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RESOLUGAO 1222022 - REI-CONSUP/REITORIA/IFG, de 17 de fevereiro de 2022.

Consolida o Plano de Agdo Geral para o Retorno Seguro e Gradual das Atividades Presenciais
Académicas e Administrativas no IFG e revoga a Resolugio 118/2021 - REIl-
CONSUP/REITORIA/IFG, de 10 de dezembro de 2021.

A PRESIDENTE DO CONSELHO SUPERIOR DO INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAGAO,
CIENCIA E TECNOLOGIA DE GOIAS, no uso de suas atribuicdes legais e regimentais, e considerando as

deliberagdes da 772 Reunido do Conselho Superior, realizada extraordinariamente em 16 de fevereiro de 2022,
resolve:

Art. 12 Aprovar alteragdes no Plano de Acdo Geral para o Retorno Seguro e Gradual das Atividades
Presenciais Académicas e Administrativas no IFG.

Art. 2° Revogar a Resolugéo 118/2021 - REI-CONSUP/REITORIA/IFG, de 10 de dezembro de 2021.

Art. 3% Determinar que o Plano de Agao Geral para o Retorno Seguro e Gradual das Atividades
Presenciais Académicas e Administrativas passa a vigorar conforme documento anexo.

Art. 4° Esta Resolugéo entra em vigor na data de sua emissao.

(assinado eletronicamente)
ONEIDA CRISTINA GOMES BARCELOS IRIGON
Presidente do Conselho Superior
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PARTE | — PLANO DE ACAO GERAL PARA O RETORNO SEGURO E
GRADUAL DAS ATIVIDADES PRESENCIAIS ACADEMICAS E
ADMINISTRATIVAS NO IFG

1.1 - Introducéo

A emergéncia da pandemia de Covid-19 ocasionou, no Brasil e no mundo,
a necessidade de redimensionamento das préticas sociais a fim de minimizar a
disseminacéo e o contagio do virus. Ainda assim, em funcdo de um conjunto de
variaveis histéricas, politicas, econémicas e culturais, a pandemia de Covid-19
tem se constituido como uma das maiores tragédias humanitarias da histéria.

Nesse contexto, as instituicdes de ensino tiveram que construir novas e
diferenciadas formas de organizacao didatico-pedagdgica para a continuidade da
oferta das atividades académicas. O IFG, tendo como principio basilar o cuidado
e a manutencdo da vida e da saude de estudantes e servidores, tem desenvolvido
as acOes administrativas, de ensino, pesquisa e extensdo por meio do uso das
tecnologias digitais de informacdo e comunicacdo e do ensino remoto. E
fundamental destacar que o IFG suspendeu seu calendario académico somente
entre os meses de marco e julho de 2020, tempo necessario para a reorganizacao
das acbGes pedagobgicas bem como para a efetivacdo de procedimentos
administrativos que garantisse 0 acesso e a conectividade para estudantes e
servidores. Nesse periodo, foram desenvolvidas acBes voltadas para a
manutencdo do vinculo do estudante com a instituicAo e que puderam ser
validadas como carga horaria para coOmputo das atividades complementares
previstas nos projetos pedagogicos de cursos.

A partir de agosto de 2020, com a aprovacdo da Instrucdo
Normativa/Proen n° 07/2020, o IFG retomou o calendario académico com o
desenvolvimento das acdes de ensino por meio da utilizagdo das tecnologias
digitais de informacdo e comunicacdo. Em 17 de maio de 2021, o Conselho
Superior do IFG aprovou a Resolucdo 60 que, a partir da IN supracitada,
estabeleceu o Regulamento Académico para implantacdo do Ensino Remoto
Emergencial. O ensino remoto, forma como foi denominada a organizacao
didatico-pedagogica a ser adotada no periodo de excepcionalidade e
enfrentamento da Pandemia de Covid-19, foi desenvolvido tendo como suposto

as regulamentacdoes e orientacbes exaradas pelo Conselho Nacional de



Educagdo e demais documentos que subsidiaram a implantacdo do ensino
remoto nos sistemas de ensino, quais sejam:

1. Portaria n° 343, de 17 de marco de 2020, sobre a substituicdo das aulas
presenciais por aulas em meios digitais enquanto durar a situacdo de pandemia
do Novo Coronavirus - Covid-19;

2. Portaria n° 345, de 19 de marco de 2020, alterando a portaria 343,;

3. Parecer CNE/CP n° 5/2020, de 28 de abril de 2020, que trata da
reorganizacdo do Calendario Escolar e da possibilidade de computo de atividades
ndo presenciais para fins de cumprimento da carga horaria minima anual, em
razdo da Pandemia da Covid-19;

4, Parecer CNE/CP n° 9/2020 que tratou do reexame do Parecer CNE/CP n°
5/2020, que tratou da reorganizacdo do Calendario Escolar e da possibilidade de
cObmputo de atividades ndo presenciais para fins de cumprimento da carga horaria
minima anual, em razdo da Pandemia da Covid-19;

5. Parecer CNE/CP n° 11/2020 que apresentou Orientacfes Educacionais
para a Realizacdo de Aulas e Atividades Pedagodgicas Presenciais e N&o
Presenciais no contexto da Pandemia;

6. Parecer CNE/CP n° 19/2020 que apresentou Reexame do Parecer
CNE/CP n° 15, de 6 de outubro de 2020, que tratou das Diretrizes Nacionais para
a implementacéao 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
marco de 2020.

7. Medida Proviséria n°® 934, de 1° de abril de 2020, estabelecendo normas
sobre o0 ano letivo durante a pandemia;

8. Portaria n° 376, de 3 de abril de 2020, especifica para as aulas nos cursos
de educacéo profissional técnica de nivel médio durante a pandemia;

9. Resolucdo CNE/CP n° 02 de 05 de agosto de 2021.

Assim, por meio de aulas sincronas e atividades assincronas, 0s
estudantes do IFG puderam retomar suas atividades académicas e cursar as
disciplinas com suas respectivas cargas horarias previstas para as etapas
formativas no ano letivo de 2020 e ao longo do primeiro semestre de 2021.

No segundo semestre de 2021 que se iniciard em setembro na maioria

dos campus, o calendario académico continuara a ser efetivado por meio do



ensino remoto emergencial, conforme estabelecido na Resolugdo 60/2021 que
prevé no Art. 4° que “A duracdo do Sistema de Ensino Emergencial esta
submetida a avaliacdo continua da instituicdo com base nos protocolos definidos
oficialmente pelas autoridades sanitarias quanto a necessidade de isolamento
social, garantindo o retorno do sistema presencial, assim que possivel”.

Nesse sentido, a fim de planejar a retomada das atividades académicas e
administrativas de forma presencial, seja em parte ou na sua totalidade, quando
for recomendavel e seguro de acordo com os indicadores de saude globais, foi
elaborado o Plano de Acdo Geral para o Retorno Seguro e Gradual das
Atividades Presenciais Académicas e Administrativas no IFG pela Comisséo

Central e Comité de Mitigacéo e Biosseguranca.

1.2 — Metodologia de elaboracao do Plano de A¢éo Geral

O Plano de Acéo Geral é um documento que devera orientar a retomada
das atividades académicas presenciais, de forma segura e gradual, tomando os
indicadores de biosseguranca como critérios a serem rigorosamente observados.
A metodologia adotada para a elaboracdo do referido Plano se baseou no
principio da gestdo democratica, considerando-se a indiscutivel relevancia da
guestdo em tela e da necessidade do amplo debate a fim de garantir, no limite,
gue a retomada gradual das atividades académicas e administrativas no IFG
possa ocorrer conforme as reais possibilidades de garantia da saude fisica e
psicoldgica de servidores, estudantes e familiares.

Para a elaboracdo do Plano de Acdo Geral foram constituidos dois
grupos:

i) Comisséo Central — Com representantes das pro-reitorias, do Sindicato e
dos estudantes, a Comissdo Central teve o objetivo de elaborar as Atividades
Especificas para o ensino, para a pesquisa, para a extenséo e para as atividades
administrativas do Plano de Ac¢ao Geral;

ii) Comité de Mitigacdo e Biosseguranca — Com representantes da area de
saude da comunidade interna e externa, o Comité teve o objetivo de construir
os indicadores de saude globais que nortearam a definicdo das Atividades

Especificas do Plano de Agao Geral.



