{a avaliacdo de risco em aeronave e navio deve ser remetida para as normas em vigor)*?

4, Prestacio direta e desprotegida de cuidados de sadde a casos confirmados de infecao pelo
SARS-CoV-2/ COVID-18 (isto &, sem uso de EPl adequado a atividade assistencial respetiva, de
acordo com a Norma n.? 007/2020 e/ou a Orientacdo n.° 019/2020 da DGS, ou sempre que houver
indicios de utilizacdo/remocdo incorreta)

5. Contacto direto e desprotegido, em ambiente labaratorial ou locais de colheita, com produtos
bioldgicos infetados com SARS-CoV-2

3 Corresponde & administragdo da Gltima dose de vacina contra a COVID-19 do esquema recomendado, nos termos
da Norma 002/2021 da DGS, hé pelo menos 14 dias.

3 CDC, Interim public health recommendations for fully vaccinated people. CDC; 1 September 2021:
https:/fwww.cdc.govicorgnavirus/2019-ncovivaccines/fully-vaccinated-guidance. html

35 ECDC. Interim public health considerations for the provision of additional COVID-19 vaccine doses. ECDC, 1
September 2021.

36 ECDC. Interim public health considerations for the provision of additional COVID-19 vaccine doses. ECDC, 1
September 2021

*7 Wworld Health Organization (WHO). COVID-19 natural immunity. WHO, 10 May 2021.

3 ECDC, Contact tracing: public health management of persons, including healthcare workers, having had contact with
COVID-19 cases in the European Union - third update. ECDC, 2020.

¥ Public Health England Consultar htt, //www oV |d n -f r-co

nce-for-

4 ECDC. Contact tracing: public health management of persons, including healthcare workers, having had contact with
COVID-19 cases In the European Union - third update, ECDC, 2020.
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BAIXO:

1. Contacto cara-a-cara, a uma disténcia entre 1 e 2 metros com um caso confirmado de infecdo
por SARS-CoV-2 / COVID-19, por periodo inferior a 15 minutos

2. Contacto em ambiente fechado com um caso confirmado de infecdo por SARS-CoV-2 / COVID-19
(ex. coabitagdo, sala de reunides, sala de espera, sala de aula), incluindo viagem em veiculo
fechado com caso confirmado de infegdo pelo SARSCoV-2 / COVID-19, por periodo inferior a 15
minutos (sequenciais ou cumulativos; ao longo de 24 horas)

* 0 uso de mdascaras ou outros tipos de EPI ndo exclui uma pessoa de ser considerada como
contacto de alto risco, exceto se usados por profissionais treinados em contexto de prestacdo
direta de cuidados a doentes.

Tabela 2: Classificagio do contacto e medidas a implementar
Esquema
Nivel q. Situacdes - 3 Isolamento
vacinal A Testes Vigildncia
de excecionais | Classificagdo Profilatico
- completo N {pontos (pontos
exposicdo (alinea b.. do Contacto {pontos 35
(Tabela 1} (homns onto 16) £nees) 2112122) € 36)
002/2021) |©
o .
N3o N/A 1. testel até
ALTO ao 5.° dia
Ativa Sim
Elevad i RISCO 2.°teste ao
evado im 10.° dia
Sim
Nao 4
T
BAIXO este até . )
ao Passiva Néao
RISCO o
Baixo N/A N/A 5. dia
N/A - Ndo aplicavel.
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CONTACTOS DE CASO
CONFIRMADO DE COVID-19

TODOS OS CONTACTOS DEVEM
ADOTAR AS SEGUINTES MEDIDAS

Gestdo de contactos, integra na
avaliagdo do risco:

Nivel de exposigao;

Estado vacinal;

Contexto de transmissdo.
Promove a implementagio de
medidas de Satude Pdblica,
aderjuadas & proporcionadas ao
fisco, pela Autoridade de Sadde

UTILIZAR MANTER-SE MEDIR MONITORIZAR
MASCARA CONTACTAVEL TEMPERATURA SINTOMAS
LRillzar reascara O meio de contacto Medi' 2 registar & Automonitorizay
cirurgica em todos os dispomvel & acessivel temperatura vorporal registar dianamerie
ambientes {intenocr ¢ pelc menos uma vez sintomas compativess
extenor) por diz com COVID-18

e CeC-19 PID-savde x

Se surgirern sintormas compativeis com COVID-19, contactar o profissional de sadde
que L acompainia, 0 SNS 24 - BOB 24 24 24, ou se e gravidade justificar o 112

Sip e T S a At inal

£ £ Lo T

FrLLEE e O s Clag e ds
LN CONTRCL B bdrd, L

50\
Y.\

LIMITAR CONTACTOS

Reduzindo as suas deslocagdes ao
indispensavel (trabalho, escola, casa) e adotar
as medidas preventivas em perrmanéncia
Evitar 0 contacto com pessoas com condigdes
associados a maior risco de desenvolvimento
de COVID-19 grave

TESTES PARA SARS-COV-2

Até ao 5° dia apds exposicdo ao caso
confirmado
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N CONTACTO DE
A  ALToRISCO

= No domicilic ou noutro local definide pela
Autoridade de Satde

= Fim do isolamento - apos resultado negativo
no teste realizado ac 10° dia ou até 14 dias se
determinade pela Autoridade de Sadde

= Até ao 5° dia e ao 10° dia apds data da ultima
exposicao ao caso confirmado
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