FMV-ULisboa SOP 2025 — Hospital de Equinos

2. HOSPITAL DE EQUINOS

2.1. Consideracoes gerais sobre vestuario e apresentacio apropriadas no Hospital de
Equinos

A FMV preconiza a utilizagdo de vestuario profissional especifico a utilizar apenas nas instalagdes
associadas ao Hospital Escolar de Equinos (HE-EQ), de forma a controlar a potencial
disseminacdo de agentes patogénicos de e para o exterior. Assim:

. Todo o pessoal deve usar vestuario profissional especifico, limpo, bem como cal¢ado
adequado as funcdes a desempenhar e EPIs.

a. Os estudantes devem usar os seus pijamas hospitalares azuis ¢ botas com biqueira d’aco
(Poster 1). Os pijamas devem lavados em agua quente apds cada utilizagao.

b. Os clinicos tém diariamente a sua disposicdo roupa de trabalho e batas lavadas nas
instalacoes da FMV.

c. Os enfermeiros tém diariamente a sua disposi¢do roupa de trabalho e batas lavadas nas
instalagoes da FMV.

d. Os tratadores de animais e o pessoal auxiliar t€ém diariamente a sua disposi¢do roupa de
trabalho e batas lavadas nas instalagdes da FMV.

. Como calgado devem ser utilizadas botas resistentes e lavaveis com agua, de preferéncia
com biqueira de ago, a prova de agua, com sola antiderrapante. E proibido usar calgado leve, com
saltos altos, de material poroso e permeavel a agua e fluidos biologicos, ou chinelos. O calgado
deve estar limpo, sem lama ou estrume.

. Nao devem ser usadas joias ou adere¢os nas maos ou nos bracos. Sao permitidos relogios,
desde que estes possam ser desinfetados através da sua imersdo completa num agente desinfetante.

. Qualquer equipamento que entre e saia do hospital (por exemplo, um estetoscopio) deve
ser desinfetado com um desinfetante a base de alcool (p. ex., Promanum disponivel na porta de
cada box e nas instalagoes do HE-EQ).

. O cabelo comprido deve ser mantido preso e recolhido para tras.

. Todos os proprietarios de cavalos e visitantes que pretendam aceder as instalagcdes do HE-
EQ devem ser acompanhados por um membro do pessoal que assegure o cumprimento dos
protocolos de biosseguranca pelos mesmos.

. O HE-EQ inclui instalagdes para animais em Cuidados Intensivos, Internamento, Cuidados
Intermédios, e Isolamento.

O Poster 1 detalha as instrugdes que os estudantes do HE-EQ devem cumprir sempre que tiverem
aulas praticas nas instalacdes do hospital. Este poster esta afixado na entrada do HE-EQ.
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Poster 1
Instrugodes para os estudantes sobre os Procedimentos Operacionais Padrao de
Biosseguranca em vigor no Hospital Escolar de Equinos

HOSPITAL ESCOLAR DE EQUINOS

INSTRUCOES PARA OS ESTUDANTES

1 - Arrume os seus pertences num cacifo do Hospital Escolar de Equinos e feche-o com o seu cadeado.
2 - Apanhe os cabelos compridos.

3 - Dirija-se a0 VESTIARIO do Hospital Escolar de Equinos. Descalce os sapatos e arrume-os debaixo dos
bancos de madeira.

4 - Vista o seu pijama hospitalar azul e calce as suas botas de biqueira d’ago.
5 - Siga os circuitos de entrada e de saida do Hospital Escolar de Equinos.
6 - Desinfete as maos a entrada e a saida do Hospital Escolar de Equinos.

7 - Dirija-se ao Hospital Escolar de Equinos e aguarde pelo docente que fara a distribui¢do dos estudantes
por salas de consulta/internamento geral/exames imagioldgicos, etc.

8 - Apos a aula, regresse ao VESTIARIO do Hospital Escolar de Equinos, retire o seu pijama hospitalar
azul e guarde-o, juntamente com as suas botas de biqueira d’ago, num saco limpo e calce os seus sapatos.

9 - Retire os seus pertences do cacifo do Hospital Escolar de Equinos, guarde o seu cadeado e deixe o cacifo
aberto.

10 - Se tiver duvidas, leia 0 CR Code do cartaz para consultar informago mais detalhada.
EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPIs):
A - Pijama hospitalar azul, pessoal, limpo.

B - Botas de biqueira d’ago, pessoais, limpas.
C - Os restantes EPIs, p. ex., luvas, sdo fornecidos pela FMV.
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2.2. Refeicoes: alimentos e bebida

. Nao é permitido consumir alimentos ¢ bebidas nas instalagdes do HE-EQ.

. Os alimentos ¢ bebidas s6 podem ser guardados e consumidos nos locais da faculdade
designados para o efeito: bares, espagos de lazer e gabinetes proprios.

. E expressamente proibido o consumo de alimentos ou bebidas na UICB-EQ.

2.3. Consideracoes gerais sobre limpeza e higiene

2.3.1 Detergentes e desinfetantes aprovados para uso no HE-EQ

. Para assepsia das maos
- Promanum
- Hibiscrub
- Sabonete.
. Para desinfecdo do chio, paredes, superficies e equipamentos

- Solugao de hipoclorito

- Composto de amoénio quaternario
- Lixivia

- Virkon.

2.3.2 Higiene dos pacientes

. Por questdes de higiene e para reduzir o risco de infe¢do é fundamental que os pacientes
do HE-EQ estejam alojados em estabulos limpos. Os tratadores devem fazer as camas (remover
fezes e aparas sujas) e limpar os corredores diariamente.

. Se um estabulo estiver sujo fora do horario laboral dos tratadores, os estudantes, internos,
enfermeiros ou clinicos devem remover as fezes e a cama suja, e acrescentar material de cama
limpa se necessario.

. Ap6s a saida de um cavalo, o estabulo deve ser limpo, lavado e desinfetado antes que outro
cavalo seja internado no mesmo estabulo.

. No caso dos poldros neonatos, a higiene ¢ ainda mais importante, devendo os tratadores,
estudantes e internos remover as fezes e urina sempre que estas forem produzidas.

. Os baldes de agua e/ou bebedouros automaticos devem ser limpos e desinfetados entre
utilizagdo por diferentes pacientes.

. Sempre que um cavalo ¢ hospitalizado, deve-se confirmar que o bebedouro esta limpo ¢ a

funcionar, e questionar o proprietario relativamente ao modo como oferece agua ao seu cavalo
(bebedouro automatico ou balde). Caso o cavalo esteja habituado a usar um balde, este deve ser
limpo e cheio regularmente.

. As tacas de alimentag@o e redes de feno devem ser limpas regularmente ao longo do periodo
de hospitalizacdo de um paciente, e obrigatoriamente lavadas e desinfetadas entre pacientes.

O alimento disponibilizado que ndo tenha sido consumido deve ser removido do estabulo antes da
admissdao de um novo paciente.

. Os corredores nas cavalaricas devem estar limpos, livres de obstaculos e devidamente
organizados.

. Medicacdes e materiais médicos ndo devem deixados fora dos locais destinados ao seu
armazenamento.

. A sujidade proveniente das camas deve ser removida do chao.

. Nao ¢ permitido deixar pegas de vestudrio, mochilas ou objetos pessoais no chio das

cavalaricas.
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. Todos os membros do corpo clinico, estudantes e funciondrios devem ajudar a limpar e
arrumar o material usado e o espaco antes de o abandonar.

. Sempre que um cavalo defecar fora do estabulo, as fezes devem ser removidas de forma
imediata e a area conspurcada deve ser limpa.

. Devem ser disponibilizadas pas e vassouras nos diferentes espagos onde circulem cavalos.
. No caso de um cavalo apresentar diarreia, o material fecal deve ser removido, e o chao

deve ser lavado e desinfetado. Caso um cavalo urine dentro de um edificio, p. ex., Unidade de
Cuidados Intensivos (UCI), sala dos troncos, sala de raio-X, corredores, a urina deve ser removida
e o chdo deve ser lavado.

2.3.3 Limpeza e higiene

A manutengdo da limpeza dos espagos e a adog¢do de uma higiene pessoal adequada sdo
responsabilidades de todas as pessoas que trabalham no HE-EQ, incluindo o pessoal técnico,
clinico e os estudantes.

2.3.4 Protocolo geral de limpeza e desinfecio

. Sempre que forem aplicados desinfetantes devem ser usados Iuvas e vestuario apropriados.
Quando houver probabilidade de projecdo de fluidos durante o processo de desinfecdo, devem ser
usados EPIs adicionais, p. ex., mascara, viseira ou 6culos de proteg¢do, impermeaveis, etc.

. Todo o material de cama e fezes devem ser removidos antes da desinfecdo dos estabulos.
A presenca de elevada quantidade de matéria organica e urina inativa a maioria dos desinfetantes.
Se for necessario usar uma mangueira para remover detritos persistentes, devem-se tomar medidas
para minimizar a formagéo de aerossdis e potencial propagacdo de agentes patogénicos.

. O estabulo, incluindo as paredes, portas, bebedouro e comedouro, deve ser lavado com
agua e detergente ou sabdo. pode ser necessario exercer acdo mecanica (friccdo com escova ou
com vassoura) para remover peliculas ou detritos persistentes que podem impedir ou inibir a agdo
do desinfetante.

. A éarea lavada deve ser bem enxaguada de forma a remover completamente os residuos de
detergente. Nota: detergentes alcalinos multiusos (RBS) e lixivia podem ser inativados na presenca
de detergentes ou sabdo, pelo que ¢ essencial enxaguar cuidadosamente antes da aplicagdo do
desinfetante.

. Permitir que a area lavada drene e seque completamente, de modo a evitar a diluicdo das
solugdes desinfetantes a serem aplicadas.
. Deve ser aplicado desinfetante, p. ex., lixivia 2% ou Umonium Master, em todas as

superficies da box, incluindo paredes, portas, bebedouro e manjedoura. Respeitar sempre as
informacdes do fabricante, pois alguns desinfetantes devem estar em contacto com as superficies
durante pelo menos 15 minutos, especialmente em caso de suspeita de agente contagioso.

. A lixivia deve ser completamente enxaguada das superficies antes de o estabulo ser
utilizado para a hospitalizacdo de um novo paciente.

. Ap6s a desinfecdo, o equipamento de protecao deve ser retirado e as maos lavadas.

. Medidas de desinfe¢do extraordindrias, p. ex., exemplo em cavalos com doengas das
Classes 3 e 4, devem ser realizadas apenas por pessoal treinado e autorizado, equipado com EPIs
apropriados.

. Todas as areas do HE-EQ onde seja realizada a observagdo ou tratamento de cavalos, p.

eX., sala dos troncos, raio-X, zona de pensos da UCI, devem ser limpas, arrumadas e desinfetadas
apos utilizagdo, seja qual for a categoria de risco infecioso associada ao animal. O equipamento
de limpeza também deve ser desinfetado, incluindo as pegas / cabos das vassouras / pas.
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2.3.5 Pediluvios

. As solugdes dos pediluvios (Virkon) devem ser substituidas diariamente pelos internos no
periodo da manha.
. Os pediluvios devem ser limpos e a solucdo renovada sempre que apresentem acumulagio

excessiva de material das camas ou sujidade. Esta tarefa deve ser realizada por qualquer membro
da equipa do HE-EQ que esteja a trabalhar na zona do pediltvio.