No ambito dos Campus, foram constituidas as Comissfes Locais com o
objetivo de:
i) Elaborar diagnéstico, a partir dos dados levantados das acbes de
ensino, pesquisa, extensao, administrativas desenvolvidas no campus e a
partir do Plano de Agao Geral,
ii) Elaborar diagnostico das condicfes de infraestrutura do campus;
iii) Elaborar o Plano de Acéao Local;
iv) Realizar reunides com a comunidade académica para didlogo sobre as
acOes que poderao/deverao ser implementadas a partir do Plano de Agéo Geral.
O Plano de Acao Geral devera, portanto, ser a base do Plano de Acédo
Local, orientando as Comissdes Locais na definicdo das acdes a serem
realizadas em cada uma das fases, a partir dos indicadores de saude globais.
O Plano de Acdo Geral ser4 submetido a apreciacdo e aprovacdo nho

ambito do Conepex e Consup.

1.3 — Pressupostos

O Plano de Acao Geral adotard como pressupostos:

i) a realizacdo de diagnéstico das aprendizagens dos estudantes para
mapeamento daqueles que nao obtiveram resultados satisfatérios especialmente
por ndo terem se adaptado ao ensino remoto;

ii) a realizacdo de busca ativa de estudantes que trancaram as matriculas
e/ou ndo estdo participando das atividades no ensino remoto;

iii) até o retorno total das atividades presenciais académicas e administrativas,
os estudantes e suas familias (para os menores de 18 anos) poderdo optar pelo
ensino remoto;

iv) as disciplinas que nao foram ofertadas no ensino remoto em funcao da sua
impossibilidade de transposicéo para 0 ensino remoto e os estudantes concluintes
deveréo ser tomados como agao e grupo prioritario de atendimento; e

V) 0 atendimento rigoroso dos indicadores de biosseguranca e protocolos de
mitigacao para contengao do contagio do virus.

1.4 — Principios

O Plano de Acao Geral adotara os seguintes principios:



i) defesa e preservacdo da saude fisica e mental dos discentes, dos
servidores e dos funcionarios terceirizados;

ii) promocédo de acbes contextualizadas ao cenario de emergéncia sanitaria
gue possibilitem a permanéncia e éxito dos alunos;

iii) garantia e manutencdo da qualidade das atividades académicas e
administrativas voltadas para o desenvolvimento de uma formacao integrada e
humanizadora que integre a formacéo histérico-critica e a formacao técnico-
cientifica;

iv) garantia de uma educacdo inclusiva e de qualidade socialmente
referenciada, a partir dos principios da Constituicdo Federal, da Lei n°® 9394/96
(LDB) e dos documentos institucionais do IFG;

V) garantia das condicbes de aprendizado aos alunos com necessidades
educacionais especificas;

vi) garantia da isonomia, equidade, inclusdo de condicbes de acesso e
permanéncia,

vii) respeito aos principios da gestdo democratica, participativa e transparente
no processo de discussdo e definicdo quanto as atividades institucionais e ao
retorno das atividades académicas;

viii)  garantia e promocao da avaliacdo continua e processual dos cenarios
sanitarios com vistas ao restabelecimento da dindmica pedagdgica presencial
guando houver seguranca a saude da comunidade académica;

iX) salvaguarda e defesa dos direitos trabalhistas dos servidores e dos

funcionarios terceirizados, de forma a evitar a precarizacao de suas condi¢cdes de

trabalho;
X) garantia da autonomia institucional;
xi) defesa da manutencdo dos principios e objetivos formativos presentes nos

Projetos Pedagdgicos de Cursos;

xii) respeito a especificidade da infraestrutura de cada campus.

xii)  obrigatoriedade de apresentacdo do cartdo de vacinagdo com a
comprovagéao das duas doses ou dose unica, ou documento similar; e

xiv)  solicitacdo de apreciagédo da obrigatoriedade de apresentagéo do cartdo de

vacinacéao pela Procuradoria Federal junto ao IFG.

1.5 - Objetivos



O Plano de Acao Geral ter4 os seguintes objetivos:

i) planejar, de forma unificada e a partir de critérios cientificos de
biosseguranca, a retomada gradual das atividades académicas e administrativas
presenciais;

ii) embasar a reformulacdo da Resolucdo IFG n. 60/2021, que regulamenta o
Ensino Remoto Emergencial; e

iii) possibilitar a implementacdo do Programa de Recuperacdo de

Aprendizagens.

1.6 — Acdes prioritarias e grupos prioritarios a serem atendidos, conforme

as possibilidades de cada fase

O Plano de Acao Geral estabelecera as acdes e grupos prioritarios a serem
atendidos conforme as possibilidades de cada fase, quando da retomada gradual
das atividades académicas no ambito do ensino, da pesquisa/pds-graduacao, da

extensao e das atividades administrativas.

1.6.1 - Ensino

Ac0es Prioritéarias:

i) oferta de disciplinas praticas que ndo puderam ser ofertadas no ensino
remoto e de estagios para turmas concluintes;

ii) oferta de acdes de acompanhamento pedagdgico para recuperacdo das
aprendizagens; e

iii) oferta de a¢des de acolhimento socioafetivo.

Grupos prioritarios:

i) estudantes concluintes;

ii) estudantes que trancaram as matriculas em disciplinas e/ou séries; e

i) estudantes com dificuldades de aprendizagem, NEE e/ou com dificuldades

de acesso remoto.

1.6.2 — Pesquisa/Pés-Graduagao

Acdes Prioritarias:



)] desenvolvimento de pesquisas com materiais e experimentos sob riscos de
perda do prazo de validade e que demandam acompanhamento permanente e
sistematico ou acbes com metodologias hibridas e continuas;

i) desenvolvimento de acdes e projetos de pesquisas, cujos resultados
podem contribuir para minimizar os impactos da pandemia na salude e na
gualidade de vida das pessoas;

iii) desenvolvimento de atividades de pds-graduacao, de projetos de iniciacédo
cientifica e de pesquisas decorrentes de editais com cronogramas em fase de
conclusdo e que tiveram atividades suspensas, cronogramas comprometidos e
prazos prorrogados pelas medidas sanitarias de restricdo impostas pela
pandemia;

iv) desenvolvimento de projetos e agOes de pesquisas que demandam
praticas e experimentos em laboratorios, além de equipamentos e materiais
complexos ou de curto prazo de validade;

V) desenvolvimento de projetos e acbes de pesquisa e pés-graduacdo que
envolvem: convénios interinstitucionais; concessdo de Bolsas; financiamentos
com prorrogacgao de prazos; exigéncias de entregas de relatérios de concluséo;
editais com cronogramas e acfes na etapa de finalizacao;

Vi) acOes de pos-graduacdo e projetos de pesquisas que decorrem de
conveénios interinstitucionais;

vii)  projetos de pesquisas desenvolvidos no ambito de Programas de Poés-
Graduacéo com atividades periodicas avaliadas pela CAPES,;

viii)  atividades de pés-graduacao e projetos de pesquisas com cronogramas e
acOes complexas integradas ao ensino e a extensao;

iX) oferta de disciplinas suspensas na fase critica da pandemia e que sao
fundamentais para integralizacdo curricular e de cursos de pds-graduacao; e

X) acOes de planejamento e de gestdo fundamentais ao funcionamento e ao

desenvolvimento das atividades de pesquisa e dos programas de pés-graduacéao.

Grupos prioritarios:
)] estudantes na etapa final da integralizagdo de cursos e projetos de

pesquisas;



i) pesquisadores que desenvolvem acbes e projetos de pesquisas cujos
resultados podem contribuir para minimizar os impactos da pandemia na saude e
na qualidade de vida das pessoas;

iii) pesquisadores cujas atividades de pesquisas envolvem materiais e
experimentos sob riscos de perda do prazo de validade e que demandam
acompanhamento permanente e sistematico;

iv) técnicos ligados ao planejamento, a manutencdo e ao funcionamento de
laboratorios; e

V) docentes, técnicos administrativos, discentes e gestores dos Programas de

Po6s-Graduacao com processos avaliativos externos conduzidos pela CAPES.

1.6.3 — Extenséo

Acdes Prioritarias:

i) oferta de a¢cdes de extensdo direcionadas a producao, desenvolvimento e a
difusdo de conhecimentos cientificos, de inovacdo tecnoldgica, socioculturais,
artisticos, desportivos, dentre outros, direcionadas a prevencdo e mitigacdo dos
impactos sociais, econémicos, politicos, culturais, dentre outros ocasionados pela
pandemia de Covid-19;

i) visitas as comunidades e/ou parceiros em situacédo de desigualdade social
agravada pelo contexto da pandemia; e

i) visitas aos parceiros que vem desenvolvendo agfes de enfrentamento a
Covid-19.

