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1. INTRODUGAO

A COVID-19 é uma doenga infecciosa emergente, causada por um virus da familia dos
Coronavirus — o SARS-CoV-2 (de forma simplificada, como faz a OMS, 2019-nCoV) identificado

pela primeira vez em Wuhan, na China, em dezembro de 2019.

Em 30 de janeiro de 2020, o Comité de Emergéncia da Organizacao Mundial de Saude
(OMS) decretou Emergéncia de Satde Publica de Ambito Internacional. Em 11 de marco de 2020,
tomando em consideracdao a amplitude de sua distribuicdo mundial, veio a ser classificada como

pandemia. Segundo a OMS, para configurar uma pandemia séo necessarias trés condig¢oes:

1. ser uma nova doencga que afeta a populagao;
2. 0 agente causador ser do tipo bioldgico transmissivel aos seres humanos e causador de
uma doenga grave; e

3. ter contagio facil, rapido e sustentavel entre os humanos.

A ocorréncia da COVID-19, bem como as medidas tomadas na Politica Nacional de
Protecao e Defesa Civil, definida pela Lei N° 12.608, de 10 de abril de 2012. Efetivamente,
estamos em estado de calamidade publica, decretada em decorréncia de um desastre de
natureza bioldgica, que se insere na rubrica “doengas infecciosas virais” (conforme o COBRADE,
1.5.1.1.0). No Brasil, o Congresso Nacional reconheceu, para fins especificos, por meio do
Decreto Legislativo N° 6, de 20 de margo, a ocorréncia do Estado de Calamidade Publica, nos

termos da solicitacdo do Presidente da Republica.

Em Santa Catarina, o acionamento do Centro Integrado de Gerenciamento de Riscos e
Desastres - CIGERD ocorreu no dia 14 de margo de 2020, quando foi deflagrada a “Operagéo
COVID-19 SC”. No dia 17 de margo de 2020, o governo do Estado decretou situagao de
emergéncia, através do Decreto n° 515, por conta da pandemia de Coronavirus. O Decreto n°
562, de 17 de abril de 2020, declarou estado de calamidade publica em todo o territorio
catarinense, nos termos do COBRADE n° 1.5.1.1.0 - doengas infecciosas virais, para fins de
enfrentamento a COVID-19, com vigéncia de 180 (cento e oitenta) dias, suspendendo as aulas
presenciais nas unidades das redes de ensino publica e privada, sem prejuizo do cumprimento do
calendario letivo, até 31 de maio. Este Decreto foi alterado por outro de numero 587, de 30 de
abril, que suspendeu as aulas nas unidades das redes de ensino publica e privada por tempo
indeterminado. O Decreto n° 630, de 1° de junho, suspendeu até 2 de agosto de 2020 as aulas
presenciais nas unidades das redes de ensino publica e privada, sem prejuizo do cumprimento do
calendario letivo, o qual devera ser objeto de reposicdo oportunamente. Em 16 de junho, o

Ministério da Educagédo publicou a Portaria n°® 544 que dispde sobre a substituicado das aulas



presenciais por aulas em meios digitais, enquanto durar a situagdo de pandemia do novo
Coronavirus - COVID-19. E, em 18 de junho, a Portaria n° 1.565 que estabeleceu orientacbes
gerais visando a prevengao, ao controle e a mitigacdo da transmissdo da COVID-19, e a
promogao da saude fisica e mental da populagao brasileira, de forma a contribuir com as agbes

para a retomada segura das atividades e o convivio social seguro.

O calendario escolar devera ser adaptado de forma a diminuir os danos causados pela
suspensao das aulas, conforme Lei 14.040 de agosto de 2020 que estabelece normas
educacionais excepcionais a serem adotadas durante o estado de calamidade publica reconhecido
pelo Decreto Legislativo n° 6, de 20 de margo de 2020; e altera a Lei n°® 11.947, de 16 de junho de
20009.

O impacto potencial da COVID-19 é elevado devido, entre outros aspectos:

A. a propagacgao do virus ser facil e rapida;

B. atransmiss&o ocorrer enquanto o paciente esta assintomatico ou tem sintomas
leves (5 até 14 dias);

C. adoenca ter consequéncias agravadas, para além de idosos, em certos grupos
populacionais com grande expressao no Brasil, como diabéticos, hipertensos e
com problemas cardiacos;

D. a possibilidade de gerar sobrecarga e, mesmo, ruptura, nos sistemas e servicos de
saude e assisténcia social (podendo gerar sua ruptura), na fase exponencial da
contaminacéo;

E. ataxa de mortalidade pode atingir, em certos contextos, nimeros preocupantes.

Considerando que a transmissdo do agente infeccioso se faz por contagio interpessoal, é
fundamental promover a preparacao das instituicbes, organizagdes e servigos para uma resposta
efetiva e oportuna, que ajude a diminuir a amplitude e ritmo da infeccao e a mitigar seus impactos,
especialmente, o numero de vitimas mortais. A estratégia a seguir deve estar alinhada com as
indicacbes das instituicbes de saude municipais, estaduais, federais e internacionais. As
atividades a desenvolver devem ser, sempre, proporcionais e adaptadas ao nivel de risco definido

pelas instituicbes responsaveis.

As experiéncias ja reconhecidas nos casos mais bem-sucedidos de controle provam que a
preparacao para uma epidemia comega (ou deve comecar) antes dela ocorrer. Se tal ndo ocorreu
(ou s6 ocorreu parcialmente), mais importante se torna que a prevengdo se inicie logo aos
primeiros sinais de casos provenientes de outros paises (ou regides), com reforgo na fase de
transmissao local e, obviamente, maior destaque na fase de transmissdo comunitaria ou

sustentada. Entre as medidas adotadas desde cedo pelos paises melhor sucedidos no controle a



COVID-19, constam-se a realizagdo massiva de testes com isolamento de casos detectados e
quebra de cadeias de transmissdo, medidas de reforco da higiene individual e comunitaria,
comunicagao eficaz e adequada e conscientizagao efetiva, mas dando devido realce a riscos e
consequéncias em caso de negligéncia de medidas de distanciamento social (de varios graus e
ordem), obrigatdrias ou voluntarias, com proibigdo de aglomeragoes.