. Todo o pessoal do HE-EQ e estudantes devem usar os pediluvios disponiveis nas
instalacdes. NOTA: As solugdes dos pediliivios podem danificar o calgado, particularmente se este
nao for a prova de agua.

2.3.6 Protocolo de desinfecio de instrumentos e equipamento

. Todos os instrumentos e equipamentos, como sondas nasogastricas, grosas de dentes, abre-
bocas, bocais, aziares, endoscopios, escovas, tosquiadores e laminas de tosquiadoras, devem ser
limpos e desinfetados entre utilizacdes em diferentes pacientes.

. Os materiais que sdo esterilizados entre utilizagdes (equipamento e instrumentos
cirargicos) devem ser limpos ¢ lavados com sabdo e desinfetados com solugdo de clorohexidina
0,5% logo apds a sua utilizagdo.

Protocolo de esterilizacio de instrumentos cirurgicos em autoclave
. Limpeza inicial dos instrumentos
- Antes da esterilizagdo, todos os instrumentos devem ser cuidadosamente limpos para remover
matéria organica (sangue, tecidos, secrecdes) e residuos inorganicos:
Imerséo inicial: colocar os instrumentos, imediatamente apds o uso, numa cuba com
detergente enzimatico ou solucdo neutra apropriada;
Escovagem manual: escovar cuidadosamente todas as superficies, dobradicas e
ranhuras com escova macia sob agua corrente;
Lavagem ultrassonica (opcional): colocar os instrumentos numa cuba ultrassonica
com solucdo de limpeza durante 10—15 minutos;
Lavagem final: em maquina da louca na sala de instrumenta¢cdo ou manualmente;
Secagem: secar completamente os instrumentos com pano limpo ou ar comprimido.
- Instrumentos molhados ndo devem ser esterilizados.
* Inspecio e Preparacio
- Verificar visualmente todos os instrumentos quanto a sujidade remanescente, corrosdo, falhas
mecanicas ou desgaste.
- Lubrificar articulagdes com lubrificante cirargico apropriado (a base de agua e autoclavavel).
- Agrupar instrumentos por tipo ou cirurgia, evitando sobreposicdo de l1dminas ou pontas.
. Embalagem
- Usar papel grau cirurgico autoselante ou caixas perfuradas de esterilizacdo com indicadores
quimicos internos e externos para embalar o material.
- Evitar embalar instrumentos demasiado apertados e permitir circulagdo de vapor.
- Incluir indicador quimico interno (tira ou etiqueta) e externo (na embalagem) para controlo da
eficacia da esterilizacao.
. Carregamento do Autoclave
- Dispor os pacotes na camara de forma a permitir livre circulagdo do vapor.
- Garantir que as valvulas de drenagem da autoclave estdo limpas.
- Ndo misturar instrumentos com tecidos, compressas ou liquidos.
. Parametros de Esterilizacao
o Ciclo a aplicar para material plasticos:
- Temperatura: 121 °C
- Press@o: ~1 bar (15 psi)
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- Tempo de exposi¢ao: 30 minutos.
o Ciclo de Vacuo Prévio (recomendado):
- Temperatura: 134 °C
- Pressdo: ~2 bar (30 psi)
- Tempo de exposi¢ao: 3—5 minutos.
Atengdo: Verificar sempre as recomendagdes do autoclave em utilizacdo.
. Secagem
- Usar o ciclo de secagem da autoclave (15-30 min).
- Nunca retirar os pacotes ainda humidos. Deixar arrefecer completamente antes de
manipular.
. Armazenamento
- Armazenar os pacotes esterilizados em armario limpo, seco, fechado e bem ventilado.
- Etiquetar o material, com data de esterilizagdo ¢ validade (geralmente 30 dias em
embalagem fechada).
. Registo e Monitorizacio
- Manter um registo das condi¢des de cada ciclo de esterilizagdo (data, tipo de material,
temperatura, tempo, resultados dos indicadores).
- Validar a eficacia da esterilizagdo semanalmente através da utilizagdo de indicadores biolégicos.

Estetoscopios

. Devem ser limpos com papel humido, e desinfetados com solugdo alcodlica (Promanum).
. E permitido o uso de estetoscopios pessoais nos pacientes de risco infecioso baixo a médio,
devendo ser limpos e desinfetados regularmente, incluindo no inicio e fim do periodo laboral.

. No caso da UICB-EQ, ¢ atribuido um estetoscopio a cada animal internado. Estes
estetoscopios ficam alocados a cada animal até este ter alta, permanecendo no estabulo durante
esse periodo, devendo ser limpos e desinfetados antes de serem utilizados noutro animal.

Termometros

. Devem ser limpos e/ou lavados com sabdo para remocao da matéria fecal, e posteriormente
desinfetados com alcool.

. Nao sdo usados termometros de vidro para eliminar riscos associados a vidros partidos e
exposi¢ao a mercurio. SO sdo utilizados termometros digitais.

. E permitido o uso de termdmetros pessoais em pacientes de risco infecioso baixo a médio,
devendo ser limpos e desinfetados ap6s cada utilizagao.

. Qualquer termometro visivelmente sujo deve ser limpo imediatamente.

. Na UICB-EQ, ¢ atribuido um termometro a cada animal internado. Estes termometros

ficam alocados a cada animal até este ter alta, permanecendo no estdbulo durante esse periodo,
devendo ser limpos e desinfetados antes de serem utilizados noutro animal.

Ferros de cascos

. E atribuido um ferro de cascos a cada cavalo internado.

. Os ferros de cascos devem ser lavados semanalmente com sabdo para remover sujidade e
posteriormente desinfetados.

. Os cascos devem ser limpos antes de os cavalos sairem dos estabulos.

. Os ferros de cascos devem ser limpos ¢ desinfetados imediatamente apos utilizagdo em
cavalos com infe¢Oes bacterianas ou micéticas nos cascos.

. O ferro de cascos deve ser limpo e desinfetado apds o fim do periodo de hospitalizacao de

cada cavalo, antes de ser usado noutro animal.

Escovas
. E atribuida uma escova a cada cavalo internado.
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. As escovas devem ser limpas para remover sujidade excessiva. As escovas usadas em
cavalos com parasitas externos (p. ex., sarna) devem ser desinfetadas com um composto
antiparasitario. as escovas usadas em pacientes com infe¢cdes micdticas com um composto
antimicotico (p. ex., Imaverol), antes de serem desinfetadas novamente com um composto biocida.

. As escovas devem ser desinfetadas por imersdo em alcool ou numa solucdo de
clorohexidina.

. Os cavalos devem ser escovados regularmente pelo corpo clinico ou estudantes.

. Na UICB-EQ, ¢ atribuida uma escova a cada animal internado nesta unidade. Estas escovas

ficam alocados a cada animal até este ter alta, permanecendo no estdbulo durante esse periodo,
devendo ser limpas e desinfetadas antes de serem utilizadas noutro animal

Aziares

. Os aziares devem ser lavados com sabao para remover sujidade mais grosseira.

. Os aziares devem ser desinfetados semanalmente por imersao em solug@o de clorohexidina.
. Os aziares usados em pacientes de alto risco infecioso devem ser limpos e desinfetados
imediatamente.

Outros instrumentos

. Outros instrumentos, tais como pingas hemostaticas ou tesouras, podem ser utilizadas em
diferentes pacientes, mas devem ser limpos e desinfetados com solugdo alcodlica (Promanum)
entre pacientes.

2.3.7 Protocolos de limpeza e desinfecio das instalacoes do HE-EQ

2.3.7.1 Zona exterior de admissao de cavalos, zona exterior circundante as cavalaricas e
parque de atrelados

. Estas areas deverao ser limpas diariamente pelos tratadores e equipa de manutengido do
HE-EQ, utilizando pa e vassoura.

2.3.7.2 At;‘io do hospital, estabulos para cavalos em regime ambulatério e sala dos troncos
2.3.7.2.1 Atrio

. O atrio devera ser limpo, lavado com detergente e desinfetado semanalmente, ou sempre
que se encontre visivelmente sujo.
. Esta limpeza deverd ser realizada pela equipa de manutengdo ou, se necessario, pelos

restantes membros da equipa do HE-EQ.

2.3.7.2.2 Estabulos para cavalos em regime ambulatoério

. Estes estabulos deverdo ser completamente limpos, lavados e desinfetados entre cavalos,
de acordo com o protocolo geral de limpeza e desinfecdo (ver 2.3.4).

. Nestes estabulos deverdo ser usadas quantidades reduzidas de aparas para a cama, de forma
a reduzir desperdicio.

. Os baldes e as tagas de alimentac¢do usadas nestes estabulos deverdo ser limpos, lavados e
desinfetados entre pacientes, de acordo com o protocolo geral de limpeza e desinfecdo (ver 2.3.4).

2.3.7.2.3 Sala dos troncos

. A sala dos troncos devera ser limpa e lavada pelo corpo clinico apds cada utilizacdo, de
acordo com o protocolo geral de limpeza e desinfegao.

. A limpeza da sala dos troncos devera ser realizada pelos respetivos utilizadores,
imediatamente a seguir a finaliza¢do dos procedimentos médicos.

. A sala dos troncos devera ser lavada e desinfetada semanalmente pela equipa de limpeza e
manuten¢do do HE-EQ, ou sempre que necessario.
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. O recipiente destinado a recolha de fezes na sala dos troncos deve ser esvaziado, no
minimo, a cada dois dias pela equipa de limpeza e manutencao do HE-EQ. Apo6s o esvaziamento,
o balde deve ser lavado com agua e detergente.

2.3.7.3 Limpeza dos estabulos no Hospital de Equinos

. Os desinfetantes deverao ser aplicados nas diluigdes recomendadas pelo fabricante, que
apresenta uma acdo desinfetante ideal e ndo potencia a disseminag@o de estirpes resistentes.

. Para garantir a sua eficacia, os desinfetantes deverdo ser aplicados em superficies limpas.
. Durante a limpeza dos estabulos devem ser adotadas medidas de modo a evitar a

contamina¢do de equipamento ou outras areas, p. ex., aquando da limpeza das camas evitar a
contaminagdo do chéo fora dos estabulos com estrume.

Procedimentos de limpeza para estabulos com cavalos hospitalizados

. As camas deverdo ser limpas diariamente pelos tratadores. deve ser acrescentada cama
nova sempre que necessario.

. Para a realizagdo destes procedimentos deve ser usado vestuario e/ou equipamento de
protecdo adequado, p. ex., nos casos de equideos alojados nos Cuidados Intermédios.

. As fezes e aparas removidas do HE-EQ devem ser descartadas nos contentores de recolha
diaria. As fezes e aparas de camas da UCI, estabulos, boxes para cavalos em regime ambulatério
e recipiente destinado a recolha de fezes na sala dos troncos podem ser descartadas para o contentor

geral.

. Os detritos removidos dos estabulos da UICB-EQ devem ser colocados em sacos de biobox
e colocados no contentor especifico para incineragao.

. Durante a limpeza dos estabulos, deve evitar-se qualquer contacto entre os cavalos € 0
balde do monta-cargas utilizado para a recolha de fezes e cama suja.

. O equipamento utilizado para limpeza das camas nos estabulos da UCI, estabulos e boxes

para cavalos em regime ambulatorio devera ser limpo, lavado e desinfetado semanalmente, ou
sempre que se encontrem visivelmente sujos (particularmente nos cabos / pegas). O equipamento
utilizado para limpeza das camas nos estabulos da UICB-EQ e Cuidados Intermédios deve ser
limpo, lavado e desinfetado apds cada utilizag@o.