Grupos prioritarios:

)] comunidades tradicionais (quilombolas, indigenas, outras);

i) grupos, coletivos, refugiados, movimentos de minorias, movimento
indigena e movimento negro;

i) mulheres em situagdo de vulnerabilidade social, violéncia e exclusédo do
mundo do trabalho;

iv) jovens em situagdo vulnerabilidade social, de violéncia, de exclusédo
educacional ou em cumprimento de medida socioeducativa,

V) agricultores familiares, trabalhadores do campo e/ou beneficiarios da
reforma agraria;

Vi) trabalhadores desempregados ou informais;



vii)  comunidades Escolares da educac¢éo basica publica;

viii)  grupos, coletivos e movimento de identidade e diversidade sexual e de
género (Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis, Transexuais e Transgéneros,
Queer e Intersexuais - LGBTQI+);

iX) grupos, coletivos e movimento pela moradia popular e associacbes da
sociedade civil;

X) pessoa com deficiéncia e/ou necessidades especificas;

Xi) pessoa idosa; e

xii)  grupos, coletivos e associagdes autogestionarios ou em fase de

organizacao, coletivos culturais ou de economia popular solidaria.

PARTE Il - CONSIDERACOES SOBRE OS INDICADORES DE SAUDE
GLOBAIS A SEREM ADOTADOS NO ESTUDO PARA RETORNO AS
ATIVIDADES ESCOLARES PRESENCIAIS GRADUAL E SEGURO NO
CONTEXTO DA PANDEMIA DE COVID-19

2.1 - Introducéo



O Comité de Mitigagdo e Biosseguranca reuniu informacgfes cientificas
com objetivo de subsidiar a comunidade escolar na decisdo sobre o retorno as
atividades escolares presenciais gradual e seguro no contexto da pandemia de
Covid-19. O Comité tem conhecimento de discussfes que problematizam os
impactos sociais e educacionais do fechamento das escolas (WHO, 2021;
UNESCO, 2020a; IDB, 2021), mas restringiu seu trabalho a aspectos de
biosseguranca, em virtude de sua delimitacdo de competéncia. Mesmo assim,
compreende-se que outros aspectos e conhecimentos precisam ser colocados em
pauta frente a avaliacdo de risco-beneficio implicada em um retorno as atividades
escolares presenciais.

O retorno as atividades escolares presenciais durante a pandemia de

Covid-19 , em qualquer medida, implica riscos (WHO, 2021), pois relne pessoas

em espacos fechados, por tempo prolongado e aumenta risco relacionado a
transmissao no transporte publico e escolar, como alerta o estudo de revisao
sisteméatica publicado pelo do Banco Interamericano de Desenvolvimento (IDB,
2021) em fevereiro de 2021. Quando o presente comité usa o termo “seguro” para
se referir ao retorno, é, portanto, em um contexto de gerenciamento de riscos
para reducao da transmissao do virus (FIOCRUZ, 2021).

Os indicadores e atividades gerais propostos pelo Comité sao
cientificamente referenciados, porém, infelizmente, a dindmica da pandemia, o
surgimento de novas variantes do Sars-CoV-2 e a exiguidade de estudos
empiricos fazem com que restem imprevisibilidade e incertezas no quesito de
conjecturar a garantia de biosseguranca. Nesse sentido, a vacinacao é a principal
estratégia de prevencédo de saulde publica para acabar com a pandemia de Covid-
19 (WHO, 2021).

Publicacdo da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), atualizada em
junho de 2021, atesta que ainda sdo escassos 0s estudos empiricos sobre os
efeitos das acdes de mitigacdo de risco de infeccdo por Sars-CoV-2 nas escolas
(WHO, 2021). Relatorio técnico do Centro Europeu de Prevencéao e Controle das
Doencgas (EDCD), em sua versédo de julho de 2021, afirma, com um grau de
confianca moderado, que a propagacdo de SARS-CoV-2 nas escolas é limitada
guando as medidas de mitigacdo apropriadas sao adotadas. No entanto, o
mesmo estudo, reconhece que é dificil avaliar a transmisséo de SARS-CoV-2 em

ambientes escolares, principalmente pelo fato de que é dificil diferencia-la da


https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/342075/WHO-EURO-2021-2151-41906-59077-eng.pdf
https://publications.iadb.org/publications/portuguese/document/COVID-19-e-a-reabertura-das-escolas-uma-revisao-sistematica-dos-riscos-de-saude-e-uma-analise-dos-custos-educacionais-e-economicos..pdf
https://publications.iadb.org/publications/portuguese/document/COVID-19-e-a-reabertura-das-escolas-uma-revisao-sistematica-dos-riscos-de-saude-e-uma-analise-dos-custos-educacionais-e-economicos..pdf

transmissdo comunitéria, pois a transmissdo atribuida as escolas poderia ter

ocorrido em ambientes comunitarios ou vice-versa (EDCD, 2021).

De forma semelhante, a OMS afirma que ainda ndo €& possivel
dimensionar, com certeza, a eficAcia das medidas de mitigacdo nas escolas
(WHO, 2021). Ademais, a maioria dos estudos sobre retomada se deram

anteriormente a circulacdo de novas variantes da SARS-CoV-2, em especial a
Delta, que devera ser cada vez mais predominante em pessoas mais jovens,
publico que representa a maior populagdo suscetivel em razdo da menor
vacinacao (EDCD, 2021). Outro aspecto a se considerar é que estudos sobre a
retomada das escolas em paises considerados subdesenvolvidos (ou em
desenvolvimento) sdo ainda mais raros, mas se sabe que, além da questao etaria
e condicdes médicas pré-existentes, as disparidades na assisténcia a saude e a
pobreza contribuem para aumentar a carga do Covid-19 entre a populagao (EGV,
2020; OLIVEIRA et al., 2021).

2.2 - Os indicadores

A construcdo dos indicadores de saude e das atividades gerais de cada
fase propostos pelo Comité se deu a partir: da literatura cientifica disponivel; das
orientacdes técnicas da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), do Centro
Europeu de Prevencédo e Controle das Doencas (EDCD) e do Centro de Controle
e Prevencédo de Doencas dos Estados Unidos (CDC); das orientacdes técnicas da
Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz); das orientacdes técnicas do Ministério da
Saulde do Brasil, do Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass), da
Secretaria de Estado de Saude de Goias (SES-GO) e da Secretaria de Educacao
de Goias; e do didlogo com quadro técnico de outras instituicdes como o IF
Goiano.

Um principio adotado para escolha de indicadores é o de que a
intensidade da transmissdo na escola esta correlacionada com a potencialidade

da transmissao comunitaria na regiao em que ela esta localizada (IDB, 2021).

O Comité se esforcou no sentido de analisar indicadores de saude
comunitaria relacionados a Covid-19 adotados por diversos organismos nacionais
e internacionais, resumidos no Anexo |, para ponderar sobre 0s que poderiam ser

adotados pelo IFG.


https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/COVID-19-in-children-and-the-role-of-school-settings-in-transmission-second-update.pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/342075/WHO-EURO-2021-2151-41906-59077-eng.pdf
http://bibliotecadigital.fgv.br/dspace/bitstream/handle/10438/28942/procc-emap-covid-19-reporte2_20200323-vulnerabilidade%20%281%29.pdf?sequence=2&isAllowed=y
http://bibliotecadigital.fgv.br/dspace/bitstream/handle/10438/28942/procc-emap-covid-19-reporte2_20200323-vulnerabilidade%20%281%29.pdf?sequence=2&isAllowed=y
https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S2352-4642%2821%2900134-6
https://publications.iadb.org/publications/portuguese/document/COVID-19-e-a-reabertura-das-escolas-uma-revisao-sistematica-dos-riscos-de-saude-e-uma-analise-dos-custos-educacionais-e-economicos..pdf

A divisdo do retorno em quatro fases, com base em indicadores de saude
globais, segue recomendacédo do Férum de Dirigentes de Ensino do Conselho
Nacional das Instituicbes da Rede Federal de Educacédo Profissional, Cientifica e
Tecnoldgica (FDE/Conif) (CONIF, 2021). A recomendacgdo do Conif corrobora a
orientacdo da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e da Organizacdo das

Nacoes Unidas para a Educacdo, a Ciéncia e a Cultura (Unesco) (UNESCO,
2020a; UNESCO, 2020b) de que é preciso planejar a retomada das atividades
escolares presenciais levando em conta os indicadores que reflitam a realidade
local e de cada pais (FIOCRUZ, 2021).

2.2.1 — Indicadores para retorno gradual por fases
Apresenta-se, no Quadro 1, a relacdo de indicadores que poderéao nortear
o retorno gradual a atividades escolares e administrativas presenciais no contexto

da pandemia de Covid-19.

Quadro 1. Indicadores para retorno gradual por fases.