Um instrumento de planejamento e preparagdo de resposta a eventos adversos de
quaisquer tipos, previstos na Codificacdo Brasileira de Desastres - COBRADE, é o Plano de
Contingéncia de Protegdo e Defesa Civil (PLANCON-PDC). Nele se define(m) e caracteriza(m)
o(s) cenario(s) de risco, se explicitam os niveis de risco/prontidao considerados e se estabelecem
as dindmicas e agbes operacionais a implementar em cada um desses niveis, quando da
iminéncia ou ocorréncia do evento adverso a que o(s) cenario(s) de risco) alude(m), incluindo
questdes de comunicagdo, protocolos operacionais, recursos humanos a mobilizar,
recursos/materiais a utilizar e sistema de coordenacdo operacional, através da previsdo e
acionamento de um Sistema de Comando de Operagéo (SCO) para gestao de crise. Os planos de
contingéncia deverao em principio ser elaborados na fase de normalidade ou, quando muito,
prevencado, ou seja, antes da ocorréncia do evento extremo. Na presente situacdo estamos

elaborando em plena etapa de mitigagao, ja na fase de resposta.

A Secretaria Municipal de Educagao Joinville - SED em articulagdo com as entidades e
segmentos do Comité Municipal de Gerenciamento da Pandemia de COVID-19 de ambito
educacional, face a atual ameaca relacionada com a COVID-19, e tendo em conta a sua
responsabilidade perante as escolas dos diversos niveis de escolaridade e respectivas
comunidades escolares/académicas joinvilenses (alunos, professores, funcionarios e familiares de
todos eles), elaborou o presente PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA
(PLANCON-EDU/COVID-19 Joinville). O Plano estda alinhado com as metodologias para
elaboragcdo de Planos de Contingéncia de Protecdao e Defesa Civil de Santa Catarina e as
orientagdes nacionais e internacionais (nomeadamente, Ministério da Saude e Organizagao
Mundial de Saude, bem como Secretarias de Estado de Saude e de Educagao) e atende ao
estabelecido no § 1° do Art. 3° do Decreto 1408 de agosto de 2021 que Regulamenta a Lei n°
18.032, de 2020, que dispbe sobre as atividades essenciais no Estado de Santa Catarina, e

estabelece outras providéncias.

O PLANCON-EDU/COVID-19 Joinville, a partir de cenarios de risco identificados, define
estratégias, acdes e rotinas de resposta gerais, para o enfrentamento da epidemia do novo
Coronavirus (COVID-19), incluindo o retorno das atividades presenciais, administrativas e
escolares. O conjunto de medidas e a¢des ora apresentados deverdo ser adaptados para cada

Escola e aplicados de modo articulado, em cada fase da evolugao da epidemia da COVID-19.



De modo que as unidades escolares do municipio de Joinville adequarao sua organizagao
e funcionamento também de acordo com as seguintes normatizagdes:

Parecer CNE/CP n° 5/2020, que tratou da reorganizagdo do Calendario Escolar e da
possibilidade de cOmputo de atividades nao presenciais para fins de cumprimento da carga

horaria minima anual, em razdo da pandemia da COVID19.

Parecer CNE/CP n° 9/2020, que reexamina o Parecer CNE/CP no 5/2020 (aguardando

homologagéao).

Parecer CNE/CP n° 11/2020, que traz orientacdes educacionais para a Realizacao de

Aulas e Atividades Pedagdgicas Presenciais e Nao Presenciais no contexto da pandemia.

Parecer CNE/CP n° 19/2020, que trata do reexame do Parecer CNE/CP n° 15, de 6 de
outubro de 2020, que tratou das Diretrizes Nacionais para a implementagao dos dispositivos da Lei
n°® 14.040, de 18 de agosto de 2020, que estabelece normas educacionais excepcionais a serem
adotadas durante o estado de calamidade publica reconhecido pelo Decreto Legislativo n° 6, de 20
de margo de 2020.

Parecer CEE/SC n° 146, que apresenta medidas orientativas as instituicdbes de ensino,
pertencentes ao Sistema Estadual de Educacdo, no periodo do regime especial do combate ao
contagio pelo Coronavirus (COVID - 19), com base no Decreto no 515/2020, (revogado pelo

decreto 525/2020) que declara situacao de emergéncia no territério catarinense.

Resolugcdo CEE/SC n° 009/2020, que dispde sobre o regime especial de atividades
escolares nao presenciais no Sistema Estadual de Educacdo de Santa Catarina, para fins de
cumprimento do calendario letivo do ano de 2020, como medida de prevencdo e combate ao
contagio do Coronavirus (COVID-19).

Parecer CEE/SC n°® 179/2020, com orientagdes para o cumprimento da carga horaria
minima anual, prevista na Lei de Diretrizes e Bases (LDB), decorrentes das medidas para
enfrentamento da situagdo de emergéncia de saude publica de que trata a Lei no 13.979, de 6 de
fevereiro de 2020, devendo estar em consonancia com o que dispde o regime especial de
atividades n&o presenciais no Sistema Estadual de Educagdo de Santa Catarina, e Resolugao
CEE/SC no 009, de 19 de marcgo de 2020.

Resolucdo CEE/SC n°® 049/2020, que da nova redagéo ao art. 2° e revoga 0 § 4° do art. 3°
da Resolucdo CEE/SC n° 009/2020 e aplica, ao Sistema Estadual de Educacdo de Santa
Catarina, o disposto no Parecer CNE/CP n° 5/2020.

Resolugao CME/Joinville n°® 844/2020 que dispbe sobre o regime especial de atividades
escolares nao presenciais no Sistema Municipal de Educagdo do Joinville, SC, para fins de

cumprimento do calendario letivo do ano de 2020, como medida de prevencdo e combate ao



contagio do Coronavirus (COVID-19)

Resolu¢do CME/Joinville n°® 885/2021 que da nova redagdo ao art. 2° da Resolugao
848/CME/2020, aplica ao Sistema Municipal de Educacido de Joinville o disposto no Parecer
CNE/CP n°19/2020 e Resolugao CNE/CP N° 2/2020.

Portaria Conjunta n°® 750/2020 SED/SES/DCSC de 25 de setembro de 2020, determina
que cada municipio catarinense elabore o Plano de Contingéncia Municipal para a Educacgao.
Tomando por referéncia o art. 1° da Portaria Conjunta n° 750/2020 SED/SES/DCSC de 25
de setembro de 2020 que determina “que cada municipio do territério catarinense elabore o Plano
de Contingéncia Municipal para a Educacgdo, seguindo o modelo do Plano Estadual de
Contingéncia para a Educacgao” e o art. 3° que estabelece que seja constituida em nivel municipal
a comissao propria para tratar da educacao.