. O material ou equipamentos pesados usados nas instalagdes dos ruminantes nao devera ser
usado nas instalagoes do HE-EQ e vice-versa.

. O corredor central da UCI devera ser lavado e desinfetado diariamente, no minimo.

. O corredor central do Internamento devera ser lavado e desinfetado semanalmente, no
minimo.

. Todos os corredores das cavalarigas e areas circundantes as cavalarigas deverdo ser limpos,

lavados e desinfetados caso se apresentem sujos por fezes diarreicas, secrecdes de feridas,
corrimento nasal, sangue ou outras secre¢des. Esta limpeza é da responsabilidade de todos os
membros do corpo clinico, que para o efeito podera contactar a equipa de limpeza ¢ manutengao
do HE-EQ se necessario.

Procedimento geral para a limpeza de um estabulo apés saida de um cavalo hospitalizado

. Os estabulos devem ser limpos, lavados e desinfetados assim que possivel apos a sua
desocupacgdo, p. ex., em casos de alta médica ou de eutanasia.
. No caso da UICB-EQ, o estabulo deve ser assinalado com um cartdo vermelho com a

mensagem “Desinfetar”, o qual s6 podera ser removido apds autorizacdo do clinico responsavel
pelo caso, de modo que este tenha oportunidade para avaliar a necessidade de recolha e analise de
amostras ambientais para pesquisa de agentes infeciosos relevante, p. ex., Salmonella spp. Caso o
paciente internado seja suspeito ou portador de um agente patogénico especifico, devem ser
aplicados os protocolos de desinfecdo especificos:

- Ver protocolo geral de limpeza e desinfecdo na seccdo 2.3.4.
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- Protocolo de rotina de desinfecao: lixivia a 2%.

- Poldros com infe¢do por Rhodococcus equi: o estabulo devera ser lavado com detergente, e
posteriormente desinfetado com RBS, Foglyam ou com um composto de amoénio quaternario.

- Cavalos com doengas de pele promovidas por agentes parasitarios: o estabulo devera ser lavado
com detergente, e posteriormente desinfetado com Sarnacuran (principio ativo: foxima), e lixivia.
- Poldros com diarreia por rotavirus: o estabulo devera ser lavado com detergente, e posteriormente
desinfetado com um composto de amdnio quaternario, e lixivia.

. A remogdo do material de cama e a lavagem e desinfe¢do dos estabulos da UICB-EQ
devera ser realizada pelos tratadores assim que possivel, mas de preferéncia apds a limpeza dos
estabulos ocupados por cavalos sem doenca infeciosa.

. Nao ¢ permitida a admissdo de cavalos para estabulos da UICB-EQ sem autorizagdo pelo
clinico responsavel pelo caso e remocao do cartdo vermelho com a mensagem “Desinfetar”.
. As camas dos estdbulos ocupados por cavalos de baixo risco infecioso, p. ex., UCI,

Internamento e estdbulos para cavalos em regime de ambulatdrio, deverdo ser completamente
removidas e a area do estabulo devera ser com detergente e desinfetada com lixivia apds a
utilizagdo por cada paciente.

Rotinas semanais

. O chéo da sala de feno / ragdo da UCI, da area de arrumacao do equipamento utilizado no
Internamento e da area de arrumagdo de equipamento localizada junto aos estabulos destinados a
cavalos em regime de ambulatorio deverdo ser limpos semanalmente e desinfetados anteriormente
a rececdo de novas entregas de alimento concentrado.

. Os lavatorios da UCI e da sala dos troncos deverdo ser lavados e desinfetados
semanalmente, no minimo, pelos enfermeiros ou equipa de limpeza e manutencdo do HE-EQ.

Rotinas mensais

. As areas de dificil acesso, p. ex., paredes altas e janelas das cavalarigas, deverdo ser limpas
mensalmente pela equipa de limpeza e manutencdo do HE-EQ para prevenir a acumulagdo de
poeira.

. As paredes sujas ou com bolor deverao ser lavadas e desinfetadas mensalmente com lixivia
pela equipa de limpeza e manuteng¢ao do HE-EQ.

Rotinas bianuais

. As janelas e as paredes das cavalarigas deverdo ser lavadas e desinfetadas duas vezes por
ano pela equipa de limpeza e manutencdo do HE-EQ, especificamente no inicio de Maio e no
inicio de Setembro, de modo a permitir que as paredes sequem convenientemente.

2.4. Normas para admissao e tratamento de pacientes

2.4.1. Pacientes em ambulatorio (paciente admitidos a consulta, ndo hospitalizados)

. A chegada, o cliente devera dirigir-se a recegdo e proceder ao check-in antes de descarregar
o cavalo.

. Apbs o check-in, devera ser realizado um exame fisico preliminar por um elemento do
corpo clinico, com o objetivo de determinar a categoria de risco infecioso a atribuir ao animal.

. De acordo com a categoria de risco atribuida, da historia clinica, e nas circunstancias do
caso, o cavalo podera ser encaminhado para:

- Um dos estabulos para pacientes em regime de ambulatorio situados no atrio;

- Sala dos troncos;

- Sala de raio-X.
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. Em situacdes excecionais, caso ndo exista disponibilidade nos espacos destinados a
ambulatorio, o paciente podera ser temporariamente alojado num dos estabulos do Internamento.
. Se o corpo clinico considerar que o cavalo apresenta um risco infecioso elevado que impeca

a sua admissao, p. ex., suspeita de gurma sem risco iminente de vida, podera ser decidido o retorno
do animal ao domicilio, devendo esta decisdo ser registada.

. Apbs o check-in, devera ser solicitado ao cliente o passaporte do cavalo, o qual deve
permanecer na secretaria durante todo o periodo de hospitalizagao.

2.4.2. Pacientes internados

. A chegada, o cliente devera dirigir-se & recegdo e efetuar o check-in antes de proceder a
descarga do cavalo.

. Apbs o check-in, devera ser realizado um exame fisico preliminar por um elemento do
corpo clinico, com o objetivo de determinar a categoria de risco infecioso do animal.

. De acordo com a categoria de risco atribuida, da histéria clinica, e nas circunstancias do
caso, o cavalo podera ser encaminhado para:

- Sala dos troncos;

- Sala de raio-X;

- UCI;

- Unidade de Internamento (UICB-EQ).

. Se durante a avaliagdo clinica, for identificado um risco infecioso elevado e inesperado que
impeca a hospitalizagdo segura do animal, podera ser decidido pelo corpo clinico o retorno do
cavalo ao domicilio, sendo esta decisdo devidamente justificada e registada.

. Apbs o check-in, deve ser solicitado ao cliente o passaporte do cavalo, o qual devera
permanecer na secretaria durante todo o periodo de hospitalizagdo.

2.4.2.1 Atribuicao de estabulos

. A alocacdo dos animais aos estabulos ¢ da responsabilidade do corpo clinico e tratadores.
Os estudantes devem confirmar com o clinico responsavel ou tratadores qual o estabulo atribuido
a cada novo paciente admitido.

Estabulos para pacientes em regime de ambulatoério

. Estes estabulos devem ser utilizados exclusivamente por pacientes em regime de
ambulatdrio, durante o periodo de espera por consulta ou procedimentos médicos, ou enquanto
recuperam de sedacdo antes de regressarem ao domicilio.

Estabulos com pacientes nas Classes de Risco 1 e 2

. Deverdo ser reencaminhados para a UCI os seguintes pacientes:

- Pacientes com diagnostico de colicas médicas e pacientes no periodo pds-operatorio de colica;

- Cavalos com laminite;

- Poldros neonatos em cuidados intensivos;

- Pacientes com problemas médicos de origem ndo infeciosa com necessidade de cuidados
continuos ¢ fluidoterapia, e sem infe¢des por bactérias multirresistentes.

. Deverdo ser reencaminhados para o Internamento, os seguintes pacientes:

- Pacientes sujeitos a cirurgias eletivas ortopédicas e oftalmologicas;

- Pacientes com problemas médicos de origem ndo infeciosa, p. ex., asma equina, neoplasia;

- Pacientes em acompanhamento perinatal.

Deverao ser reencaminhados para o Internamento com filtro sanitario os seguintes pacientes:

- Cavalos com suspeita ou diagnostico de doenga contagiosa ou zoonotica;

- Cavalos com infegOes bacterianas por bactérias multirresistentes (Klebsiella pneumoniae,
Escherichia coli, MRSA) podem ser, excecionalmente ¢ com indicagdo do clinico responsavel,
alojados no Internamento em vez de na UICB-EQ, quando esta estiver totalmente ocupada;
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- Estes animais devem ser alojados nas boxes do topo norte do Internamento (boxes grandes)
sempre que for possivel. A passagem de animais e pessoas nesta area deve ser interditada com
barreiras fisicas, isolando as boxes em pares, através da colocacdo de uma barreira fisica que
obstrua o corredor adjacente.

. Deverdo ser reencaminhados para a UICB-EQ, os seguintes pacientes:

- Cavalos com suspeita de risco infecioso elevado ou diagnostico de doenga infeciosa ou zoonotica
por agente de risco infecioso elevado.

2.4.2.2 Registos médicos e medicagdes

. As folhas diarias de exame fisico e administracdo de medicag@o deverdo estar disponiveis
na prancheta afixada a porta de cada estabulo. Apo6s serem devidamente preenchidas, essas folhas
devem ser arquivadas pela secretaria, na gaveta individual correspondente a cada cavalo. Cada
folha deve incluir o diagnostico diferencial principal.

. A medicagdo e restante material médico utilizado em cada paciente deve ser armazenado
nas respetivas farmacias das unidades clinicas:

- Farmacia da UCI;

- Farmacia da sala dos troncos;

- Armarios do Internamento;

- Farmacia da UICB-EQ.

. Toda a medicacdo ou equipamento atribuido a um cavalo deve estar claramente
identificado com o seu nome e guardado numa caixa individual na farmacia da unidade onde o
animal se encontra hospitalizado, p. ex., UCI, Internamento ou UICB-EQ.

. Os registos médicos devem ser transcritos para formato digital (QVET ou outra plataforma
informatica, no final de cada dia, sendo esta tarefa da responsabilidade dos internos.

2.4.2.3 Alimentacio e agua

. Todos os alimentos concentrados e/ou outros suplementos, incluindo os disponibilizados
pelos proprietarios, deverdo ser armazenados em contentores com tampas.
. No HE-EQ deveréd ser apenas armazenada uma quantidade limitada de feno, alimento

concentrado e aparas, de forma a evitar a contaminagdo e a presenca de alimento que possa atrair
pragas, p. ex. ratos e avifauna.

. O chio da sala de feno e alimentacdo dos animais da UCI, bem como a arca de
armazenamento de alimento e equipamento dos estabulos destinados a pacientes em regime de
ambulatorio, devera ser limpo e desinfetado antes de qualquer reabastecimento (consultar o
Protocolo Geral de Limpeza e Desinfecao - 2.3.4. - para detalhes operacionais).

. O horario e tipo de alimentacdo atribuidos a cada cavalo devem estar claramente indicados
na porta do respetivo estabulo, de forma legivel e atualizada.
. Para mais informacdo relativa a limpeza de bebedouros, baldes, tagas de alimentagdo ¢

redes de feno consultar a sec¢do 2.3.2 sobre a higiene dos pacientes.