Fases pararetorno gradual e seguro
Progresséao: considerar estabilidade em 14 dias
Regresséao: imediata, logo que identificada mudanca de
indicadores
FASE 2 FASE 3
i LARANJA | AMARELA
Eixos Indicadore | Reégiao
S Retorno Ampliacao
de das
algumas atividades
atividades | académicas
académica e
se administrati
administra vas
tivas presenciais
presenciai
S
1. 1.1 Regiao Critica Alerta
Indicado | Situagédo do | de
res Indicador do | Saude?



https://portal.conif.org.br/images/pdf/2021/8_Agosto/Reflexões_Retorno_Gradual_Atividades_Presenciais_-_FDE_-_versão_final.pdf
https://portal.fiocruz.br/sites/portal.fiocruz.br/files/documentos/recomendacoes_2021-08.pdf

Comunit | risco para gue a
arios de | Covid-19*! unidade
Salde e | na Regiao esta.
Capacid | de Saude
ade de (SES-GO),
Atendim | na semana.
ento do — —
Sistema | 1-2 Indice Municipio 40%-75%
de de
Saude. vacinagao
da
populacao
(22 dose ou
dose
Unica)®?
Fases pararetorno gradual e seguro
Progresséo: considerar estabilidade em 14 dias
Eixos Indicadores | Regiéo >
Regresséao: imediata, logo que identificada mudanca de
indicadores
1 indice descontinuado pela SES-GO. Conforme nota informativa na péagina oficial da secretaria,

disponivel em https://www.saude.go.gov.br/noticias/14691-nota-informativa descontinuidade-do-mapa-de-
risco-como-ferramenta-de-avaliacao-da-pandemia, informando que néo publicara o Mapa de Risco para
avaliacdo da pandemia a partir de 4/2/2022. Por este motivo, o indice ndo sera mais utilizado para definicdo
da fase. Caso a SES-GO retome o indicador, o CMBIio/IFG devera avaliar o novo indicador e emitir novo
Parecer, cabendo ao Consup/IFG decidir sobre sua utilizacéo.

2 De acordo com decis@o do Pleno do Consup em 16 de fevereiro de 2022, a Resolugdo passa por
retificagdo respeitada a extracdo desse indicador junto a SES-GO, com a inclusdo do publico “criangas com
idade entre 5 e 11 anos” no Indice de vacinag&o da populagéo.

3 No caso dos municipios que compdem a Rede Integrada de Desenvolvimento do Distrito Federal e
Entorno—RIDE onde o IFG mantém unidades académicas em funcionamento, o indicador “indice de
vacinagdo da populagao” devera ser calculado considerando os dados disseminados pela SES-GO em
https://indicadores.saude.go.gov.br/pentaho/api/repos/.coronavirus:paineis: painel.wcdf/generatedContent,
acrescido do quantitativo de cidaddos eventualmente vacinados no Distrito Federal mas que tenham registro
de residéncia em um dos municipios da RIDE onde o IFG mantem unidades académicas em funcionamento.



2. 2.1 Unidade
Indicado | Vacinacgéao
res de de
biosseg | profissionai
uranca s de
na educacgédo?
instituica
o]

80% (22 80% (22
dose ou dose ou
dose unica) | dose Unica)

2.2 Indice Unidade
de
vacinacao
da
comunidade
académica
(22 dose ou
dose Unica)

2.3 Unidade
Atendiment
0 aos
critérios
minimos de
biosseguran
cana
unidade
(Quadro 2)

<40% 40%-75%

Totalmente | Totalmente
Atendido Atendido

Fonte: Comité de Mitigacao e Biosseguranga do IFG

Sobre a mudanca entre as fases do Quadro 1, precisa ser observada a
estabilidade dos indicadores das respectivas fases, por um periodo de 14 dias,
para posterior progressao da fase no Campus/Reitoria. A regressao entre as
fases devera ocorrer de imediato, assim que observada a piora dos indicadores.
O fluxo institucional para mudanca entre as fases sera disciplinado em
regulamento académico (reformulagéo da Resolucéo IFG n.60/2021 que regula a
oferta do ensino remoto emergencial).

Os indicadores estdo divididos em dois eixos: (1) indicadores
comunitarios de saude e capacidade de atendimento do sistema de saude; (2)

4 A utilizacéo de indicadores relacionados a vacinagdo é importante para a biosseguranca, entretanto
geram algumas dificuldades. Como lidar com o indice quando pessoas se negam a vacinagao? Considerando
a primeira dificuldade, o Comité reduziu de 100% para 80% o ponto de corte do indicador 2.1 nas fases 2, 3 e
4, se comparado ao que foi proposto pelo Conif (2021). O ponto de corte da Fase 1 do indicador 2.1 foi
mantido conforme Conif (2021), pois, por se tratar de um limite inferior, ndo havia motivo para altera-lo, ainda
que ele possa nunca ser atingido em razé@o da recusa a vacina¢do. Como conhecer o indice de vacinacéo da
comunidade escolar? Pensa-se que, na impossibilidade de obter a informacg&o de toda a comunidade escolar,
€ possivel proceder pesquisa por levantamento amostral.



indicadores de biosseguranga na instituicdo. O primeiro eixo de indicadores tem
como base dados disponibilizados via mapa epidemiolégico da pandemia,
semanalmente atualizados pela SES-GO. O Comité propde que o trabalho de
levantamento e a disponibilizagdo dos indicadores do primeiro eixo de todos os
Campus e da Reitoria seja centralizado, pois trata-se de uma tarefa que pode ser
mais célere se realizado por servidor(es) que tenham familiaridade com dados
epidemiologicos, ainda que todos os dados sejam publicos e de facil acesso.
Enquanto os indicadores do segundo eixo precisardo ser levantados por cada
Campus e pela Reitoria.

Propomos o estabelecimento de um trabalho coordenado no sentido de
divulgar um boletim simples semanal com o compilado das fases em que cada
Campus e a Reitoria se encontram.

Os indicadores propostos, com excecao de um, seguem dimensdes
sugeridas pelo Conif (2021), todavia, foi necessario adaptar alguns deles, em
razdo dos dados epidemiolégicos disponiveis em Goias®.

O dultimo indicador, denominado “atendimento aos critérios minimos de
biosseguranga na unidade” foi criado pelo Comité, tendo como base outros
materiais estudados, como os critérios de vigilancia adotados pelo CDC (2021b) e

as recomendac0des da Fiocruz (2021).

Propbe-se a operacionaliza¢ao do indicador conforme Quadro 2:

Quadro 2. Critérios minimos de biosseguranca na unidade.

Item Descricao Atende
?
Condicdes para uso Disponibilidade de mascaras com () sim
correto e constante de comprovada eficacia para toda &0
mascaras comunidade (como a cirdrgica ()

5 As distincdes podem ser apreendidas pela comparacdo do Quadro 4 com o Quadro 6

disponivel no Anexo |.



tripla/N95/PFF2)

Distanciamento espacial | Disponibilidade espacial (2,25 m2 por () sim
pessoa) distancia minima de 1,5 m entre ~
as pessoas; Sinalizacao visivel para (1) ndo
manutencgao de distanciamento social.

Higiene das mé&os Disponibilidade de suprimentos e () sim
condicBes para higiene das maos. ~

( ) néo

Limpeza e Protocolos de limpeza e desinfeccao de () sim

desinfecca ambientes e superficies, disponibilidade ~

esinieccao de insumos necessarios. (1) nao

Capacidade de O protocolo de monitoramento, () sim

contencgdo de rastreamento, busca ativa e contencgéo ~

contaminacao. da transmissao frente a casos (1) nao
confirmados de Covid-19.

Fonte: Comité de Mitigacao e Biosseguranca do IFG

Em relagdo ao item “Condigcbes para uso correto e constante de
mascaras”, devera ser considerado: Dar preferéncia a mascaras do tipo PFF2,
N95 ou cirdrgica de tripla camada, pois sdo equipamentos com comprovada
eficacia (WHO, 2020; FIOCRUZ, 2021). Ressalta-se que o modelo KN95 néo é
equiparavel a N95. Em caso de escassez de mascaras com comprovada eficacia,
utilizar mascara de tecido com tripla camada de protecdo (camada interna de
algoddo, camada intermediaria de nylon ou feltro de |& e camada externa de
poliéster) (WHO, 2020). Embora as méascaras de tecido tenham desempenho
inferior (GARCIA, 2021), é preferivel fazer o uso correto delas a ndo utilizar
gualquer equipamento (WHO, 2020; BRASIL, 2020; MELLO et al.,, 2021).
Mascaras de acrilico, com valvulas de expiracdo, de tecido com uma s6 camada,
bandanas e lengos ndo sao recomendados (ANVISA, 2020).