O comité municipal estabeleceu o seguinte fluxo:

PLANCON Educacao
Estadual

. . Comité Municipal de
Portaria conjunta Gerenciamento da
N° 750/2020

SED/SES/DCSC Pandemia no ambito
educacional

PLANCON Educacao
Municipal

Comissao Escolar
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Considerando o artigos 2° e 4° da Portaria Conjunta n° 750/2020 SED/SES/DCSC que
respectivamente determinam que cada unidade escolar de Educacdo Basica e Profissional
elabore seu Plano de Contingéncia Escolar e constitua a sua Comissdo Escolar submetendo seu

Plano a validagdo do Comité Municipal de Gerenciamento da Pandemia.

O comité Municipal estabeleceu o seguinte fluxo:

PLANCON Escolas

Instituir Comissao Escolar

'

Elaborar Plano proprio de

Contingéncia Escolar necessario, conforme art. 3°
(PLANCON Escolas) do Decreto 1408/2021

| .

Validar PLANCON Escolas
por meio da assinatura do
Termo de Responsabilidade
(anexo 1) e enviar para o
email:
sed.uac@)joinville.sc.gov.br

Monitorar sua execugao e
atualizar sempre que

Disponibilizar o documento
para a autoridade sanitaria
— competente, conforme § 2°
do art. 3° doDecreto
1408/2021




2. ENQUADRAMENTO CONCEITUAL DE REFERENCIA

A estrutura do Plano de Contingéncia MUNICIPAL obedece ao modelo conceitual ilustrado

na Figura 1.
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3. ATORES/POPULAGCAO ALVO

Publico alvo: todos os alunos, de todos os niveis de ensino e modalidades, respectivos

professores, funcionarios e familiares respectivos do Municipio de Joinville.

4. OBJETIVOS

4.1. Objetivo Geral

Fortalecer os processos de governanga do sistema educativo no municipio, definindo

estratégias, acdes e rotinas de atuagado para o enfrentamento da epidemia enquanto persistirem
as recomendagdes nacionais, estaduais e/ou regionais de prevencéo ao contagio da COVID 19,

buscando assegurar a continuidade da sua missao educacional.

4.2 Objetivos Especificos

Identificar os cenarios gerais de riscos dos estabelecimentos de ensino dos diversos graus
do municipio (ameagas, nos territérios envolvidos, ameacas, vulnerabilidades e
capacidades instaladas ou a instalar);

Definir as dindmicas e agdes operacionais e elaborar os protocolos operacionais
especificos, aplicaveis as diversas atividades escolares dos diversos niveis, cumprindo
todas as recomendacbes oficiais;

Estabelecer um Sistema de Comando Operacional que oriente, acompanhe, monitore e
avalie as dindmicas e acbes definidas e sua aplicagdo no municipio em especial, na

retomada de atividades presenciais;

. Assegurar informacao constante de boletins atualizados e outros materiais sobre a

pandemia, formas de contagio e formas de prevencgao;

Garantir uma eficiente comunicagéao interna (com escolas do municipio e seus alunos,
professores e funcionarios) e externa (com pais e populagdo em geral);

Determinar quais os recursos necessarios e possiveis a serem mobilizados para dar uma
resposta efetiva e competente, adequada a cada fase de risco/prontiddao associada a
COVID-19;

Planejar agdes gerais de resposta/mitigagdo e recuperagao, aplicaveis e adaptaveis pela

generalidade dos estabelecimentos de ensino, com devidas adaptagbes, por eles
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promovidas;

H. Monitorar e avaliar as agcbes/medidas implementadas, possibilitando ajustes nas
estratégias frente aos resultados esperados;

I. Ajudar a gerir as escolas a lidar com eventuais casos suspeitos de COVID-19, orientando
para que, de imediato, possam usufruir de todo o apoio necessario, evitando ou
restringindo situagdes de contagio;

J. Criar condigbes para que seja possivel assegurar a continuidade da missao educativa das
escolas de todos os tipos e niveis no municipio, estabelecendo recomendagdes sobre
estratégias e metodologias pedagdgicas adaptadas, buscando qualidade e equidade no
atendimento escolar;

K. Contribuir para garantir condigbes sanitarias, profissionais, tecnolégicas e apoio
psicolégico compativeis com o momento da pandemia e pds-pandemia, garantindo a
seguranga da comunidade escolar nos aspectos sanitarios, de higiene, saude fisica e

mental/emocional.

5. CENARIO DE RISCO

Este plano de contingéncia esta elaborado para o cenario de risco associado a ameaca da
COVID 19, em todos os territérios educativos do municipio e tomando em consideracdo as
vulnerabilidades gerais possiveis de serem identificadas e as capacidades gerais instaladas/a

instalar, a nivel municipal.

5.1. Caracterizag¢ao do Territério

Estamos considerando os territorios educativos dos diversos niveis e graus e suas
insercdes em territérios proximos e com territorios relacionados com circulagdo e transporte

associados a atividade escolar.

O territério municipal abarca 43 bairros, tendo 36 escolas estaduais, 160 escolas

municipais, 1 escola federal e 224 escolas privadas.

No que se refere ao niumero de estudantes e matriculas sdo 13.302 em creches, 15.004
em pré-escolas, 39.580 em séries Iniciais (de 1° ao 5° ano), 31.598 em anos finais (de 6° ao 9°
ano), 19.460 ensino médio e profissional, 6.318 EJA (Educacgao de Jovens e Adultos), 2.449 em
Educacao Especial. (Dados do Censo Escolar/INEP/2019)

Os dados apontam que em torno de 22% da populagéo joinvilense é de estudantes, sem

contar os estudantes das escolas e Instituto Federal de educacgao e das universidades e centros
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universitarios.

Quanto ao numero de docentes em efetiva regéncia de classe o total chega a 5.217
(Censo Escolar/INEP/2019), sem contar os auxiliares que atuam na Educagdo Infantil e os
professores de Atendimento Educacional Especializado (AEE), bem como os técnicos

pedagdgicos, gestores e os demais prestadores de servigos.

Neste cenario é necessario considerar que as pessoas, profissionais e estudantes
transitam em outros contextos e ndo em uma unica unidade escolar. Os professores, por exemplo,

podem atuar profissionalmente em mais de uma unidade ou rede de ensino.

5.2. Ameaca(s)

A principal ameaga a que o plano de contingéncia visa dar resposta € uma ameacga
biolégica, uma pandemia, mais exatamente, a transmissdo do virus 2019-nCoV, que tem

impacto direto no sistema cardiorrespiratério’, desencadeando no organismo humano a COVID 19.