2.4.2.4 Camas

. Fora do horario laboral, a preparagdo das camas nos estdbulos, bem como a
disponibilizacdo de alimento e dgua a novos pacientes admitidos, ¢ da responsabilidade dos
estudantes, internos ou elementos do corpo clinico. Durante o periodo laboral, estas fungdes sdo
asseguradas pelos tratadores.

. As boxes ocupadas, incluindo as das Classes 3 (Cuidados Intermédios) e 4 (UICB-EQ),
deverao ser limpas diariamente pelos tratadores, com acrescento de cama (aparas ou palha). Caso,
durante o dia, um estabulo se encontre particularmente sujo ou molhado, a responsabilidade pela
limpeza da cama e reposi¢c@o de material da mesma ¢ partilhada entre estudantes, tratadores e corpo
clinico.
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2.4.2.5 Alta médica

. Antes da alta médica, os clientes deverdo ser informados sobre eventuais riscos infeciosos
associados ao seu cavalo no regresso ao domicilio, bem como sobre as medidas de controlo
recomendadas para minimizar o risco de transmissao a pessoas € outros animais.

. Os tratadores deverdo ser notificados atempadamente sobre a saida prevista de pacientes,
de forma a evitar o desperdicio de tempo e materiais com a limpeza desnecessaria de estabulos
que serdao desocupados.

. No momento da saida do paciente, todos os registos médicos deverdo ser recolhidos na
secretaria e devidamente arquivados de acordo com os procedimentos internos.

. Os estabulos utilizados por cavalos das Classes 1 e 2 (baixo risco infecioso) deverdo ser
limpos, lavados e desinfetados conforme o Protocolo Geral de Limpeza e Desinfecdo (ver 2.3.4).
. Os estabulos utilizados por cavalos em cuidados intermédios (Classe 3) ou isolamento
(Classe 4) deverao ser assinalados com um cartdo vermelho com a indicacdo "Desinfetar". Estes
estabulos s6 poderdo ser reutilizados apos desinfecdo completa e autorizag@o expressa do clinico
responsavel pelo paciente anteriormente ali hospitalizado.

. Estudantes, enfermeiros e membros do corpo clinico sdo responsaveis por assegurar a
limpeza, arrumagdo e/ou desinfe¢do de todos os objetos e materiais na area envolvente aos
estabulos, devendo garantir o descarte apropriado ou a higienizagao dos itens utilizados, conforme
aplicavel.

2.4.2.6 Cabecdes, guias, cobrejoes e ligaduras

. Nao ¢ permitido deixar no HE-EQ equipamento pertencente aos proprietarios, com excegao
dos cabecgoes.

. Todo o equipamento necessario durante a permanéncia do animal no HE-EQ, p. ex., bogais,
cobrejdes, guias) deve ser fornecido pelo HE-EQ.

. O equipamento individual de cada cavalo deve ser guardado junto ao estabulo respetivo
sempre que ndo estiver em uso.

. Em frente a cada estabulo devera ser colocado um recipiente com tampa, lavavel e

reutilizavel, p. ex., biobox ou contentor em plastico rigido, com capacidade para armazenar todo
o equipamento do paciente, incluindo eventualmente um cobrejdo. Os recipientes devem ser de
limpeza fécil, resistentes a desinfecdo e com fecho seguro, de forma a garantir a organizacao e
prevencao de contaminagdo cruzada.

. Todo o equipamento do hospital utilizado em cada paciente deve ser sujeito a limpeza,
lavagem e desinfecdo completa, preferencialmente por imersdo em solugdo desinfetante
apropriada.

2.4.2.7 Passeios e pasto verde

* Os estudantes estdo autorizados a passear cavalos, desde que o facam sempre em pares € que um
dos elementos do par transporte consigo um telemével, por questdes de seguranga.

. Apenas podem ser passeados cavalos:

- cuja condigdo clinica o permita, de acordo com a indicagdo prévia do corpo clinico;

- classificados como de baixo risco infecioso (Classes 1 ¢ 2).

. Os cavalos em cuidados intermédios (Classe 3) ndo podem ser passeados e apenas podem
sair do estabulo para a realizagdo de procedimentos médicos necessarios.
. E estritamente proibido o passeio fora do estabulo de cavalos internados em isolamento

(Classe 4), exceto se o nivel de risco for revisto e reclassificado para Classe 3 ou inferior, mediante
avaliacdo clinica.

. Os cavalos devem ser sempre conduzidos por pessoas experientes e familiarizadas com o
maneio equino.
. Os cavalos podem ser passeados nas seguintes zonas:

- Area envolvente a UCI;
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- Exterior do atrio de admissao;

- Exterior da area de Internamento;

- Zona periférica ao paddock com pasto verde.

. Os cavalos apenas deverdo pastar no paddock designado para o efeito, situado junto a
entrada do HE-EQ.
. Caso o cavalo defeque ou liberte secre¢des durante o passeio, estas devem ser limpas e

desinfetadas o mais brevemente possivel.

2.4.3. Protocolo de vigilancia de Salmonella spp.

. Estabulos que tenham albergado cavalos com resultado positivo para Sa/monella spp. em
cultura de fezes deverao ser sujeitos a duas rondas completas de limpeza e desinfecdo, de acordo
com o protocolo geral de limpeza e desinfegdo (ver 2.3.4), com um intervalo minimo de 24 horas
entre cada ronda. Apos a segunda desinfe¢do, deverdo ser realizadas culturas ambientais para
detecdo de Salmonella spp. a partir do dreno do estabulo e da maganeta interior da porta da
respetiva unidade. O estabulo s6 podera ser reutilizado para hospitalizagdo apds obtengdo de
resultados negativos nestas culturas.

. Devera ser mantido um registo atualizado na secretaria do HE-EQ, com a identificagdo dos
animais internados no Isolamento e o historico de resultados das culturas ambientais associadas a
desinfecdo pos-Salmonella spp.

. Os resultados das culturas ambientais realizadas no contexto de vigilancia p6s-Salmonella
spp. devem ser comunicados bianualmente a CHB (e-mail enviado para o enderego:
biosseguranca@fmv.ulisboa.pt).

2.4.4. Vigilancia ambiental de rotina para Salmonella spp.

. Deverdo ser realizadas culturas ambientais de vigilancia a cada 6 meses, através de
amostragem de pisos lisos, maganetas de portas e armarios, torneiras e interruptores elétricos, nos
seguintes setores do HE-EQ:

- Sala de raio-X;

- Estabulos para pacientes em regime de ambulatorio;

- Sala de cirurgia e recobro;

- Internamento.
. Esta vigilancia devera ser mais frequente na UCI e na UICB-EQ, com colheitas realizadas
a cada 3 meses
. Devera ser mantido na secretaria do HE-EQ um registo detalhado dos locais amostrados e
dos respetivos resultados laboratoriais.
. Os resultados das culturas ambientais de rotina devem ser reportados bianualmente 8 CHB

(e-mail enviado para o endereco: biosseguranca@fmv.ulisboa.pt).

2.5. Gestao de pacientes com suspeita de doenca infecciosa

. Deverdo ser aplicadas precaucdes rigorosas na avaliacdo, hospitalizagdo e tratamento de
pacientes suspeitos ou confirmados como portadores de agentes patogénicos contagiosos. Devido
ao risco acrescido de infe¢des nosocomiais, sao particularmente preocupantes animais com doenca
gastrointestinal aguda, p. ex., diarreia, infegoes respiratorias agudas, doengas neurologicas agudas,
abortos ou infegdes por bactérias multirresistentes.

. Pacientes de risco elevado (Classe 4) deverao ser admitidos exclusivamente na UICB-EQ,
e deverdo obter alta médica, o mais rapidamente possivel. A avaliacdo inicial sera feita na box da
unidade da UICB-EQ consignada para esse procedimento, seguida da admissdo direta numa box
da UICB-EQ.

. Durante o contacto com pacientes de Classe 4, o corpo clinico devera estar equipado com
EPIs disponiveis na UICB-EQ.
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. Quando pacientes com risco moderado sdo internados na UCI ou numa area dedicada do
Internamento, devem ser implementadas medidas profilaticas / barreiras de contengdo (cuidados
intermédios). As medidas incluem:

- Instalacdo de pediluvios funcionais a entrada de cada estabulo;

- Delimitagdo fisica da area dos estabulos utilizados para cuidados intermédios com recurso a
cercas e a pediltivio adicional a saida;

- Evitar a hospitalizacdo de cavalos nos estabulos adjacentes (frente / lado) sempre que possivel.
. Em casos de detecdo de bactérias multirresistentes a antimicrobianos, devera ser feito um
registo obrigatorio na secretaria do HE-EQ, incluindo o nome do animal, a origem do material de
colheita, e o resultado da cultura laboratorial, que deve ser comunicado de imediato a CHB
(e-mail enviado para o endereco: biosseguranca@fmv.ulisboa.pt).

. Todos os casos do HE-EQ associados a bactérias multirresistentes devem ser reportados
bianualmente 8 CHB (e-mail enviado para o enderego: biosseguranca@fmv.ulisboa.pt).

2.5.1 Classificacdo de pacientes com suspeita ou diagnodstico de doenca infecciosa

. As doencas infeciosas diagnosticadas em animais hospitalizados devem ser classificadas
de acordo com o seu grau de transmissibilidade e potencial zoondtico, sendo atribuida uma das
seguintes categorias de risco infecioso (Classes 1 a 4).

Classe 1: Estabula¢iao normal — verde

. Inclui doengas nao infeciosas ou doencas infeciosas causadas por agentes patogénicos nao
transmissiveis para outros animais e sem potencial para infe¢cdo em humanos.

. Devem estar reunidos os seguintes critérios: auséncia de febre e de sinais respiratorios no
momento da admissdo, bem como auséncia de historial compativel nas tltimas duas semanas.

. Inclui as seguintes condigdes:

- Pacientes com trauma ou feridas;

- Pacientes em fase pré ou pds-operatoria;

- Pacientes com cdélica sem complicagdes de natureza contagiosa;

- Pacientes com doenga oftalmologica;

- Neonatos sem doenga contagiosa;

- Outras condi¢des de risco semelhante.

Classe 2: Estabulaciao normal — yerde

. Inclui doengas infeciosas causadas por agentes patogénicos com um baixo nivel de
transmissibilidade e infecdes bacterianas por estirpes suscetiveis a antibioticos.
. Inclui as seguintes condicdes:

- Pacientes com feridas infetadas com bactérias suscetiveis a antibioticos;

- Pacientes com pneumonia bacteriana ou pleuropneumonia, sem suspeita de risco de contagio;
- Pacientes com ulceras na cornea infetadas por bactérias suscetiveis;

- Outras condi¢des de risco semelhante.

Classe 3: Cuidados intermédios — laranja

. Esta classe encontra-se subdividida em duas subclasses:

- Subclasse A: animais com infe¢des por bactérias multirresistentes, confirmadas por cultura ¢
teste de sensibilidade a antibioticos (TSA);

- Subclasse B: animais com doenga infeciosa causadas por agentes patogénicos com um nivel
moderado de transmissibilidade e/ou potencialmente zoonoéticos.

. Sempre que possivel, os animais classificados como Classe 3 devem ser hospitalizados nos
estabulos situados no topo norte do Internamento ou na UCI.
. A hospitalizacdo em regime de cuidados intermédios esta indicada nas seguintes situacoes

clinicas:
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- Febre e/ou leucopenia de origem desconhecida;

- Doengas respiratorias virais com sinais clinicos recentes (< 2 semanas): tosse, secre¢des nasais,
associadas a febre;

- Infe¢do por Rhodococcus equi em poldros com menos de 10 meses de idade, com sinais
respiratorios e febre;

- Diarreia aguda com ou sem febre e/ou leucopenia;

- Doenga digestiva ndo cirargica com refluxo hemorragico ou refluxo ndo hemorragico
acompanhado de febre e/ou leucopenia.