Em relacdo ao item “Distanciamento Espacial”’, devera ser considerado:
Recomenda-se, a fim de garantir maior seguranca, para as atividades presenciais
no IFG o distanciamento de 1,5 metro. Contudo, nos casos em que nao seja
possivel manter este distanciamento, alerta-se para que o distanciamento minimo
aceitavel seja de 1 metro. Segundo parametros da OMS este valor separa a
transmissao de contato proximo da transmissao por longa distancia. Além do
distanciamento individual, deve-se levar em consideracdo a capacidade maxima
de pessoas, por area, em um mesmo ambiente. Para esse calculo, recomenda-se

gue seja atribuida a disponibilidade espacial de 2 m2 por pessoa. O calculo



recomendado para quantificar o nUmero de pessoas por ambiente é de: area do
ambiente (base x altura) dividido pela metragem quadratica por pessoa
recomendada (2 m2).

Independente da fase, mediante ocorréncia simultanea de mais de um
caso confirmado de Covid-19 em membros da comunidade escolar, no qual os
envolvidos tenham convivido na mesma atividade escolar presencial, € necessario
suspender as atividades presenciais da turma por 14 dias. E mediante ocorréncia
de diferentes e simultdneos casos confirmados de Covid-19, no qual os
envolvidos sdo de turmas/setores diferentes, € necessario suspender todas as
atividades presenciais do Campus/Reitoria por 14 dias. Todos o0s contatos
préximos deverdo ser monitorados durante esse periodo, a partir dos fluxos e
orientagdes previstos nos documentos institucionais (FIOCRUZ, 2021).

O estudo corrobora a necessidade da comunidade escolar participar

ativamente da decisdo sobre a retomada das atividades (WHO, 2021), pois a

comunidade sera exposta a riscos e a eficacia das medidas para a biosseguranca
depende, também, do grau de consciéncia e adesdo da comunidade escolar aos
protocolos para a prevenc¢ao, o controle e a mitigacdo do contagio da Covid-19.

O Comité avalia positivamente o documento “Protocolos do IFG para a
prevencao, o controle e a mitigacdo do contagio da Covid-19” e propde a revisao
do mesmo a fim de atualiza-lo com informacgdes cientificas mais recentes e
adequéa-lo ao contexto de um possivel retorno gradual e seguro as atividades
escolares.

O que foi possivel levantar, até o momento, impossibilita determinar um
guantitativo de pessoas ou tempo seguro de permanéncia nas instituicbes em
cada uma das fases. O conceito de “contato proximo” adotado pelo Centro de
Controle e Prevencdo de Doencas dos Estados Unidos (CDC) ajuda a
dimensionar a questdo. Para a CDC o contato préximo com pessoas com Covid-
19 é um fator de risco preponderante para o contagio. Por contato proximo
entende-se aquele que se estabelece “em menos de 2 metros por um total de 15
minutos ou mais em um periodo de 24 horas” (CDC, 2021a, n.p). E a defini¢ao de
contato proximo utilizada pela CDC se aplica independentemente de qualquer
uma das pessoas estar usando mascara.

Quanto maior a restricdo de contato fisico e, portanto, quantidade de

pessoas e tempo de permanéncia na instituicdo, maior sera a biosseguranca no


https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/342075/WHO-EURO-2021-2151-41906-59077-eng.pdf

contexto de pandemia de Covid-19 (resguardadas as demais acdes de mitigacéo).
Também é possivel adotar estratégias de clusterizacéo (divisdo de estudantes em
grupos, sem interacdes externas) (GOIAS, 2021).

Quaisquer alteracdes em relagdo as orientacbes dos érgdos de saude
federal, estadual ou municipais e dos indicadores de mitigacdo e biosseguranca

ao longo das fases previstas serdo reguladas por Portaria Normativa.

PARTE Illl - QUADRO DE REFERENCIA E ACOES GERAIS

A partir das fases e indicadores apresentados, segue o Quadro de
Referéncia de Atividades e Acbes Gerais que devera embasar o detalhamento
das Atividades especificas administrativas, de ensino, pesquisa/pds-graduacao e
extensdo a serem desenvolvidas no Campus e a serem definidas pela Comissao

Local.

Quadro 03: Quadro de REFERENCIA E ACOES GERAIS

Detalhamento das

. e . . Atividades
Fases Atividades especificas administrativas, de especificas
ensino, pesquisa/pés-graduacéo e administrativas. de
extensao ensino ’
(Definidas pela Comiss&o Central) pesquisa/pés-

graduacao e
extensao a serem
desenvolvidas no

Campus

ENSINO:

Atividades de ensino exclusivamente por A SER DEFINIDO

meio de aulas sincronas e atividades PELA COMISSAO

Atividades néo assincronas, conforme Resolucao IFG n. LOCAL
presenciais 60/2021

PESQUISA/POS-GRADUACAO

Atividades de pesquisa e poOs-graduacdo A SER DEFINIDO
conforme a IN 01/2020/PROPPG e pgLA COMISSAO
Resolugéo IFG n. 60/2021. LOCAL

FASE VERMELHA




Retorno de algumas
atividades
académicas e
administrativas
presenciais

FASE LARANJA

EXTENSAO:

Todas as modalidades de acbes de
extensao conforme orientacao apresentadas
na IN 11/2021/PROEXI/IFG

ADMINISTRATIVAS:

Todas atividades administrativas realizadas
por meio do trabalho remoto

ENSINO

1.Oferta, pelos professores, de atendimento
aos estudantes com dificuldades de
aprendizagem elou necessidades
educacionais  especificas (NEE), em
pequenos grupos;

2. Utilizacdo, por escala e agendamento
prévio, dos laboratérios pelos estudantes
gue tém dificuldade de acesso remoto;

3. Reunides para planejamento pedagogico
em pequenos grupos;

4. Aplicacdo de avaliacdo da aprendizagem
em pequenos grupos,

5. Atendimentos do programa de monitoria
para pequenos grupos;

6. Reunibes para acompanhamento e
avaliagédo do Plano de Agao Local

PESQUISA/POS-GRADUACAO

1. Utilizacdo dos laboratérios com
agendamento para finalizacdo de projetos
elencados como prioritarios no levantamento
de dados.

2. Utilizacéo dos espacos para
conclusédo dos trabalhos finais de Pos-
Graduacdo lato e stricto sensu (TCC,
Dissertacbes e Tese) afetados e/ou
interrompidos pelas restricobes durante o
periodo de Ensino Remoto Emergencial.

3. Reunibes para orientacao e
acompanhamento de estudantes bolsistas
de PIBICTI com maiores dificuldades (com
devido agendamento dos espacos).

4. Reunibes e Atividades de gestdo para

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL




acompanhamento dos programas de pos-
graduacdo e dos projetos de iniciagcao
cientifica e de pesquisas, para efeito de
atendimento das demandas institucionais e
dos sistemas externos de avaliacdo stricto
sensu da CAPES.

5. Visitas as comunidades para realizacdo
das pesquisas e levantamento de
demandas, bem como de parcerias, poderao
ser desenvolvidas, conforme calendario
académico, de acordo com as necessidades
apresentadas pelos Grupos de
Pesquisa/Pesquisador a  Gepex em
consonancia com as prioridades apontadas
anteriormente na etapa de levantamento de
dados.

6. Atividades de gestao para
acompanhamento remoto das atividades e
editais de pesquisa, de fomento para
projetos e ndcleos de pesquisas, além de
APCNs e estudos para oferta de novos
cursos de pés-graduacao.

EXTENSAO:

1. Realizacdo de reunibes da equipe de
extensionistas para planejamento das acdes
(pequenos grupos);
2. Reunides do comité responsavel pela
elaboracdo do Plano Local de Extensado
(pequenos grupos);

3. Oferta de atividades que necessitem 0 uso
do espaco fisico e/ou equipamentos dos
campus efou das instituicdbes parceiras
(pequenos grupos) para acoes de extensao
em fase de concluséao;

4. Visitas as comunidades e/ou parceiros
poderdo ser desenvolvidas, conforme
calendario académico, de acordo com as
necessidades apresentadas pela
coordenacdo das acbGes a Gepex. Devera
ser priorizado o atendimento e visitas as
comunidades vulneradveis que nao tém
acesso as TDIC, e/ou outras formas de
vulnerabilidades agravadas pelo contexto da
pandemia;

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL




Ampliagcdo das
atividades
académicas e
administrativas
presenciais

FASE AMARELA

5. Oferta de atendimento ao publico e/ou
estudantes, por meio de agendamento
conforme escalas de trabalho estabelecidas
pelo setor responsavel.