A transmissao ocorre através de goticulas e micro goticulas de saliva e secre¢bes nasais,
etc., projetadas por uma pessoa infectada e que atingem, diretamente, a boca, nariz e/ou olhos de
outra pessoa. Essas goticulas podem atingir a boca, olhos ou nariz de pessoas proximas ou por
contato: fisico com pessoa contaminada, como, por exemplo, ao apertar a mao de uma pessoa
contaminada e em seguida levar essa mao a boca, ao nariz ou aos olhos; e/ou contato de objetos
ou superficies contaminadas e posterior contato com a boca, nariz ou olhos. Nao podendo ser
descartada a possibilidade de transmissdo pelo ar em locais publicos — especialmente locais
cheios, fechados e mal ventilados. Depois do virus atingir as mucosas, a maioria das pessoas
desenvolve a doenga com sintomas amenos. Ha, contudo, pessoas que desenvolvem quadros de
grande gravidade que, em certos casos, originam morte. A probabilidade de complicagdes graves
€ mais comum em pessoas de grupos etarios mais idosos e/ou na presenga de outras doengas
crénicas. Contudo, comecam a aparecer mais casos em outras faixas de idade e em pessoas sem

comorbidades aparentes.

Por outro lado, segundo a Organizacédo Pan-Americana da Saude (Opas) e a OMS,
calcula-se que a taxa de mortalidade associada a COVID-19 seja substancialmente maior que a
da gripe sazonal (0,02% para 3,6% ou mais). A taxa de transmiss&o € elevada (cerca de 3, ou
seja, 1 pessoa contamina, em média, 3 pessoas). Sem estratégias de distanciamento fisico,
deixando o virus se transmitir livremente, a taxa de contaminag¢ao pode atingir, eventualmente, até

50 a 70%, o que teria por consequéncia a faléncia total de sistemas de saude e funerarios, pois

! Segundo dados da OMS, com base em andlise possivel de 56.000 pacientes, 80% tém auséncia de sintomas ou sintomas leves (febre, tosse, alguma dificuldade em respirar,
etc.), 14% sintomas mais severos (sérias dificuldades em respirar, grande falta de ar e pneumonias) e 6% doenga grave (insuficiéncia pulmonar, choque séptico, faléncia de
orgaos e risco de morte).
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teriamos milhdes de mortos e um cenario extremamente critico. Cabe ainda ressaltar que a
faléncia dos sistemas de saude e funerario ndo depende somente da taxa de contaminacio, mas
sobretudo da capacidade de atendimento dos casos graves da doenga que podem atingir o nivel
de saturagdo mesmo em contexto de taxas menores de contagio. Atualmente, no Brasil as vacinas
que estado disponiveis no Programa Nacional de Imuniza¢des (PNI) sao: com registros definitivos:
AstraZeneca/Oxford (Fiocruz) e Pfizer (BioNTech) e as aprovadas para uso emergencial: Janssen
(Johnson&Johnson) e CoronaVac (Butantan), totalizando, 74,9% (setenta e quatro virgula nove por
cento) da populagdo vacinada com uma dose e 57,2% (dezessete virgula sete por cento) foi
vacinada com a segunda dose até 05/11/2021 - Fonte: Qur World In Data. Em Joinville, 97,71%

(noventa e sete virgula setenta e um por cento) da populagdo maior de 18 anos foi vacinada com a
primeira dose e 76,54% (setenta e seis virgula cinquenta e quatro por cento) foi vacinada com a
segunda dose até 04/11/2021 - Fonte: Olostech.

Assim, a essa ameaga principal do virus, em si, € da doenga, por vezes mortal, que ele
desencadeia, juntam-se, no minimo, mais duas ameagas: a) a ameacga de uma profunda crise
econdmica e financeira; b) a ocorréncia de contextos de perturbagdes emocionais pessoais e
desequilibrios sociais variados. Nos dois ultimos casos o planejamento de estratégias mais
adequadas para prevenir e restringir novos contagios, quando da retomada gradual de atividades,
pode contribuir significativamente para o controle da doenga e dirimir os impactos colaterais,
favorecendo um ambiente mais propicio a recuperagcdo econdmica e dos impactos psicossociais

da pandemia.

Em sintese, a ameaca é real e de natureza complexa, uma vez que: a) o virus € novo, com
elevada taxa de mutacido (sem que saibamos, totalmente, o que isso implica); b) seus impactos
dependem das medidas de contingenciamento tomadas em tempo; c) os efeitos potenciais de
curvas de crescimento epidemioldgico, subito e alto, sobre os sistemas de saude, sdo grandes, o
que pode afetar a capacidade de resposta e a resiliéncia individual e comunitaria e, por retroagao,
aumentar muito o risco; d) seu impacto na situagdo econOmica global e de cada pais podem gerar
uma forte crise; e) o inevitavel choque entre medidas de distanciamento social e preocupagao de
dinamizacao da atividade econdmica pode criar conflitos e impasses dificeis de ultrapassar; f) aos
periodos de distanciamento social mais extensivo tém que suceder-se periodos de maior
flexibilizagcdo e tentativa de retomar a normalidade que, contudo, podem vir a gerar novas
necessidades de distanciamento.

5.3. Vulnerabilidades

Consideram-se como potencialmente gerais, as seguintes vulnerabilidades, as quais as
escolas acrescentardo suas vulnerabilidades especificas:
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facilitagdo de condi¢gdes que permitam a transmissao do virus, através de contatos diretos
(aperto de méo, beijos, atingimento por particulas de pessoa infectada que tosse ou
espirra, etc.) ou mediados (toque em superficies infectadas, etc., seguido de toque com as
maos na boca, nariz e olhos), particularmente, em sociedades com habitos sociais de
maior interatividade fisica interpessoal;

falta de certos habitos e cuidados de higiene pessoal e relacional, ou negligéncia no seu
cumprimento, nomeadamente, os habitos associados a lavagem regular e adequada das
maos, etiquetas corretas de tossir e espirrar;

insuficiente educacao da comunidade escolar para a gestdo de riscos e para a promogao
da saude (em especial, contextos epidemiologicos) que, em certos casos, se associa a
baixa educacao cientifica e dificuldades de pensamento critico;

atitudes de negacgéao do virus, da COVID-19 e/ou de seu impacto, decorrente de fake news
e difusdo de informacao nao validada cientificamente;

condi¢cbes especificas dos estabelecimentos, tais como tipo e dimensdes das instalagbes
fisicas, condigdes de arejamento, espago disponivel para suficiente espagcamento das
pessoas etc.;

baixa percepcdo de risco e o descumprimento de regras sociais (por exemplo,
distanciamento social, isolamento social, uso de mascaras, entre outros);

existéncia de atores pertencendo a grupos de risco;

atividades essencialmente presenciais e desenvolvidas em grupos;

dependéncia de meios de transporte coletivos urbanos, eventualmente
saturados;

falta de formagao dos professores para usar tecnologia na educagéao;

. alunos sem espaco adequado para estudo em casa, falta de equipamentos como

computadores e notebooks e problemas na conexao a internet.