- Infe¢des causadas por MRSA ou de outras bactérias multirresistentes.

- Infegdes dermatologicas contagiosas, incluindo:

Dermatofitose;

Dermatofilose (Dermatophilus congolensis);

Sarna corioptica;

Pediculose;

Outras parasitoses cutaneas com potencial de transmissao.

O O O O O

Classe 4- Isolamento —

. Inclui doengas infeciosas causadas por agentes patogénicos altamente contagiosos e/ou
com elevado potencial zoondtico.

. Os pacientes classificados como Classe 4 devem ser obrigatoriamente hospitalizados na
UICB-EQ.

. Excecionalmente, quando a Unidade de Isolamento estiver lotada, os pacientes podem ser
alojados no topo norte do Internamento, devendo esta area ser isolada fisicamente e sujeita a
protocolos equivalentes aos aplicados na UICB-EQ (uso de EPIs, rotinas de limpeza e desinfecao
rigorosas da area e dos equipamentos utilizados).

. A hospitalizagdo em Classe 4 est4 indicada nas seguintes condigdes:

- Gurma (suspeita forte ou caso confirmado): presenga de linfadenopatia submandibular, secregido
nasal, tosse, febre, ou suspeita de empiema/condroides das bolsas guturais.

- Salmonelose: diarreia aguda associada a leucopenia e/ou febre;

- Doenga neuroldgica aguda de progressao rapida, ou doenga neurologica aguda com febre (ex.:
suspeita de encefalomielite causada por EHV-1);

- Aborto entre os 150 e 300 dias de gestacdo;

- Morte perinatal (> 300 dias de gestag@o), quando ndo atribuivel a distocia, separa¢do prematura
da placenta, anomalia congénita ou gestagdo gemelar;

- Doencas zoonoticas de notificacdo obrigatéria, p. ex., Raiva, Mormo (Burkholderia mallei),
Brucelose, Antrax e Tuberculose causada por Mycobacterium bovis ou por M. tuberculosis.

. Cavalos que tenham estado em contacto direto ou indireto com um animal suspeito ou com
diagnéstico de doenga infeciosa devem ser considerados potencialmente contagiosos até que se
exclua o diagnostico através de testes laboratoriais apropriados ou se complete o periodo maximo
de incubacgdo da doenga em questdo, sem desenvolvimento de sinais clinicos.

. Deve ser tido em consideracdo que alguns cavalos podem ser portadores assintomaticos de
agentes patogénicos e continuar a excreta-los mesmo na auséncia de sinais clinicos, p. ex.,
Streptococcus equi subsp. equi, Salmonella spp.

2.5.2 Critérios de Exclusdo para a admissio e/ou hospitalizacio

. Doengas animais de declaragdo obrigatoria em Portugal deverdo ser reportadas a DGAV,
conforme exigido pela legislagdo nacional.
. Quando o risco de transmissdo de agentes patogénicos a outros pacientes ou pessoas excede

o risco para a saude do proprio animal, podera ser tomada a decisdo de recusar a admissdao ou
hospitalizacdo do cavalo. Esta decisdo compete exclusivamente ao corpo clinico, estando vedada
aos internos.
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. Critérios de recusa incluem, mas ndo se limitam a:

- Suspeita de infecdo respiratoria viral (tosse, secrecao nasal, febre a menos de 2 semanas), sem
risco de vida para o cavalo;

- Suspeita de Gurma (linfadenopatia submandibular, secrecdo nasal, tosse, febre) ou suspeita de
empiema das bolsas guturais e/ou presenca de condroides nas bolsas guturais, quando ndo ha
indicagdo cirirgica nem risco de vida iminente;

- Suspeita de forma neurologica de EHV-1 (ataxia aguda com febre ou histdrico recente de febre
ou contacto prévio com casos confirmados ou suspeitos), sem risco de vida para o cavalo;

- Aborto sem risco de vida para a égua. Nestes casos, a placenta e o feto devem, sempre que
possivel, ser enviados para a Anatomia Patologica.

2.5.3 Requisitos de comunicacio em casos de cuidados intermédios, isolamento na UCI e
internamento

. Todos os estabulos que alojem animais classificados como Classe 3 (cuidados intermédios)
ou, excecionalmente, Classe 4 (isolamento) devem estar claramente sinalizados com Cartdo
laranja: “Cuidados intermédios” ou Cartdo m: “Isolamento”.

. Esta sinalizacdo deve ser colocada na porta do estabulo, de forma bem visivel, e removida
apenas apos desinfecdo completa e autorizagdo do clinico responsavel.

. Todo o corpo clinico e estudantes envolvidos nas atividades hospitalares devem ser
informados imediatamente sobre a classificagdo infeciosa dos pacientes internados.

. As equipas de tratadores, bem como as equipas de limpeza e manutencdo, devem ser
igualmente informadas do nivel de risco associado a cada paciente, e relembradas das precaucoes
obrigatorias a tomar nestes casos.

2.5.4 Normas para o maneio e tratamento de pacientes com suspeita ou diagnéstico de
doenca infecciosa

. O cumprimento rigoroso das regras de higiene, uso correto de EPIs ¢ das normas da UICB-
EQ ¢é fundamental para o controlo eficaz de agentes patogénicos contagiosos.

. As maos deverdo ser lavadas com agua e sabao e desinfetadas com solugdo a base de alcool
(Promanum) antes e depois de examinar cada paciente.

. Qualquer superficie ou equipamento contaminado com fezes, secre¢des, sangue ou outros
fluidos biologicos deverd ser limpo e desinfetado imediatamente pelo corpo clinico ou pelos
estudantes responsaveis pelo paciente.

. Dever-se-a evitar a contaminagdo de objetos e superficies com maos, luvas ou botas sujas.
. Todos os pediluvios devem ser usados obrigatoriamente, respeitando a sequéncia correta
de entrada/saida.

. A higiene ambiental ¢ da responsabilidade de todos os profissionais e estudantes que

trabalham na UICB-EQ ou em areas de cuidados intermédios, ¢ todos devem participar na limpeza
geral e manutengdo destas areas.

. Na UICB-EQ, ¢ fundamental evitar a contaminagdo das antecdmaras com palha ou estrume.
. Estudantes e internos responsaveis por pacientes das Classes 3 e¢ 4 deverdo garantir a
limpeza e organizacdo diaria da antecamara, incluindo: limpeza e desinfecdo de balcoes,
magcanetas, puxadores. troca de pedilivios sempre que necessario. ¢ verificacdo e reposi¢cdo de
materiais de desinfe¢do. Um membro da equipa do HE-EQ devera fazer uma verificagdo diaria da
limpeza da area e substituir materiais em falta.

. E proibido consumir alimentos em qualquer area do HE-EQ, incluindo na UICB-EQ,
devido ao risco de exposi¢do a agentes zoonoticos.
. Durante o trabalho na UICB-EQ, antecdmara e estabulos de pacientes em isolamento, &

obrigatorio o uso de luvas de exame limpas em todos os momentos. E obrigatéria a troca de luvas
entre pacientes.
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2.5.5 Normas para controlo de entradas nas areas de cuidados intermédios e na unidade de
isolamento (UICB-EQ)

. O acesso a UICB-EQ e as areas de cuidados intermédios deve ser estritamente limitado a
situacoes absolutamente necessarias.
. A entrada nas boxes s6 deve ocorrer quando o contacto direto com o paciente for

indispensavel. Os clinicos podem, excecionalmente e para fins pedagdgicos, autorizar a entrada
de estudantes, devendo esta ser limitada ao minimo indispensavel e realizada com total
cumprimento das medidas de protecdo individual e biosseguranca.

. Apenas estdo autorizados a entrar na unidade os clinicos, estudantes, enfermeiros e pessoal
de limpeza designado para os cuidados dos pacientes em isolamento.
. Sempre que possivel, devem ser designadas equipas exclusivas para o isolamento e

cuidados intermédios, de forma a evitar o cruzamento com outras areas hospitalares (UCI,
internamento geral, ambulatorio, cirurgia).

. Se for necessario prestar cuidados em diferentes areas, os profissionais e estudantes devem:
- Respeitar rigorosamente a sequéncia de movimentagdo, tratando primeiro os pacientes das
Classes 1 e 2, e por ultimo os pacientes das Classes 3 ¢ 4;

- Evitar contacto com pacientes imunocomprometidos (leucopénicos, neonatos, animais muito
jovens e idosos) ap6s interagdo com casos infeciosos;

- Trocar de EPIs entre areas e cumprir as regras de higiene das maos e do calgado;

- O clinico responsavel pelo caso € responsavel por garantir que todos os cuidados e precaucoes
adequados sdo cumpridos.

Classe 3: Cuidados intermédios

. As regras relativas aos equipamentos de protecdo e barreiras de seguranca aplicam-se a
toda a zona de cuidados intermédios, ndo apenas ao estabulo individual:

- Pediluvios obrigatorios na entrada e saida da area isolada e de cada box individual;

- Lavagem e desinfecdo das maos a entrada e saida da area isolada e de cada box individual;

- Bata descartavel (uso nico);

- Luvas de exame (uso inico);

. Os EPIs devem ser armazenados em caixas lavaveis e desinfetaveis a porta de cada
estabulo.
. Apenas os proprietarios diretos (ndo amigos, funcionarios da quinta ou veterinarios

referentes) podem visitar os cavalos, s6 em determinadas circunstancias e sempre sob supervisao
do clinico responsavel. Nao lhes ¢ permitida a entrada no estabulo.

. O proprietario deve ser informado do risco de contagio para outros animais no seu ambiente
habitual.
. Nao ¢ permitido ao proprietario aceder a outras areas do HE-EQ.

Classe 4 - Isolamento

. As seguintes medidas s3o obrigatdrias para qualquer pessoa que entre na UICB-EQ:

- Trocar de roupa a entrada, nos balnearios da unidade, vestindo pijama cirirgico bordoé limpo;

- Utilizar o pediluvio externo da antecamara;

- Realizar lavagem e desinfe¢do das maos na antecamara;

- Vestir, na antecdmara, um fato-macaco descartavel resistente a agua;

- Colocar, na antecadmara, luvas de exame (uso Unico);

- Calcar, na antecamara, botas dedicadas, cobertas com protetor descartavel de plastico;

- Colocar, na antecadmara, mascara respiratoria e dculos de seguranga, quando indicado.

. Nao ¢é permitido aos proprietarios entrarem na UICB-EQ, exceto em casos excecionais e
com autorizacdo expressa do clinico principal, sendo sempre acompanhados por um membro da
equipa durante toda a permanéncia.
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2.5.5.1 Equipamento e material

. O material utilizado em areas de isolamento (Classe 4) ou cuidados intermédios (Classe 3)
deve ser limpo e desinfetado localmente sempre que possivel.
. O material utilizado na unidade de isolamento (Classe 4) ndo deve ser transferido para

outras areas do hospital, salvo em situagdes excecionais em que seja possivel seguir um protocolo
rigoroso de desinfecdo. Neste caso, € obrigatdria uma primeira desinfecao no local, que consiste
num banho de 24 horas em Umonium, antes de qualquer movimentacdo do material para fora da
unidade.