ADMINISTRATIVAS:

Bibliotecas: Atendimento presencial
excepcional por agendamento (empréstimo e
devolucdo - as demandas devem ser
encaminhadas exclusivamente por e-mail
para a Coordenacdo de Biblioteca, que

avaliara o carater emergencial das mesmas
e dara andamento conforme organizacdo do
setor); renovacao automética dos
empréstimos; servicos técnicos internos
exclusivamente para a equipe da biblioteca
através de escala de servidores.

Demais atividades administrativas:
Atendimento presencial ao publico por
agendamento, quando for necessario.
Escala de servidores para servico interno
guando necessario, de acordo com o0s
protocolos de biosseguranca.

ENSINO

1. Oferta de estagio curricular obrigatorio
para as turmas concluintes (em ambientes
reais de trabalho e/ou laboratérios);

2. Oferta de disciplinas praticas em
laboratérios para turmas concluintes;
3. Oferta de atividades corporais de
baixo impacto, em pequenos grupos;
4, Oferta, pelos professores, de

atendimento aos estudantes com
dificuldades de aprendizagem e/ou NEE.

5. Realizacdo de orientagcdes e bancas
de Trabalho de Conclusdo de Curso de
estudantes dos cursos de graduacao;

6. Utilizacao, por escala e agendamento
prévio, dos laboratérios pelos estudantes
gue tém dificuldade de acesso remoto;

7. Desenvolvimento de acdes dos
projetos de ensino, em pequenos grupos;

8. Atendimento de estudantes no
Programa de Monitoria;

9. Reunides para planejamento

pedagdgico coletivo;

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL




10.  Aplicacao de Avaliacéo da
aprendizagem para pequenos grupos de
estudantes;

11. Reunibes para acompanhamento e
avaliacdo do Plano de Acao Local;

12. Implantacdo e desenvolvimento do
“Programa de Recuperagao das
aprendizagens” (disciplinado por
regulamento académico — reformulacdo da
Resolucdo IFG n. 60/2021 que regula a
oferta do ensino remoto emergencial).

PESQUISA/POS-GRADUACAO

1. Oferta de disciplinas dos cursos de
Po6s-Graduacao lato e stricto sensu que nao
foram ofertadas (tedricas, praticas, estagios)
por necessitarem, obrigatoriamente, da
presenca nos laborat6rios ou outros espacgos
para a sua oferta.

2. Utilizacdo dos laboratérios para o
desenvolvimento de Projetos de Pesquisa
que foram interrompidos durante a pandemia
(com agendamento e dentro do limite de
pessoas estabelecido).

3. Execucédo presencial de atividades de
concluséo de cursos de Pés-Graduacéo lato
e stricto sensu como apresentacdo e bancas
de TCC, Dissertacdes e Tese).

4. Reunibes de equipe/grupos de
pesquisa para planejamento de atividades
(grupos peguenos com agendamento).

5. Execucao presencial de atividades de
pesquisa envolvendo intervencbes com
seres humanos em pequenos grupos.

6. Visitas as comunidades  paral
realizacdo de pesquisa, levantamento de
demandas, bem como realizacdo de
parcerias.

7. Reunides das equipes de gestdo e
das comissbes ou grupos de trabalho,
constituidos para desenvolvimento de
estudos para reformulacao ou atualizacédo de
documentos institucionais.

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL




8. Reunides para planejamento
estratégico das atividades de pesquisa e
pos-graduacao.

9. Reunides de grupos de trabalho para
planejamento dos eventos cientifico-culturais
institucionais.

10. Trabalho das equipes de gestdo para
planejamento institucional de retorno das
atividades presenciais, em diferentes fases
da pandemia.

EXTENSAO:
1. Reunides da equipe de extensionistas
para planejamento das acoes;
2. Reunides do comité responsavel pela

elaboracao do Plano Local de Extensdo com
a comunidade interna e externa;

3. Desenvolvimento de atividades que
necessitem do uso do espaco fisico e/ou
equipamentos dos campus e/ou das
instituicdes parceiras;

4. Realizacéo de visitas as comunidades
e/ou parceiros.
5. Atendimento ao  publico  e/ou

estudantes de forma individual e/ou
pequenos grupos, conforme escalas de
trabalho estabelecidas pelo setor
responsavel.

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL

ADMINISTRATIVAS:

Bibliotecas: Atendimento presencial por
agendamento ocorrera em 3 (trés) dias na
semana (empréstimo e devolugcdo - as
demandas devem ser encaminhadas
exclusivamente por e-mail para a
Coordenacédo de Biblioteca); renovacao
automatica dos empréstimos; servicos
técnicos internos exclusivamente para a
equipe da biblioteca através de escala de
servidores.

Demais atividades administrativas:
Ampliacdo do atendimento ao publico por
agendamento, escala de servidores para
atendimento a atividades internas que

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL




ENSINO

Retomada da presencialidade de
todas as acdes do ensino (disciplinas
tedricas, disciplinas praticas, oferta de
componentes curriculares, estagio curricular
obrigatério, orientacbes, atendimentos,
reunides e outras);

Realizacdo de diagnostico dos
conteudos que foram ofertados e daqueles
gue néo foram;

Desenvolvimento do “Programa de
Recuperacéao das aprendizagens”
(disciplinado por regulamento académico —
reformulacdo da Resolucdo IFG n. 60/2021
gue regula a oferta do ensino remoto
emergencial);

IV Criacdo de grupos de apoio para o
desenvolvimento académico;

Retorno presencial Acompanhamento e adequacdo das

de todas as estratégias de ensino para os estudantes

atividades com necessidades  especificas  de

académicas e aprendizagem.
administrativas

A SER DEFINIDO
PELA COMISSAO
LOCAL

PESQUISA/POS-GRADUACAO

Retomada da presencialidade em
todas as atividades dos programas de Pés
Graduacao Lato e Stricto Sensu;

Avaliacdo diagnédstica junto aos
pesquisadores sobre o0s impactos das

FASE VERDE atividades remotas e a revisdo e adequacao
dos Planos de Trabalho dos projetos de
pesquisa;

Utilizagdo dos laboratérios para A SER DEFINIDO
desenvolvimento de todos os projetos de PELA COMISSAO
pesquisa do Campus; LOCAL

Retomada da presencialidade em
todas as atividades de pesquisa, incluindo
execucao e participacdo em eventos;

Realizacao de reunides e atividades
presenciais de comissdes e grupos de
trabalho, nucleos de pesquisas e eventos
cientificos.

EXTENSAO A SER DEFINIDO

PELA COMISSAO
Retomada da presencialidade das LOCAL




acO0es de extensdo, conforme previsao
indicada no Plano de Trabalho;

Avaliacdo diagnédstica junto aos
extensionistas, comunidade externa,
parceiros e demais envolvidos com as
atividades de extenséo;

Revisao, adequacao e
acompanhamento dos Planos de Trabalho
das acbes em desenvolvimento.

ADMINISTRATIVAS

Biblioteca: Atendimento presencial com

50% da capacidade nos espacos de estudos

e sala de informatica respeitando os limites

minimos de protecdo; o acervo estara aberto

aos usuarios; servicos de empréstimo,

devolucdo, reserva e renovacdo serao

normalizados; havera cobranca de multa; A SER DEFINIDO
realizacdo de servicos técnicos. O PELA COMISSAO
detalhamento das atividades e os horarios LOCAL

de funcionamento serdo estabelecidos pelo

documento posterior a ser elaborado pelo

Sistema Integrado de Bibliotecas;

Demais atividades administrativas:
Retomada da jornada de trabalho presencial.

PARTE IV — ELABORACAO DOS PLANOS DE ACAO LOCAIS
4.1 - Conceito

O Plano de Acéo Local é documento que apresentara o detalhamento do
Plano de Acdo Geral em relagdo as acdes possiveis de serem realizadas no
ambito do ensino, da pesquisa, da extensdo e administrativas no Campus.

4.2 Metodologia



O Plano de Acao Local sera elaborado pela Comisséo Local e devera ser
aprovado no Concampus. A sua elaboracdo se iniciara ap0s a aprovacao do
Plano de Acéo Geral no Consup.