5.4. Capacidades instaladas / a instalar:

Considera-se, em geral, ja instaladas as seguintes capacidades:

Capacidades instaladas

A. Articulagao intersetorial com 21 organizacdes representativas do municipio de Joinville, de

diferentes segmentos (educacao, saude, protecao e defesa civil, legislativo, terceiro setor,
ministério publico, entre outros) nomeados pelas PORTARIAS CONJUNTAS N.°
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001/2020/SMS/SED do dia 14/10/2020, N° 002/2020/SMS/SED do dia 16/10/2020 e N°
001/2021/SMS/SED do dia 03/02/2021;

. Atuacdo do Comité Municipal de gerenciamento da Pandemia de COVID-19 com as
referidas instituicdes para atualizagao e monitoramento do plano de contingéncia e futuras
agdes;

. Expansao do processo e das agdes por meio das instancias representadas no Comité de
Gerenciamento da Pandemia COVID-19;

. Capacidade técnica das equipes envolvidas, em especial, quanto ao seu dmbito especifico

de atuacgéo;

E. Elaboracdo dos planos de contingéncia das unidades escolares;

Validagdo, por meio do termo de compromisso e responsabilidade, dos Planos de
Contingéncia das unidades escolares pelo Comité Municipal de Gerenciamento da
Pandemia COVID-19.

Capacidades a instalar

A. Capacitacao/treinamento geral de agentes educativos em diversos aspectos
respeitantes ao planejamento de retorno as aulas;

B. Capacitagao/treinamento de agentes educativos em aspectos especificos das diretrizes
constantes do planejamento de ampliagao do retorno as aulas;

C. Desenvolvimento de estratégias orientadas para que agentes educativos/alunos e pais
evoluam em suas percepcoes de risco face ao COVID-19;

D. Melhoria progressiva das condicbes de infraestrutura dos estabelecimentos de
ensino/educagao, em tudo o que se revelar possivel;

E. Desenvolver mecanismos de resiliéncia de curto, médio e longo prazo;

F. Desenvolver Plano de Comunicagéao integrado;

G. Disseminacao e divulgacao do plano de contingéncia de modo a contemplar todas as
organizagdes envolvidas e em especial, as unidades escolares;

H. Aquisicdo dos Equipamentos de Protegdo Individuais (EPIs) e coletivos e

disponibilizacdo de demais materiais conforme DAOP Medidas Sanitarias pelas

unidades mantenedoras para que as escolas possam retornar com seguranga;

Revisdo e atualizagdo dos Planos de Contingéncia das unidades escolares, conforme

novos documentos orientativos;

J. Realizagéo de controle e monitoramento constante do cenario de risco e das dindmicas

e acdes operacionais.
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6. NIVEIS DE PRONTIDAO/AGAO

Este plano de contingéncia vincula-se aos niveis de prontiddo/acao definidos no Quadro 1,

que estdo baseados em indicacbes da OMS e correspondem a terminologia que vem sendo

utilizada pelo Ministério da Saude em suas anadlises. Tal terminologia parece-nos a mais adequada

tanto a natureza da pandemia, como para os estabelecimentos a que se destina: Prepara¢ao;

Resposta (subdividida em Conten¢ao e Mitiga¢ao); e Recuperagao.

PREPARAGAO

RESPOSTA

SUBFASES

Contencgao
(por vezes,
subdividida
em simples
no inicio e
alargada
quando ja ha
casos no
pais/estado)

Mitigacao
(podendo, se
houver
medidas
muito firmes
como
testagem
generalizada

CARACTERISTICAS

Nao existe epidemia ou existe em outros paises

de forma ainda nido ameacadora.

O Municipio de Joinville desenvolveu o Plano de
Enfrentamento para COVID - 19 estando vigente

desde margo de 2020, inicio da Pandemia.

Pode ir desde quando ha transmissao internacional em
outros paises ou casos importados em outros estados
(contencao inicial) até a situagdo da existéncia de
cadeias secundarias de transmissao em outros estados
e/ou casos importados no estado, mas sem cadeias de
transmissao secundaria (contengcao alargada). Inclui
medidas como o rastreamento (por meio de testes),
isolamentos especificos (para evitar o contagio da
populagdo a partir de casos importados) e vigilancia
de entradas e deslocamentos de pessoas, buscando
erradicar o virus. O limite da contengdao é quando as
autoridades perdem o controle do rastreamento, o
virus se propaga e entra em transmissao local.
Considera-se na fase de Contengdo duas subfases:
Contencao Inicial e Contengao Alargada. O Municipio
encontra-se em transmissdo comunitaria, neste
sentido, o municipio a valia a Matriz de Risco do
Estado, disponibilizada no site (coronavirus.sc.gov.br).
Através da avaliagio do mapa de risco, saem os
decretos que regularizam as medidas sanitarias para o
municipio.

A mitigagado deve comecar logo quando ha transmissao
local e intensificar-se quando ha transmissao
sustentada ou comunitaria.

Sabendo-se que nao sera possivel evitar todos os
contagios, tenta-se diminuir o avango da pandemia,
com agbes como suspensdo de aulas, fechamento de
comércio, bares e restaurantes, cancelamento de
eventos esportivos, congressos, shows e espetaculos,

PLANCON
MUNICIPAL

Alerta
(quando
somente ha
ocorréncias
em outros
estados) e
Perigo
Iminente
(quando ha
casos
importados
no estado,
mas sem
cadeias de
transmissao
secundaria)

Emergénci
a de
Saude
Publica
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, isolamento suspensao ou limitagado de transportes etc.

de casos e | Quando a situagao de contagio esta sob maior controle
impedimento e caminha para uma fase de recuperagdo, estas
medidas restritivas podem ser flexibilizadas.