. Equipamentos ou materiais ndo utilizados ou nao descartados na UICB-EQ, p. ex., frascos
de medicagdo, fluidos intravenosos, que se pretenda utilizar noutras areas hospitalares devem ser
submetidos a desinfe¢do completa, incluindo o banho inicial de 24 horas em Umonium.

. Todo o material que entre numa antecdmara (Classe 4) ou num estabulo de cuidados
intermédios (Classe 3) deve ser destinado exclusivamente ao paciente correspondente e, caso nao
seja utilizado, deve ser descartado.

. Deve evitar-se, tanto quanto possivel, a introduc¢do de qualquer equipamento ou material
ndo essencial nas areas de isolamento ou cuidados intermédios.
. Medicagdes que entrem numa antecdmara ou num estabulo de cuidados intermédios e ndo

sejam utilizadas até a alta médica ou eutanasia do cavalo devem ser descartadas (ndo podem ser
reutilizadas) e cobradas ao cliente.

. Todos os medicamentos dispensados para uso domicilidrio devem ser fornecidos em
recipientes apropriados, com rétulo completo contendo a prescrigao.

. Produtos de limpeza e desinfetantes adicionais encontram-se armazenados na UICB-EQ.

. EPIs, seringas, agulhas e consumiveis diversos sdo armazenados na farmacia UICB-EQ,

de onde sdo repostos regularmente nas antecdmaras, conforme necessidade.

Classe 3: Cuidados intermédios

. Deverdo ser atribuidos os seguintes instrumentos de uso individual a cada paciente
classificado como Classe 3: termometro, escova de cascos, e raspador de cascos.

. Estes instrumentos sdo propriedade do HE-EQ e sdo armazenados durante o periodo de
hospitalizagdo numa bolsa individual identificada, colocada em frente ao respetivo estabulo.

. Ap0ds a alta do paciente, todo o material deve ser cuidadosamente limpo e desinfetado antes
de ser armazenado novamente ou reutilizado.

. Estetoscopios pessoais dos clinicos ou estudantes podem ser utilizados, desde que sejam

desinfetados rigorosamente apds cada utilizacdo em pacientes de Classe 3.

Classe 4: Isolamento

. Deverdo ser atribuidos os seguintes instrumentos de uso individual a cada paciente
classificado como Classe 4: estetoscopio, termometro, tronco, escova de cascos, ¢ raspador de
Ccascos.

. Estes instrumentos sdo propriedade da UICB-EQ e sdo armazenados durante o periodo de
hospitalizagdo numa caixa individual identificada, localizada na antecdmara do estdbulo
correspondente.

. O material deve permanecer na UICB-EQ durante todo o periodo de hospitalizacéo, sendo
limpo e desinfetado cuidadosamente apods a alta do paciente.

2.5.6 Procedimentos de entrada / saida de funcionarios e estudantes em areas de isolamento
. A equipa de limpeza e/ou os tratadores devem cumprir rigorosamente todas as politicas
institucionais relativas ao uso de vestuario e EPIs quando atuam em areas de cuidados intermédios
(Classe 3) ou na UICB-EQ (Classe 4).

. Superficies de contacto frequente, como maganetas de portas e corddes das persianas
automaticas, devem ser desinfetadas regularmente.
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. Ao entrar num estabulo de Classe 3 ou numa box Classe 4 deverdo levar todo o material
necessario de uma so6 vez, a fim de reduzir ao minimo o nimero de entradas e saidas no estabulo.
. Os procedimentos com maior risco de contaminagao, p. ex., contacto com mucosas, feridas

infetadas com MRSA, medi¢do de temperatura retal, palpacao retal, drenagem de abcessos por
Streptococcus equi subsp. equi, devem ser realizados em ultimo lugar, apos os restantes cuidados
ao paciente.

. Deve-se evitar arrastar palha, fezes ou outros materiais contaminados para os corredores
ou antecamaras ao sair de um estabulo de Classe 3 ou de uma box Classe 4. Esta medida ¢
especialmente importante para os tratadores, que devem adotar técnicas cuidadosas na remogao de
detritos.

. Materiais cortantes e residuos biologicos devem ser eliminados de forma apropriada,
utilizando os contentores especificos para residuos contaminados (contentores amarelos).

Classe 3: Cuidados Intermédios

. Sequéncia de procedimentos de entrada na area de cuidados intermédios:

- Utilizar o pediluvio localizado a entrada;

- Colocar uma bata descartavel limpa, armazenada em local apropriado junto ao estabulo do
paciente.

. Sequéncia de procedimentos de entrada num estabulo em cuidados intermédios:

- Colocar uma bata descartavel limpa, que devera ser fechada;

- Lavar e desinfetar as maos com um agente biocida apropriado;

- Colocar um novo par de luvas descartaveis;

- Utilizar o pediluvio localizado em frente ao estabulo.

. Qualquer pessoa que manuseie, examine ou alimente mais do que um paciente alojado em
estabulos de cuidados intermédios deve substituir a bata descartavel e trocar as luvas de exame, ¢
lavar cuidadosamente as maos com agua e sabdo, seguido de desinfecdo com um agente biocida
apropriado.

. Sequéncia de procedimentos de saida de um estabulo em cuidados intermédios:

- Utilizar o pediluvio localizado a entrada do estabulo;

- Limpar e desinfetar com Promanum todo o material ou equipamento utilizado que ndo esteja
atribuido exclusivamente ao paciente;

- Lavar as mdos com agua e sabdo, seguido de desinfe¢do com um agente biocida apropriado
(Promanum);

- Completar a documentagdo clinica (folhas de fluxo) e processar as amostras bioldgicas apenas
com as maos limpas e fora do estabulo.

. Sequéncia de procedimentos de saida de um estabulo em cuidados intermédios:

- Retirar a bata descartavel, que devera ser descartada no contentor de lixo apropriado, localizado
a porta do estabulo;

- Descartar as luvas de exame no contentor de lixo apropriado, localizado a porta do estabulo;

- Utilizar o pedilivio localizado a entrada da area de cuidados intermédios.

Classe 4: Unidade de isolamento

. A porta da UICB-EQ deve permanecer trancada e o acesso restrito ao corpo clinico e equipa
de tratadores.

. A entrada de pessoas deve ser limitada ao minimo necessario para garantir a biosseguranga.
. Sempre que possivel, os tempos de tratamento devem ser sincronizados entre casos, de
modo a minimizar o niimero de entradas e saidas.

. Os procedimentos clinicos na UICB-EQ devem ser realizados ap6s os procedimentos nos

restantes pacientes hospitalizados, assim como a limpeza dos estabulos.
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Procedimentos de Entrada na UICB-EQ

. A entrada na unidade, ¢ obrigatoria a troca de roupa e calgado por pijama cirtrgico bordd
e cal¢cado dedicado a UICB-EQ.

. Devem ser removidos relogios, joias e aderegos pessoais.

. Os telemoveis apenas podem entrar na farmacia da UICB-EQ, sendo interdita a sua entrada
nas antecamaras, boxes e sala de exame.

. A UICB-EQ dispde de pijamas cirirgicos e fatos macaco em tamanhos e quantidades

adequadas para todos os elementos da equipa (médicos veterinarios, enfermeiros, tratadores,
estudantes).

. Cada balneario tem cacifos para armazenamento da roupa limpa e sacos para roupa suja,
para mitigar contaminacdes cruzadas.

Farmacia da UICB-EQ

. A medicacdo e as fichas clinicas de cada paciente devem ser preparadas previamente na
farmacia, antes do acesso as boxes.
. Devem estar permanentemente disponiveis na farmacia da UICB-EQ os equipamentos

utilizados com frequéncia, tais como: glucometro, medidor de lactato, microcentrifuga,
refratometro, I-Stat, ecografo, frigorifico, micro-ondas, arca congeladora ou maquina de gelo.

. A farmacia deve conter stock de EPIs suficiente para reposicdo sistematica do
disponibilizado nas antecamaras dos estabulos.

Entrada e permanéncia na antecimara de uma box da UICB-EQ

. A entrada de cada antecAmara, devem ser colocados EPIs, incluindo: bata descartavel de
isolamento ou macacdo branco descartavel, consoante o risco clinico do paciente. Em casos
suspeitos ou confirmados de EHV-1 ou Gurma, ¢ obrigatorio o uso de macacao branco descartavel.

. Em seguida devem ser colocadas luvas de examinacao descartaveis, bem como protecdes
descartaveis para o calgado.
. Cada antecamara deve estar equipada com: caixote para residuos especificos da box (p. ex.,

biobox preta, relégio lavavel/desinfetavel da UICB-EQ, lavatério com sabdo antisséptico
(Hibiscrub BBraun), luvas de examinagdo de diferentes tamanhos (S, M, L), batas/macacoes
descartaveis e protecdes para o calgado. Este material de protecdo deve ser colocado na antecamara
em numero reduzido, suficiente para as necessidades a curto prazo, de forma a evitar desperdicios.
. Cada antecamara deve dispor, em numero reduzido, de seringas, agulhas e tubos de colheita
de amostras (EDTA, tubos secos, copos de urina). Este material descartavel deve ser reposto
diariamente, para evitar deslocagdes a farmacia da unidade durante os tratamentos.

. Ap6s a administragdo dos tratamentos, todos os materiais descartaveis (seringas, agulhas,
sacos de fluidos) devem ser eliminados no contentor localizado na antecamara.
. Medicacdo previamente preparada (p. ex., em seringas) que ndo for utilizada deve ser

descartada localmente e ndo pode ser devolvida a farmacia. Frascos ou sacos de fluidos nio abertos
constituem excecdo, devendo ser desinfetados com desinfetante de superficies antes de serem
devolvidos a farmacia da UICB-EQ.

. Todo o equipamento eletronico (ex.: ecografo, ECG, RX portatil) deve ser desinfetado com
o detergente de superficies apropriado antes de sair da antecdmara da box.

. Sempre que possivel, deve ser utilizada barreiras de protegdo, p. ex., mangas plasticas para
sondas de ecografo ou coberturas de plastico transparente, para evitar contaminagdo dos
equipamentos.

. O material de protecdo para equipamentos eletronicos deve ser armazenado na farmacia da
UICB-EQ.
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Saida da box e da antecimara de isolamento

. Tubos de sangue, fezes ou outras amostras bioldgicas devem ser desinfetados com solucdo
alcodlica desinfetante (Promanum) e colocados num saco ziplock limpo, antes de sairem da
antecadmara de isolamento.

. Sondas nasogastricas, funis, tagas ou baldes de alimentacdo, bem como cobrejdes, guias,
cabecadas, caneleiras, ligaduras ou ferraduras ndo podem sair diretamente da antecdmara para o
corredor principal da unidade. Estes materiais s6 podem sair da antecamara se forem limpos,
lavados, desinfetados e¢ ensacados em sacos limpos, e transportados diretamente para zonas de
desinfecdo ou eliminacdo adequadas. Os cobrejoes devem ser sempre ensacados em sacos limpos,
lavados a quente e desinfetados na lavandaria antes de eventual reutilizacdo.

. Pranchetas e canetas utilizadas na admissdo devem ser de material ndo poroso e
desinfetadas antes de sairem da antecamara.
. A saida da box para a antecamara, as protecdes descartaveis para o calcado devem ser

retiradas e eliminadas, salvo se o utilizador pretender reentrar na mesma box. Antes de manipular
material limpo fora da box, devem ser retiradas as luvas e lavadas as maos.