As ComissOes locais deverdo, a partir das fases, dos indicadores de
biosseguranca e das atividades de ensino, pesquisa/pos-graduacao, extensao e
administrativas previstas no Plano de Acdo Geral, definir como as acfes serdo
realizadas nos campus. Os indicadores de biosseguranca, as fases e as acoes
aprovadas no Plano de Acao Geral ndo poderao ser alteradas. A Comisséao local
farhA uma avaliacdo/diagnéstico das condicbes de infraestrutura fisica,
orcamentaria, administrativa e académica do campus para definir, entdo, a forma
como as fases previstas no Plano de Acdo Geral poderdo ser implementadas.
Sugere-se adotar a seguinte metodologia:

1. Construcdo do diagnéstico a partir dos dados indicados pela Comisséo
Central ou outros que a Comisséao Local julgar necessarios;

2. Estudo dos materiais/documentos encaminhados pela Comissao Central;

3. Realizagdo de reunides com os colegiados dos cursos e comunidade
académica em geral, para dialogo sobre a constru¢cédo do Plano de Acao Local;

4, A partir do Plano de A¢éo Geral e do dialogo com os colegiados de cursos
e comunidade académica em geral, a Comissao Local devera estabelecer a forma
como as acOes de ensino, pesquisa, extensdo e administrativas poderdao ser
realizadas;

5. Apresentacdo da minuta do Plano de Acdo Local para a comunidade
académica; e

6. Aprovacéao do Plano de Agéo Local no Concampus.

4.3 Estrutura do documento

O Plano de Acéo Local podera ser estruturado a partir do seguinte formato:

a) Introducéo;

b) Principios e pressupostos (do Plano de Acdo Geral e outros que a
Comisséo Local julgar necessarios);

c) Objetivos (do Plano de Acdo Geral e outros que a Comissao Local julgar

necessarios);



d) Diagnéstico das atividades de ensino, pesquisa, extensao e atividades
administrativas;

e) Indicadores para o retorno gradual por fases (conforme Quadro 01 do
Plano de Acéo Geral);

f) Atendimento aos critérios minimos de biosseguranca na unidade (conforme
Quadro 02 do Planos de Acédo Geral);

) Acdes prioritarias e grupos prioritarios a serem atendidos (para o ensino,
pesquisa, extensdo e administrativos) (do Plano de A¢édo Geral e outros que a
Comisséao Local julgar necessarios);

h) Quadro de Referéncia de Atividades e AcBes do Campus (elaborado a
partir do Quadro 03 do Plano de Acéo Geral); e

i) Referéncias Bibliogréficas.

PARTE V - IMPLEMENTACAO E ACOMPANHAMENTO DOS PLANOS DE
ACAO LOCAIS DOS CAMPUS
5.1 - Acles

Para a implementacdo e acompanhamento dos Planos de Acao Locais dos

Campus serao efetivadas as seguintes acoes:

| Constituicdo de Comités:

i) Comité de acompanhamento Covid-19/Reitoria:



Ter4d a atribuicdo de mapear os indicadores comunitarios de saude e
capacidade de atendimento do sistema de saude para cada campus e,
periodicamente, fazer ampla divulgacéo junto a comunidade académica, conforme
orientacado do Comité de Mitigac&o e Biosseguranca.

ii) Comités de acompanhamento Covid-19/Campus:

Terdo a tarefa de mapear os indicadores de biosseguranca no Campus e
analisar, juntamente com os indicadores levantados pelo Comité de
acompanhamento Covid-19/Reitoria, a progressao ou regressdo das fases
previstas no Plano de Agéo Local.

Il Formacao Continuada:
iii) Os Comités de acompanhamento Covid-19/Campus e Reitoria participaréo
de formagédo continuada promovida pelo Comité de Mitigacdo e Biosseguranca

para conhecimento do processo de levantamento adequado e correto dos dados.

lll Reformulagdo de regulamento académico:

iv) Para orientar a implementacéo dos Planos de Ac¢édo Locais, a Resolugéo
IFG n.60/2021 sera reformulada, considerando-se o previsto no Artigo 3°,
paragrafo 3°, da resolucdo, onde se |é que “este documento regula
exclusivamente a retomada do trabalho pedagdgico na forma do Ensino Remoto
Emergencial”’. Faz-se necessario, portanto, reformular o regulamento académico a
fim de inserir as possibilidades de organizacdo didatico-pedagdgica para o ensino,
pesquisa/pés-graduacdo e extensdo nas diferentes fases, bem como o
desenvolvimento das atividades administrativas. Neste documento estardo
disciplinados os fluxos para mudanca entre as fases (quando e como uma fase

podera ser implementada).

IV Revisdo de material informativo:

V) O Comité de Mitigacdo e Biosseguranca realizard a revisdo do ebook
“Protocolos do IFG para prevengao, o controle e a mitigagdo do contagio da
COVID 197, considerando-se as possibilidades de retomada de algumas
atividades académicas e administrativas, conforme as fases previstas no Plano de

Acao Local.



5.2 — Cronograma

ETAPAS ACOES DATAS/PERIODO | RESPONSAVEL

I Aprovacédo dos Planos de | Até 12 de CONCAMPUS
Acao Locais novembro

I Constituicdo dos Comités Até 17 de novembro | Reitoria e Campus
de Acompanhamento
Covid-19/Reitoria e cAmpus

1] Aprovacao de Até 17 de novembro | Conepex
regulamento académico
(reformulacao da
Resolucdo CONSUP/IFG
n°® 60/2021)

v Aprovacao de Até 29 de novembro | Consup
regulamento académico
(reformulacéo da
Resolucdo CONSUP/IFG
n°® 60/2021)

\Y revisao do ebook Até 12 de novembro | Comité de
“Protocolos do IFG para Mitigacao e
prevencao, o controle e a Biosseguranca
mitigacdo do contagio da
Covid-19”

VI Formacao continuada 24 de novembro Comité de
dos Comités de Mitigacdo e
Acompanhamento Covid- Biosseguranca
19/Reitoria e Campus

Vi Organizacdo académica, | Até 26 de novembro | Grupo gestor do
administrativa e de Campus e
infraestrutura do Campus comunidade
para implementacao dos académica
Planos de Acao Locais

VIII Inicio da implantacao dos | A partir de 30 de Comunidade
Planos de Acao Locais novembro Académica

Apds a aprovacado do Plano de A¢do Local no CONCAMPUS, o Campus tem um
prazo de 15 (quinze) dias para iniciar a execucao do Plano de Acéo Local.

CONSIDERACOES FINAIS
Além dos indicadores apresentados no Quadro 1, outros fatores, ainda

relacionados a biosseguranca, podem ser levados em conta para tomada de




decisdo sobre o retorno de atividades, com base no que se sabe até 0 momento
sobre a Covid-19. Tais fatores ndo foram incluidos no quadro de indicadores por
nao se encontrar literatura que pudesse referenciar uma métrica a ser utilizada ao
atribuir o critério como um definidor de fase.

A faixa etaria do grupo atendido na instituicdo, conforme nivel
educacional, pode ser considerada na decisao de retorno. Conhece-se, a partir de
estudos realizados na Europa, que parece haver uma maior eficacia na reducao
das taxas de contagio de SARS-CoV-2 com o fechamento de escolas secundarias
em vez de escolas primarias, pois a transmissdo de SARS-CoV-2 no ambiente
escolar parece ser mais provavel entre pessoas mais velhas do que entre

criancas mais novas (EDCD, 2021). Embora o Instituto ndo ofereca educacdo em

nivel correspondente ao que na Europa denomina-se como nivel primério, o
estudo citado permite fazer uma correlacdo entre a probabilidade de transmisséo
em cada faixa etaria e o risco de contagio na escola em cada nivel de ensino.
Entretanto, o dado deve ser encarado com ressalvas, pois as medidas de
fechamento das escolas, nas realidades estudadas, se deram em conjunto com
outras medidas sociais de mitigacdo e ndo se sabe ao certo o impacto de novas
variantes, como a Delta, nas faixas etarias mais jovens, pois estudos se deram

anteriormente a circulacéo da variante (EDCD, 2021).

A Fiocruz (2021) afirma ser possivel desenvolver uma politica de
testagem como vigilancia nas escolas como medida adicional de garantia de
biosseguranca. Para isso, as escolas devem trabalhar com as autoridades locais
de saude publica para decidirem se devem e como usar o teste. Mas € preciso
utilizar “testes aprovados pela ANVISA, seguindo todas as suas orientagdes, tais
como quais profissionais podem realiza-los, a garantia de espaco fisico para
realizar testes com seguranca e privacidade, a capacidade de manter a
confidencialidade dos resultados e proteger a privacidade de todos que realizam
os testes, bem como estratégias de encaminhamento dos casos positivos aos
servicos de saude para acompanhamento” (FIOCRUZ, 2021, p.14). Segundo a
OMS o0 uso de testes nas escolas deve ser avaliado no &mbito de seu custo-
beneficio (WHO, 2021). Pensando na inviabilidade da medida em todas as
unidades da Instituicdo, o presente Comité ndo incluiu a testagem como uma

medida minima de biosseguranca para a retomada.


https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/COVID-19-in-children-and-the-role-of-school-settings-in-transmission-second-update.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/COVID-19-in-children-and-the-role-of-school-settings-in-transmission-second-update.pdf

O uso de termdmetro infravermelho para controle de acesso, embora
envolvam menor custo se comparado a testagem, também envolve a necessidade
da correta utilizacdo e ao fato de restringir a um sintoma nem sempre verificado
em sujeitos contaminados por Covid-19. Verificada a relagdo de custo-beneficio,
ndo h& impedimento que seu uso seja adotado de forma complementar.