Joinville segue as orientagcdes do Estado, de acordo
com a matriz de Risco, onde traz
indicadores/parametros que conforme alteragdes
desses indicadores ha mudangas no cenario das
atividades comerciais. Dentre esses indicadores estéo:
nimero de casos, taxas de ocupacao de leitos
hospitalares, casos ativos.

de entradas
chegar até a
Supresséo)

Caracteriza-se inicialmente pela redugao do contagio e
ébitos e controle parcial da epidemia, sustentada em
indicadores oficiais de evolugao de taxas de contagio e
de ocupacgao de atendimento hospitalar.
Posteriormente, pela superagao do surto epidémico e /
ou surgimento de vacina e/ou descoberta de
medicamentos adequados para o tratamento da COVID
19, comprovados cientificamente pelas autoridades
competentes, podendo considerar-se consolidada
(recuperacao plena). Até que isso acontega, deve-se
RECUPERA manter medidas preventivas adequadas para evitar o

GAO surgimento de novos focos de infec¢ao e reversao do
achatamento da curva de contagio. Na ocorréncia de
reversdo da redugdo do contagio as medidas
adequadas de prevencao e controle deverao ser
retomadas, em parte similares as previstas para a fase
de Contencgao. Joinville permanece realizando estudo
epidemiolégico com a intencgao de precisar a
prevaléncia de casos no municipio. Com essas
informag6es o municipio avalia quantas pessoas ja
tiveram contato com o virus, quantos ainda estido
susceptiveis a adquirir a doenga.

Quadro 1. Niveis de prontidao/agao a considerar no PLANCON-EDU para a COVID-19 Joinville.
Fonte: Adaptado de um modelo geral de fases considerado pela OMS e, como base nos quais, muitos paises elaboraram seus
planos de contingéncia.

7. GOVERNANGA E OPERACIONALIZAGAO DA RESPOSTA

A gestdo de uma situagao de crise, tdo grave como a que nos confrontamos e temos que
lidar, exige um ajuste na governanga, ou seja, nos processos de governar neste tempo de crise.
Referimo-nos, em especial, a interacdo e tomada de decisdo entre os atores envolvidos neste
problema coletivo, acompanhada da criagao, reforco e/ou remodelacdo de diretrizes e normas e

implementacéo de a¢des adequadas.

Na governanca, diretamente, relacionada com a operacionalizagao das dindmicas e agdes

operacionais de resposta, salientam-se trés dominios fundamentais:

7.1) o das diretrizes, dindmicas e agdes operacionais (e respectivos protocolos) a
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implementar;

7.2) o do Sistema de Comando Operacional, propriamente dito, diferenciado do “normal”
sistema e processo de governo, mas com ele interligado, e que se torna necessario
constituir para coordenar toda a implementacdo a eventuais ajustes do plano, indicando

equipe e responsavel em cada dominio;

7.3) o do Sistema de Alerta e Alarme, incluindo as dindmicas de comunicacdo e o0s
processos de monitoramento e avaliagéo, que permite, identificar os eventuais ajustes que

se torna necessario implementar.

7.1. Diretrizes, Dinamicas e A¢des Operacionais (DAOP)

As diretrizes, dindmicas e agdes operacionais a serem implementadas encontram-se, em

seguida, indicadas.

No planejamento da implementacdo das diretrizes, dindmicas e acdes sugere-se seja
usada, como referéncia, a ferramenta de qualidade 5W2H. Os 5 W (das iniciais do nome em
inglés) sdo: W1) porque sera feito; W2) o que sera feito; W3) onde sera feito: W4) quando sera
feito: W5) quem o fara. Os dois H: H1) como sera feito; H2) quanto custara. A utilizacdo dessa

ferramenta podera levar a elaboracao de quadros do tipo do modelo de quadro 2.

O Qué Onde Quando Quem Como Quanto custa

(Agéo) (W3) (W5) (W5) (H1) (H2)
(W2)

7.1.1 DAOP de Medidas Sanitarias

Acesse a Portaria Conjunta SES/SED/DCSC N° 79 de 18 de janeiro de 2022 e a Nota de Alerta n°®
002/2022 - DIVE/DIVS/SUV/SES/SC de 21 de janeiro de 2022.

Decreto 1.769, de 2 de marco de 2022 e Decreto n° 1.794, de 12 de marco de 2022

Guia de Vigilancia Epidemioldgica

Ministéri ide: Gui Vigildncia Epidemioldgica Emer
Importancia Nacional pela Doenca pelo Coronavirus 2019

Definigoes:
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1. Caso suspeito de COVID-19: Individuo com sintomas gripais, incluindo pelo menos dois dos
seguintes sinais e sintomas: febre (mesmo que referida), calafrios, dor de garganta, dor de
cabeca, tosse, coriza, disturbios olfativos ou gustativos (perda de olfato ou paladar). Em criangas
considera-se também obstrugdo nasal. A febre pode estar ausente e sintomas gastrointestinais
(diarreia) podem estar presentes.

2. Contato: Individuo que esteve em contato préximo a um caso de COVID-19 durante seu periodo
de transmissibilidade (entre dois dias antes e dez dias apds o aparecimento dos sintomas).
Considera-se como contato proximo estar a menos de um metro de distancia por um periodo
minimo de 15 minutos ou contato fisico direto, por exemplo, um aperto de méos.

3. Transmissibilidade: Periodo em que o individuo com COVID-19 transmite a doenca,
considera-se de dois dias antes a dez dias ap6ds o inicio dos sintomas.

4. Incubagao: Periodo entre o contato do individuo com o virus e o desenvolvimento da doenca,
variando de dois a quatorze dias do contato com caso de COVID-19.

5. Exames de diagnéstico: Biologia Molecular (RT-PCR) e Pesquisa de Antigeno sao coletados no
periodo de sintomas, preferencialmente entre 3° e 7° dia e identificam se o individuo esta com
COVID-19. Testes soroldgicos para detecgédo de anticorpos (IgM, 1gG ou IgA) sao coletados apos
0 aparecimento de sintomas, preferencialmente apds o 10° dia e identificam se o individuo teve

contato com o virus causador da COVID-19.

De acordo com a Portaria Normativa SES/SED/DCSC n° 79 de 18/01/2022, Capitulo V, Subsecao IV -
Medidas para adequagao dos espagos fisicos, o art. 15 estabelece que cada estabelecimento de
ensino devera organizar em seu Plano de Contingéncia as seguintes medidas para adequagédo dos
espagos fisicos a fim de combater e mitigar o contagio da COVID-19:

| - Organizar o espago da sala de aula, quando possivel, de forma que cada estudante se acomode
individualmente, de forma a utilizar todos os dias @a mesma mesa e a mesma cadeira, identificando-as;
Il - Estabelecer e respeitar o teto de ocupacdo compreendido como o nimero maximo permitido de
pessoas presentes simultaneamente no mesmo ambiente, disponibilizando esta informagao nos locais,

conforme previsto na legislagao do sistema de educagao a qual a instituicdo de ensino se enquadra.
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Medidas de controle e preven¢ao na presenga de um caso suspeito de COVID-19 no
ambiente escolar

- Agoes da Instituicdo de ensino:

1. ldentificar o(a) aluno(a) e ou funcionario com sintomas gripais;
Direcionar o(a) aluno(a) para local isolado, pré-estabelecido pela administragéo escolar;

Realizar contato com pais/responsaveis para buscar o aluno na escola;

> w DN

Orientar pais/responsaveis e funcionarios sobre necessidade de avaliagao por servico de saude*
(sugere-se UBS);

5. Comunicar a UBS de referéncia do territorio escolar para monitoramento do caso suspeito;

* A avaliacdo médica permitira definir se o caso se enquadra como suspeito de COVID-19 ou
ndo. Caso o aluno/funcionario ndo se dirija a um servigo de saude, sera acompanhado como sendo

um caso confirmado e as atividades da turma seguirdo o fluxo definido para tal.