. A saida da antecdmara para o corredor principal da UICB-EQ, devem ser retirados e
descartados o macacdo/bata descartavel e as luvas. As maos devem ser novamente lavadas com
sabdo antisséptico (Hibiscrub) e o pediltvio com desinfetante deve ser pisado obrigatoriamente.

. Nao ¢ permitida, em qualquer circunstancia, a saida com EPIs de uma box para o corredor
principal da UICB-EQ.
. Os pedilavios devem ser limpos e reabastecidos com desinfetante diariamente, ou sempre

que contaminados com material organico.

2.5.7 Protocolos para a transferéncia de cavalos para areas de cuidados intermédios ou
para a UICB-EQ

. As instalagdes devem estar devidamente preparadas antes da admissdo de qualquer
paciente em cuidados intermédios ou isolamento.

. Devem ser preparados pediluvios funcionais com solugdo desinfetante adequada, p. ex.,
Virkon.

. Devem ser preparados EPIs apropriado a classe de risco do paciente.

. A transferéncia deve ser planeada para minimizar o contacto com outros equinos

hospitalizados. Recomenda-se o envolvimento de duas pessoas:

- Uma pessoa com EPI completo de isolamento, que prepara o estabulo e recebe o paciente a
entrada.

- Uma segunda pessoa, responsavel por acompanhar o cavalo desde a sua localizagdo original até
a UICB-EQ.

. Durante o transporte, qualquer superficie contaminada com fezes, urina ou fluidos
corporais deve ser imediatamente limpa e desinfetada.

. No final da transferéncia, deve ser colocado a entrada do espago de origem do cavalo um
cartdo marcador com a indicagdo “Desinfetar”.

. A pessoa responsavel pelo paciente deve garantir que espaco de origem do cavalo seja

organizado e totalmente desinfetado antes de nova utilizagao.

Classe 3: Cuidados intermédios

. Os EPIs devem estar armazenados e disponiveis na farmacia dos troncos e da UCI.

. Sempre que possivel, cavalos admitidos para internamento em cuidados intermédios devem
ser encaminhados diretamente para o estabulo de Classe 3, evitando o contato com outras areas do
HE-EQ, pessoas ou cavalos.
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Classe 4: Unidade de Isolamento do Hospital de Equinos

. Os EPIs especificos para as antecamaras da UICB-EQ, p. ex., macacdes ou batas
descartaveis, luvas e protecdes para calcado, estdo disponiveis na sala de armazenamento da
unidade.

. Sempre que possivel, cavalos a isolar devem ser transportados diretamente para a UICB-
EQ no transporte dos proprios proprietarios.

2.5.8 Limpeza de estabulos e alimentacao de cavalos em cuidados intermédios (Classe 3) e
em isolamento (Classe 4)

2.5.8.1 Limpeza de estabulos

. Os tratadores deverdo realizar a limpeza das camas dos estabulos uma vez por dia, ¢ a
limpeza das paredes dos estabulos sempre que contaminadas com fezes diarreicas, sangue ou
outras secre¢des / excrecoes.

. Os pedilavios deverao ser trocados diariamente de manha pelos tratadores, e substituidos
adicionalmente, ao longo do dia, pela equipa clinica ou pelos estudantes, sempre que necessario.
. A alimentacdo dos cavalos pode ser efetuada pela equipa clinica ou estudantes, ao longo
do dia, sempre que necessario.

. Os estudantes e estagiarios responsaveis por um caso sdo responsaveis pela limpeza de
rotina da area em frente ao estabulo do seu paciente, a realizar sempre que necessario.

Classe 3: Cuidados intermédios

. Cada estabulo deve dispor de material de limpeza dedicado e exclusivo, armazenado em
frente a0 mesmo. Em cada estabulo deve haver no minimo uma forquilha, uma vassoura e uma pa.
. A limpeza da box deve ser feita diariamente pelos tratadores, preferencialmente durante a
manha.

Classe 4: Unidade de Isolamento do Hospital de Equinos

. Cada box deve possuir material de limpeza proprio, guardado na antecamara da respetiva
box, bem como uma torneira ¢ mangueira com agua com pressao.

. Em cada box deve haver pelo menos uma pa, uma vassoura/escova ¢ uma forquilha ou
rodo.

. A limpeza das camas deve ser feita diariamente pelos tratadores, preferencialmente ao final
do dia, para minimizar a contaminagdo do espaco exterior a unidade.

. As paredes das boxes devem ser limpas imediatamente sempre que contaminadas com
fezes, sangue, urina, exsudados ou outras secrecdes.

. No exterior de cada box em uso, deve existir um contentor com tampa, exclusivo para

residuos da cama e devidamente identificado.

2.5.8.2 Alimentacio de cavalos na UICB-EQ

. A preparagdo da alimentagdo de cada cavalo (feno e/ou ragdo concentrada) deve ser
realizada na sala do feno/ragdo, por um clinico, enfermeiro ou tratador, apds colocar o vestuario e
calgado especifico da unidade.

. O feno e/ou alimento concentrado devem ser previamente embalados, individualmente para
cada cavalo, em sacos de plastico limpos ou em luvas de palpagdo retal, e levados para a
antecamara do respetivo estabulo.

. A preparacdo de feno molhado ou papas deve ser feita exclusivamente na antecamara da
box onde se encontra o cavalo a que se destinam.
. Qualquer sobra de alimento (feno ou concentrado) ndo consumido deve ser descartada no

momento da limpeza diaria do estabulo, ndo podendo ser reaproveitada ou transferida entre
cavalos.
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2.5.9 Protocolos para a movimentaciio de pacientes contagiosos provenientes dos cuidados
intermédios ou da UICB-EQ em casos de alta médica ou necessidade de testes de diagnostico
ou tratamento

. Antes da saida do estabulo, os cascos dos cavalos devem ser devidamente limpos.

. Sempre que os pacientes forem encaminhados para a sala dos troncos, raio-X ou cirurgia,
os cascos devem ser lavados e escovados com uma solugdo de clorohexidina a 0,5%, previamente
preparada em baldes dedicados a UICB-EQ.

. Todos os membros da equipa envolvidos na movimentagdo do paciente devem usar EPIs
apropriados, de acordo com a classe de risco do paciente.
. Durante o transporte do paciente, os profissionais devem evitar tocar em portas, portdes ou

outras superficies com luvas contaminadas. Quando inevitavel, devem proceder de imediato a
desinfecdo dessas superficies.

. E responsabilidade da equipa clinica assegurar que os tutores do animal recebem
informagdes claras sobre os riscos de infegdo zoondtica ou de transmissdo entre animais, assim
como orientacdes praticas para a mitigagdo desses riscos durante o contacto com o animal.

. Os cavalos hospitalizados em cuidados intermédios (Classe 3) ou na UICB-EQ (Classe 4)
nao devem ser passeados nem submetidos a exercicio fisico.

Classe 3: Cuidados intermédios

. Pacientes alojados em estabulos de cuidados intermédios (Classe 3) ndo devem circular
nos corredores do hospital, salvo em situagdes estritamente necessarias, p. €X., acesso a salas de
cirurgia.

. Quando for absolutamente necessaria a deslocacdo pelo corredor, os responsaveis devem
tomar medidas rigorosas para evitar o contacto com outros pacientes e pessoas.

. Quando os pacientes em cuidados intermédios estdo alojados no Internamento, a saida deve
fazer-se pelo portdo Norte, evitando a travessia completa do setor e o contacto com outras areas
hospitalares.

. Os procedimentos diagnosticos ou terapéuticos a realizar fora do estabulo, p. ex., em
troncos, raio-X ou bloco cirurgico, devem ser preferencialmente agendados para o final do dia.

. Ap6s a realizagdo desses procedimentos, todas as superficies e pavimentos potencialmente
contaminados devem ser imediatamente limpos ¢ desinfetados, com o objetivo de reduzir o risco
de transmissao nosocomial.

Classe 4: Unidade de Isolamento do Hospital de Equinos

. Todos os procedimentos diagnosticos e terapéuticos devem ser realizados na unidade, salvo
quando for absolutamente necessario noutro local.

. Caso seja necessaria uma intervengdo cirurgica, sera realizada na UICB-EQ (Classe 4)
sempre que possivel ou, excecionalmente, no bloco operatério do HE- EQ.

. Procedimentos para a saida do cavalo da UICB-EQ:

- O paciente deve ser escovado e limpo no estdbulo antes de sair, pela pessoa responsavel, com
especial atencdo a remogdo de fezes, excre¢des/secregdes corporais.

- Antes da saida do estabulo, o pélo do animal deve ser cuidadosamente limpo da cabega a cauda
com um pano embebido em solugdo de clorohexidina, e os cascos devem ser lavados ¢ esfregados
com solugdo de clorohexidina a 0,5%, preparada previamente em baldes proprios da unidade;

- A pessoa responsavel pela deslocacdo do paciente deve envergar todos os EPIs apropriados ao
risco bioldgico associado;

- Durante o transporte, deve evitar-se o contacto de luvas ou maos contaminadas com superficies
como portas, portdes ou corrimaos;

- Todas as superficies e pavimentos contaminados com fezes, urina ou outros fluidos corporais
durante o transporte devem ser imediatamente limpos e desinfetados;
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- O piso de todas as areas interiores do HE-EQ percorridas pelo cavalo deve ser pulverizado com
solugdo desinfetante de superficies logo apos a sua passagem.

A cirurgia:

. Sempre que possivel, as cirurgias de pacientes provenientes da UICB-EQ devem ser
agendadas para o final do dia.

. Durante todo o procedimento cirurgico, todas as pessoas presentes no bloco operatério
devem utilizar os EPIs apropriados.

. Retorno a UICB-EQ apos cirurgia:

- Antes da saida da box de recobro de anestesia geral, os cascos do paciente devem ser lavados ¢
cuidadosamente esfregados com solugc@o de clorohexidina a 0,5%, previamente preparada em
baldes exclusivos da unidade de isolamento;

- A pessoa responsavel pelo transporte do paciente deve usar integralmente os EPIs apropriados.
- Durante o trajeto de regresso, todas as pessoas envolvidas devem evitar contaminar portas,
portdes, macanetas e outras superficies com luvas ou maos contaminadas;

- Superficies e pavimentos contaminados com fluidos orgénicos ou fezes durante o transporte do
paciente devem ser imediatamente limpos e desinfetados;

- O piso de todas as areas interiores do HE-EQ percorridas pelo cavalo deve ser pulverizado com
uma solucdo desinfetante de superficies logo apds a sua passagem;

. Apb6s o procedimento, tanto a box de recuperacdo anestésica como o bloco operatério
devem ser considerados areas contaminadas. A sua limpeza e desinfecdo devem ser completas e
rigorosas, antes de qualquer nova utilizagdo;

. E expressamente proibido realizar qualquer novo procedimento cirdrgico nessas areas
antes da sua descontaminacao.

O Poster 2 sintetiza as instrugdes que os estudantes do HE-EQ devem cumprir sempre que tiverem
aulas praticas de cirurgia. Este poster esta afixado na entrada sala de cirurgia do HE-EQ.
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Poster 2
Instrucoes para os estudantes sobre os Procedimentos Operacionais Padrao de
Biosseguranca em vigor no Centro de Cirurgia do Hospital Escolar de Equinos

o,
g
FEnioang otV

CENTRO DE CIRURGIA DO HOSi’ITAL ESCOLAR DE EQUINOS
INSTRUCOES PARA OS ESTUDANTES

1 - Arrume os seus pertences num cacifo do Hospital Escolar de Equinos e feche-o com o seu cadeado.
2 - Apanhe os cabelos compridos.