Sabe-se que carga do Covid-19 em uma populacdo, além dos quesitos
etarios e de condicbes médicas pré-existentes, tem correlacdo com fatores
socioecondmicos (CDC, 2020; EGV, 2020; OLIVEIRA et al., 2021). O estudo
sugere que grupos minoritdrios e em situacdo de pobreza sdo fatores que

aumentam o risco de contagio, agravamento do quadro de saude e mortalidade
em raz&o da Covid-19 (FGV, 2020). E de se supor que quanto maior o "indice de
Vulnerabilidade” dos estudantes maior a carga de Covid-19 no meio em que ele
se insere e mais dificil € para estes sujeitos 0 acesso aos recursos necessarios
para preparar e responder a surtos (CDC, 2020). Portanto, o retorno a atividades
presenciais exporia ainda mais os estudantes com maior vulnerabilidade, que séo,
provavelmente, também, os mais prejudicados do ponto de vista educacional pela
suspensao das atividades escolares presenciais.

Frente ao exposto, € fundamental que as acdes de permanéncia e éxito
dialoguem transversalmente com cada uma das fases previstas no Plano de Acdo
Geral a fim de garantir a reducdo dos impactos e possiveis prejuizos para a
formacdo dos estudantes. Espera-se que a implantacdo dos Planos de Acao
Locais, a partir das fases, dos indicadores de saude globais e das atividades
previstas para 0 ensino, pesquisa/pOs-graduacdo, extensdo e administrativos
previstos no Plano de Acdo Geral, ocorra pautada na legitimidade cientifica, na

responsabilidade institucional e no comprometimento ético-politico.
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ANEXO | - Indicadores de biosseguranca adotados por organismos
internacionais e nacionais resumidos em Quadros.

Quadro 4 - Indicadores de Risco de Transmisséo adotados pelo CDC.

Moderada | Elevada
Transmiss | Transmi
ao - ssao -

Indicadores Amarelo Laranja

Total de novos casos
por 100.000 pessoas

nos ultimos 7 dias 10-49 50-99
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Percentagem de NAATSs
positivos durante os
altimos 7 dias

8.0%-
5.0%-7.9% 9.9%

Fonte: CDC, 2021a

Quadro 5 - Indicadores Minimos para atividades escolares presenciais
conforme Fiocruz

Taxa de N° de casos novos e de
Indicado | contagi | Taxa de ocupacdo de | testes diagndsticos
res o RO leitos positivos
< 25% (Faixa verde -
CONASS/CONASSEM
indice R<5 S) Idem CDC (Quadro 1)

Fonte: FIOCRUZ, 2021

Quadro 6 - Conjunto de indicadores sugeridos pelo FDE/Conif por fase de
retorno as atividades escolares presenciais.

Atividade Regim
s Nao ede Aulas
Presenciai | Retom | Oferta | Presenci

Indicadores\Fases S ada Mista ais
Capacidade de Atendimento da
rede hospitalar (taxa de
ocupacao de leitos clinicos e de 60%-
UTI na rede publica) > 80% 80% < 60% < 60%
Taxa de contagio (RO) (em 7 dias
consecutivos) >1,0 <1,0 <0,8 <05
Taxa de transmissao comunitaria:
namero de casos novos por
100.000 habitantes (nos ultimos 7
dias) > 50 25-50 10-25 <10
Reduc¢éo no niumero de 6bitos e
casos de Sindrome Respiratoria
Aguda Grave (SRAG),
comparado a Semana
Epidemioldgica (SE) finalizada,
em relacdo a duas semanas
anteriores > 20% < 20% (sic)
indice de vacinacg&o da 20%- 40%- > 75%
populacao (22 dose) < 20% 40% 70% (sic)




Vacinacao de profissionais de 100% (12

educacao Dose) 100% (22 dose)
indice de vacinacéo da 40%- > 75%
comunidade académica (22 dose) X X 70% (sic)

Fonte: CONIF, 2021

Quadro 7 - Indicadores Globais de Saude relacionados a pandemia de
Covid-19 e divisdo por Situacao adotado pela SES-GO.

Situacao
Aspecto Indicadores Ees Alerta | Critica
<6 6-8
Incidéncia de casos de
Sindrome Respiratéria Aguda | 2 <10 10-20
ACEJS‘ERAC Grave (SRAG), em 15 dias
Variacdo de Mortalidade por
DO Covid-19, em 15 dias 1 =1 12
CONTAGIO Velocidade de contagio no
tempo 2 <1 1-1.2
Incidéncia de solicitacbes de
leitos de UTI Covid-19 ao
Complexo Regulador
Estadual (CRE), em 7 dias 2 <5 5-10
Taxa de ocupacéao de leitos
de UTI estaduais dedicados
para Covid-19, por regiao (ou
macrorregido quando
indisponivel na regiéo) 2 <70 70-85
Taxa de ocupacdao de leitos
BRECAR . )
SO GAC de UTI publicos e privados
dedicados para Covid-19, por
DO regido (ou macrorregiao
SISTEMA | quando indisponivel na
DE SAUDE | regiao) 1 <70 70-85

Fonte: SES-GO, 2021

Situacéo do Indicador do risco para Covid-19 na Regido de Saude em que

0 campus se encontra, conforme Mapa de Risco semanal da Secretaria de Estado

da

Saude

de

Goias:



https://indicadores.saude.go.gov.br/pentaho/api/repos/:coronavirus:paineis:painel.

wcdf/generatedContent# . O Mapa de Risco apresenta o resultado de um indice

de risco para Covid-19, por Regido de Saude. O indice é calculado a partir de seis
indicadores com pesos 1 e 2. Trés indicadores sdo relacionados a situagédo do
contagio pelo novo coronavirus, a saber: a incidéncia de casos de Sindrome
Respiratoria Aguda Grave (SRAG) em 15 dias (peso 2); a variacdo de Mortalidade
por Covid-19, em 15 dias (peso 1); a velocidade de contagio no tempo, calculada
utilizando pacote EpiEstim na plataforma computacional R, com uma janela mével
de sete dias e intervalo serial igual a 5,4 dias, a partir dos casos confirmados de
Covid-19 (peso 2). Os trés outros indicadores séo relacionados a situacao de
sobrecarga do sistema de saude (incluindo unidades publicas e privadas), sao
eles: a incidéncia de solicitacbes de leitos de UTI Covid-19 ao Complexo
Regulador Estadual (CRE), em sete dias (peso 2); a taxa de ocupacgéo de leitos
de UTI estaduais dedicados para Covid-19 por regido (ou macrorregido quando
indisponivel na regido) (peso 2); a taxa de ocupacédo de leitos de UTI publicos e
privados dedicados para Covid-19, por regido (ou macrorregido quando
indisponivel na regido) (peso 1). Para cada um dos indicadores, foram
estabelecidos parametros de corte de forma a atribuir uma situacéo que pode ser
de “Alerta”, “Critica” ou “Calamidade” conforme o valor daquele indicador, para
cada Regido de Saude. Os parametros de corte podem ser consultados em
documento disponibilizado pela Secretaria de Estado da Saude de Goias (SES,

2020) https://datasets.saude.qo.gov.br/docs/coronavirus/mapa_de_risco.pdf .

Quadro 5 — Indicadores Conass (Conselho Nacional de Secretarios de
Saude)

Risco REER

i Moderad
Baixo o
Amar

Eixo Indicador elo Laranja

70%- | 75%-

Capacidade | Taxa de 75% | 80%

de ocupacao de
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Atendiment leitos de Uti
o] adultos por
SRAG/Covid-19

Taxa de
ocupacéo de
leitos clinicos
adulto por
SRAG/Covi-19

Previsao de
esgotamento de
leitos de UTI
(isco)

Variagéo do
numero de Obitos
por SRAG nos
altimos 14 dias

Variacao do
numero de casos
de SRAG nos

Epidemiolo ultimos 14 dias

gico

Taxa de
positividade para
Covid-19

FONTE: CONASS, 2020



https://www.conass.org.br/wp-content/uploads/2020/10/Estrategia-de-Gestaao-Covid-19-2-1.pdf
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