Situagao a) Alunos do ensino fundamental (a partir do 1° ano) até ensino superior, que

seguem as medidas de seguranga preconizadas:

Considerando a NOTA TECNICA 002/2022/GVS (15/02/2022)Link,, o caso suspeito deve ser
afastado de suas atividades escolares/laborais, mantendo isolamento domiciliar por 7 dias a contar do
inicio dos sintomas. Pode retornar as atividades apés os 7 dias E 24 horas sem sintomas respiratorios E
auséncia de febre sem o uso antitérmico.

O paciente que aguarda resultado de exame (RT-PCR) para diagnéstico da doenga deve
permanecer em isolamento até o resultado e seguir orientagdo para o caso CONFIRMADO ou
DESCARTADO. Caso néo tenha resultado até o 7° dia, pode retornar as atividades apos os 7 dias E 24
horas sem sintomas respiratorios E auséncia de febre sem o uso antitérmico.

Quando resultado CONFIRMADO (reagente/positivo)), o paciente deve ficar em isolamento por 7
dias do inicio dos sintomas E estar afebril sem o uso de antitérmicos por pelo menos 24 horas E sem
sintomas respiratorios.

Caso o paciente continuar com febre ou sem remissdo dos outros sintomas respiratérios, deve
esperar para suspender o isolamento até que permaneca afebril sem uso de medicamentos antitérmicos
por no minimo 24 horas E remissdo dos sintomas respiratorios.
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Quando resultado DESCARTADO (nao reagente/negativo), pelo método RT-PCR ou teste rapido
para deteccao de antigeno do virus SARS-CoV-2, o isolamento pode ser suspenso, SE o paciente estiver
sem sintomas respiratérios e afebril por 24 horas.

Considerando o cumprimento das medidas de seguranca na sala de aula: (uso de mascara e
alcool gel, ventilagdo do ambiente), os demais alunos e professores mantém as atividades e sao
monitorados por 10 dias, a contar do ultimo contato com caso suspeito, pela IE. Se nenhum aluno ou
professor, além do caso suspeito, apresentar sintomas gripais no periodo, as atividades podem ser
mantidas regularmente;

Se um segundo aluno ou professor da turma/sala apresentar sintomas gripais no periodo de 10
dias, a direcdo escolar deve comunicar a Unidade Basica de Saude (UBS) do territério da escola
imediatamente e a avaliagdo da suspensdo das atividades da turma sera discutida pelas Vigilancias
Sanitaria e Epidemioldgica;

Nesse caso, para retorno as atividades, sdo considerados os seguintes critérios, a serem
monitorados pela UBS e pelas Vigilancias Sanitaria e Epidemiologica: (a) Resultado negativo do
exame para COVID-19 (RT-PCR ou Antigeno) do caso suspeito, (b) Aparecimento de sintomas em
outros integrantes da turma dentro dos 10 dias de monitoramento, (c) Cumprimento do periodo de
isolamento quando o caso indice n&o coletar o exame ou coletar e tiver resultado positivo (10 dias).

Os demais locais de convivio no ambiente escolar (cantina, refeitério, transporte), também
poderao ser incluidos no monitoramento;

Situagao b) Alunos da educacgao infantil, que nao seguem ou precisam de auxilio para

seguir as medidas de seguranga preconizadas:

De acordo com a Nota Informativa 002/2022 - DIVE/DIVS/SUV/SES/SC (08/02/2022),

considerando a dificuldade de cumprimento das medidas de seguranca na faixa etaria (uso de
mascara e alcool gel, manutencao da distancia de seguranga), na identificagdo de um caso suspeito
ou confirmado, todo o grupo deve ser considerado como sendo contato préximo, inclusive as criangas
que, devido aos horarios de chegada e/ou saida diferenciados, tenham tido interacdo com criancas de
outros grupos/turmas. Os contatos proximos devem ser afastado por 10 dias, como medida de
prevencdo e bloqueio da disseminacdo do virus. Os alunos devem ser mantidos em isolamento

domiciliar durante esse periodo, sob monitoramento de sinais e sintomas.
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https://drive.google.com/file/d/16rWa1Hl3oHvwWcXTrAT8if7LbSTqzMMl/view?usp=sharing

A direcao escolar devera comunicar a Unidade Basica de Saude (UBS) do territério da escola

imediatamente, para que proceda o monitoramento de sintomaticos.

Todos os individuos considerados contato proximo de caso suspeito ou confirmado de

COVID-19 poderao reduzir o periodo de isolamento respiratério domiciliar nas seguintes situagoes:

e Caso o individuo permanega assintomatico, tenha acesso a testagem a partir do 5° dia apds

o ultimo contato com o caso suspeito ou confirmado E apresente resultado nao detectavel para

RT-gPCR ou nao reagente para TR-AG, a quarentena podera ser suspensa apds o 7° dia,

mantendo-se as medidas adicionais de precaugao até o 10° dia.

e Caso o individuo permanega assintomatico, tenha acesso a testagem a partir do 5° dia apés

o ultimo contato com o caso suspeito ou confirmado E apresente resultado detectavel para RT-qPCR

ou reagente para TR-AG, devera ser classificado como caso confirmado pelo critério laboratorial em

individuo assintomatico, seguindo as orientacdes de isolamento domiciliar respiratorio.

SURTOS DE COVID EM AMBIENTE ESCOLAR:

De acordo com a NOTA INFORMATIVA CONJUNTA N° 002/2022 — DIVE/DIVS/SUV/SES/SC
(08/02/2022), Considera-se surto de COVID-19 a ocorréncia de pelo menos 3 (trés) ou mais casos
confirmados de COVID-19 na mesma sala de aula ou ambiente compartilhado, com vinculo
epidemiolégico, dentro de um periodo de 10 dias do inicio dos sintomas do primeiro caso.

Em caso de surto envolvendo alunos de uma mesma sala de aula, a respectiva turma (alunos e
professores) devera ter as aulas presenciais suspensas por 10 dias a contar do ultimo contato com o
caso confirmado. Todos devem ser mantidos em isolamento domiciliar, sob monitoramento de sinais e
sintomas pela UBS de referéncia da IE.

Os demais locais de convivio no ambiente escolar (cantina, refeitério, transporte), também

poderao ser incluidos no monitoramento.

7.1.2 DAOP Medidas Pedagogicas

Acesse o documento da integra.

7.1.3 DAOP Alimentacao Escolar
Acesse a Portaria Conjunta SES/SED/DCSC N° 79 de 18 de janeiro de 2022 e a Nota de Alerta n°®
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https://drive.google.com/file/d/1p_YqGF-kKY-POt6dz7ozCFu7CxYwCGf7/view?usp=sharing
https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=426550
https://www.dive.sc.gov.br/index.php/notas/notas-de-alerta

002/2022 - DIVE/DIVS/SUV/SES/SC de 21 de janeiro de 2022.

7.1.4 DAOP Transporte Escolar

Acesse a Portaria Conjunta SES/SED/DCSC N° 79 de 18 de janeiro de 2022 e a Nota de Alerta n°®
002/2022 - DIVE/DIVS/SUV/SES/SC de 21 de janeiro de 2022.

7.1.5 DAOP Gestao De Pessoas

Acesse o0 documento da integra.

7.1.6 DAOP Capacitacao E Treinamento
Acesse o0 documento da integra.

7.1.7 DAOP e Comunicacgao E Informagao

Acesse o documento da integra.

7.1.8 DAOP Finangas
Acesse o documento na integra

7.2. Sistema De Comando Operacional

O Municipio de Joinville adota para acompanhar a execucdo do plano o seguinte

sistema de comando/comité operacional.

7.3. Sistema De Alerta E Alarme

O sistema de alerta e alarme tem como elementos centrais dispositivos que integram o

Programa de Descentralizagdo e Regionalizagao das A¢des de Combate a COVID-19:

A Secretaria de Saude realiza o monitoramento diario dos casos ativos através do Bl que
esta disponibilizado no site da prefeitura. Todas as agdes de medidas sanitarias sdo baseadas
nas orientagdes do estado considerando a Matriz de Risco.
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https://www.dive.sc.gov.br/index.php/notas/notas-de-alerta
https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=426550
https://www.dive.sc.gov.br/index.php/notas/notas-de-alerta
https://www.dive.sc.gov.br/index.php/notas/notas-de-alerta
https://drive.google.com/file/d/1c1La287Um0-UN4c-pp8MzEcThK4UjiAT/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1Vuk8b_octRwexTePJVk3syZeas4ABqPV/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1LBMgjqglNPHDOVMM6KHnzBgGSEP7Nr7S/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1MwKuQFJ269v3vdZSYjp8lomlwF-lbT9j/view?usp=sharing

7.4 Monitoramento e avaliagao

Tendo em vista a imprevisibilidade da evolucao da pandemia, é fundamental o
monitoramento constante do cenario de risco e das dindmicas e ag¢des operacionais adotadas,
com avaliagbes (de processos e resultados) e constantes ajustes que se demonstrem
necessarios, para manter o plano de contingéncia atualizado. O registro das a¢des adotadas e
das verificagdes realizadas é, também, importante, para salvaguardar futuras questbes legais.

Os responsaveis pelo monitoramento das diferentes frentes de agao deverao ser definidos
pelo SCO.

Os registros diarios da atividade da escola, de maior ou menor eficacia das diferentes
dinamicas e acgdes, de eventuais problemas detectados e como foram resolvidos, de questdes que
seja necessario resolver ou aspectos a serem alterados e as avaliagcbes mais detalhadas, de
periodicidade semanal/quinzenal/mensal com mais detalhamentos serdo realizados em modelos
de relatorios disponibilizados no documento PLANCON-EDU/ESCOLAS COVID-19, (anexo 2).

Além do monitoramento, a efetiva fiscalizagao do cumprimento das diretrizes e protocolos
estabelecidos neste plano de contingéncia e possiveis documentos complementares colaboram

para o éxito no combate a disseminacao do Coronavirus.

Anexo 1:

TERMO DE COMPROMISSO E RESPONSABILIDADE

Identificagao:

(nome da instituicdo de ensino)

Endereco:

CEP: Bairro:
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Telefone: ()

Instituicdo: () publico () privado

Se houver outras unidades escolares vinculadas identificar o numero () e, endereco(s):

Sendo uma instituicdo Privada é inscrita(s) no CNPJ sob n°:

Sendo publica qual a

mantenedora Neste ato

representada pela Comissao Escolar, conforme segue:

Nomes dos integrantes da Comissao Escolar, CPF e fungao:

Através da assinatura deste TERMO DE COMPROMISSO E RESPONSABILIDADE os membros
da Comissao Escolar acima identificados declaram, para todos os fins de direito e para quem
interessar possa, que se comprometem, assumem e responsabilizam-se pessoalmente,
solidariamente e ilimitadamente, acompanhado da instituicdo de ensino acima identificada, sob

as penas da lei, que:

1. O presente PLANCON-Edu/Escolas da referida instituicdo de ensino foi elaborado com base
no modelo do PLANCON-Edu, disponivel no site da Prefeitura Municipal de Joinville, conforme
preconiza a PORTARIA CONJUNTA n° 750/2020 SED/SES/DCSC de 25 de setembro de
2020;

2. Na elaboragdao do PLANCON-Edu/Escolas foram seguidas as orientagcdes estabelecidas no

Plano Municipal de Contingéncia-Educagdo bem como protocolos, normas e legislagao vigentes,
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comprometendo-se em cumpri-las integralmente;

3. O PlanCon Edu Escolas devera estar disponivel na Unidade de Ensino para fiscalizagdo das

autoridades competentes.

Municipio, de de 2022.

Assinaturas dos integrantes da Comissao

Assinaturas dos integrantes da Comissao
Escolar

Escolar

Assinaturas dos integrantes da Comissao

Assinaturas dos integrantes da Comisséao
Escolar

Escola

Anexo 2

Modelo PLANCON-EDU/ESCOLAS COVID-19 Plancon EDU Escolas Jlle 82 edicao editavel
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https://docs.google.com/document/d/1HV7PKCtRDrNvBEChR2U3TpzzXH2peJaM/edit?usp=sharing&ouid=109178314273964491180&rtpof=true&sd=true
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