3 - Dirija-se ao Vestiario do Hospital Escolar de Equinos com um saco com o seu pijama hospitalar azul e
as suas socas hospitalares. Descalce os sapatos e arrume-os debaixo dos bancos de madeira.

4 — Vista o seu pijama hospitalar azul e calce as suas socas hospitalares.

5 - Siga os circuitos de entrada e de saida da Sala de Cirurgia.

6 - Desinfete as maos a entrada e a saida da Sala de Cirurgia.

7 - Dirija-se a Sala de Cirurgia e aguarde autorizagdo do docente para entrar.

8 - Apos a aula, regresse ao Vestiario do Hospital Escolar de Equinos, dispa o seu pijama hospitalar azul e
guarde-o, junto com as suas socas hospitalares, num saco limpo. Calce os seus sapatos.

9 - Retire os seus pertences do cacifo do Hospital Escolar de Equinos, guarde o seu cadeado e deixe o cacifo
aberto.

10 - Se tiver duvidas, leia 0 CR Code do cartaz para consultar informago mais detalhada.
EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPIs):
A - Pijama hospitalar azul, pessoal, limpo.

B - Socas hospitalares, pessoais, limpas.
C - Os restantes EPIs, p. ex., luvas, sdo fornecidos pela FMV.

2.5.10 Protocolo para realizacio de testes de diagnéstico e tratamentos cirurgicos de
pacientes com suspeita de doenca infectocontagiosa

. A realizagdo de testes diagnosticos para isolamento e identificacdo de agentes patogénicos
(incluindo zoondticos) ¢ fundamental para a gestdo clinica adequada de pacientes infetados. Estes
testes trazem beneficios diretos aos pacientes e aos detentores, ao permitirem uma gestao eficaz
dos outros animais ¢ a prote¢ao do agregado familiar. Além disso, contribuem para a seguranga da
equipa e dos pacientes do HE-EQ, ao possibilitar uma adequada gestao dos riscos.

. Recomenda-se fortemente a testagem de pacientes hospitalizados sempre que haja suspeita
de infe¢do por um agente patogénico contagioso ou zoonotico. O teste diagnostico constitui uma
parte essencial da gestdo do caso e, por esse motivo, sera cobrado ao cliente.
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. O Diretor Clinico ou veterinario com delegacdo de competéncias, responsavel pelo
paciente deve assegurar que as amostras apropriadas sejam recolhidas e enviadas para analise, bem
como que as precaugdes de biosseguranga adequadas sejam implementadas no manuseio do
paciente.

. O Coordenador da CHB deve ser notificado o mais rapidamente possivel sempre que um
paciente hospitalizado estiver, ou se suspeitar que esta, com doenca infecciosa de Classe 3 ou 4
(biosseguranca@fmv.ulisboa.pt). Para tal, existe um registo de ocupacdo da Classe 4, acessivel
através da secretaria do HE-EQ, onde a doenca suspeita ou confirmada devera ser devidamente
registada para cada paciente.

. Sempre que possivel, os procedimentos diagndsticos, cirtirgicos ou outros devem ser
realizados nas instalagdes onde os pacientes de alto risco estdo alojados, evitando a deslocagdo
para &reas comuns.

. Todos os procedimentos necessarios nos pacientes isolados na UICB-EQ (Classe 4) devem
ser efetuados na sala de tratamentos da unidade, salvo impossibilidade de serem realizados no
proprio estabulo.

. Durante todos os procedimentos diagnosticos ou terapéuticos, todos os membros da equipa
e estudantes devem seguir rigorosamente as regras de biosseguranga da UICB-EQ.
. Caso o paciente necessite de exames ou tratamentos que s6 possam ser realizados nas

instalacdes principais do hospital, p. ex., tomografia, ressonancia magnética ou cirurgia, estes
devem ser agendados para o final do dia, sempre que for possivel.

. O clinico responsavel deve reportar o agente infecioso suspeito e indicar as medidas de
contengdo a implementar para a sua contencdo, incluindo limpeza e desinfecdo apds os
procedimentos.

. Em geral, todas as precaugdes de isolamento relativas ao estabulo do paciente devem ser
aplicadas sempre que este for manuseado.

. Os instrumentos, equipamentos e ambiente devem ser rigorosamente limpos e desinfetados
apos cada procedimento, independentemente do local onde este tenha sido realizado.

. O clinico responsavel deve garantir que todos os membros da equipa envolvidos nos
procedimentos estejam devidamente informados sobre o agente patogénico confirmado ou
suspeito e sobre as precaugdes especificas a tomar, incluindo o uso correto dos EPIs e os
procedimentos de isolamento.

. Em pacientes com diarreia, ¢ necessario que uma pessoa conduza o animal enquanto outra
acompanha para recolher eventuais matérias fecais, limpando e desinfetando imediatamente as
areas contaminadas.

. O clinico responsavel ¢ também responsavel por assegurar que o ambiente e o0s
equipamentos sejam corretamente limpos e desinfetados apds os procedimentos, incluindo as areas
de inducdo anestésica, bloco operatorio, box de recuperacdo e quaisquer outras areas envolvidas.

2.5.11 Ecografia, endoscopia, radiografia e ECG em pacientes em cuidados intermédios
(Classe 3) e na UICB-EQ (Classe 4)

. Para realizar o ECG deve ser utilizado o Televet. O equipamento ¢ os cabos dos elétrodos
podem ser introduzidos na antecdmara e na box consignada para estes procedimentos da UICB-
EQ. No entanto, a mala de transporte do equipamento, a embalagem dos elétrodos descartaveis e
a bolsa de proteg¢do do Televet devem permanecer na farmacia da unidade (Classe 4) ou fora da
area de cuidados intermédios (Classe 3 no Internamento ou na UCI).

. Ap6s a realizacdo do ECG, os cabos dos elétrodos devem ser limpos e desinfetados com
compressas embebidas em solucdo de clorohexidina 0,4% e Promanum, antes de sairem da
antecdmara ou da area de cuidados intermédios. O Televet deve igualmente ser desinfetado com
compressas embebidas em Promanum e seco antes de sair desses espagos.

. Ap6s a realizacdo de uma endoscopia, o endoscopio e a torre de endoscopia devem ser
limpos e desinfetados na sala de tratamentos da UICB-EQ.



FMV-ULisboa SOP 2025 — Hospital de Equinos

. Apbs o retorno a sala dos troncos, o endoscopio e a torre devem ser novamente
desinfetados, de acordo com o protocolo recomendado.

. A maquina de raios-X portatil deve ser preferencialmente usada em cavalos com doengas
infecciosas confirmadas ou suspeitas.

. Para exames radiologicos, a cassete deve ser colocada num saco plastico, que sera retirado
por uma pessoa com as maos limpas antes do processamento.

. A maquina de raios-X e a cassete devem ser desinfetadas com gaze embebida em solucdo

alcoolica desinfetante (Promanum) antes de sairem da antecdmara da UICB-EQ, da sala de
tratamentos da UICB-EQ ou da area de cuidados intermédios.

. Para exames de ultrassonografia, deve ser utilizada a sonda Vscan, protegida por uma luva
descartavel. Apos o uso, a sonda deve ser cuidadosamente desinfetada. O ecrd utilizado no
procedimento de ultrassonografia deve ser mantido dentro de um saco ziplock e desinfetado (com
gaze embebida em Promanum) antes de sair da antecamara de isolamento. O saco ziplock deve ser
imediatamente descartado.

. Apenas o material estritamente necessario deve ser levado para os cuidados intermédios
(Classe 3) e para a UICB-EQ (Classe 4). O alcool e o gel para exames de ultrassom devem ser
mantidos nas unidades respetivas.

2.5.12 Amostras bioldgicas de pacientes suspeitos ou com diagndstico de doenca infeciosa

. As amostras de pacientes de alto risco devem ser devidamente identificadas e etiquetadas,
sendo colocadas num saco ziplock (de preferéncia numa embalagem dupla).

. A amostra deve ser colocada cuidadosamente dentro do saco, evitando a contaminacao do
exterior do mesmo.

. A doenca ou agente patogénico suspeito devem ser claramente identificados nos
formularios de submissao.

. As amostras de pacientes com uma doenga zoonotica devem ser colocadas em embalagem

dupla e a doenga ou agente patogénico suspeito devem ser claramente identificados em todos os
formularios de submissao.

2.5.13 Preparacio de areas dos cuidados intermédios (Classe 3) e da UICB-EQ (Classe 4)
para desinfecio

. O pessoal de limpeza devera ser contactado imediatamente apds a alta do paciente, para
que possam proceder a limpeza e desinfecdo do estabulo antes da admissdo de outro paciente.
. Antes de procederem a desinfecdo do espago, o pessoal de limpeza deve ser informado

sobre o agente patogénico especifico presente no animal e sobre as precaucdes com EPIs
associadas.

. Para que a sala possa ser completamente limpa e desinfetada, o clinico responsavel, o
interno e o estudante afetos ao caso sdo responsaveis pelos seguintes procedimentos:

- Colocar todo o material descartavel nos contentores de residuos amarelos;

- Fechar todos os sacos de residuos/lixo, que devem permanecer na UICB-EQ até serem removidos
pelas equipas de limpeza;

- Todo o equipamento médico deve limpo e desinfetado antes de ser removido da unidade, p. ex.,
estetoscopio, termometro, reldgio, sonda nasogastrica, e posteriormente arrumado em local
apropriado;

- Se for necessario admitir outro paciente antes de o estabulo ser desinfetado pelos tratadores, este
procedimento sera da responsabilidade do interno, clinico responsavel ou pessoal técnico afeto ao
caso.

. Nenhum outro paciente deve entrar no estabulo sem que este tenha sido previamente
desinfetado de forma adequada.
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2.5.14 Reducio da classe de pacientes em cuidados intermédios (Classe 3) ou isolamento
(Classe 4)

. Em geral, cavalos em isolamento na UICB-EQ (Classe 4) permanecem na unidade até ao
final do periodo de internamento.

. Cavalos em cuidados intermédios (Classe 3) podem, pontualmente, ser transferidos para
classes de risco inferiores, conforme a sua evoluc¢ao clinica.

. A decisdo de reclassificar pacientes de classe 3 ¢ da responsabilidade do clinico
responsavel pelo caso e, quando necessario, do Coordenador da CHB.

2.6. Gestao de pacientes com doenca contagiosa por bactérias multirresistentes

. Pacientes infetados por bactérias multirresistentes representam um risco potencial para a
saude humana e animal. Por isso, sdo classificados como pacientes de Classe 3, sendo
implementadas precaucdes reforcadas de biosseguranga para prevenir a disseminacdo destes
microrganismos nas instalagdes, como uso obrigatorio de EPIs, pediluvios, entre outros.

. O tratamento de feridas infetadas por bactérias multirresistentes (p. ex., MRSA) deve
ocorrer em areas de baixo trafego, que possam ser facilmente limpas ¢ desinfetadas apos cada
procedimento.

. Sempre que um clinico recebe um resultado de cultura positivo para bactérias
multirresistentes, p. ex., E. coli ou Klebsiella spp., este deve ser registado num livro de registo
mantido na secretaria do HE-EQ, contendo informagdes do paciente, estabulo, data de
hospitalizacdo e resultados da cultura.

2.7. Precaucdes de biosseguranca para éguas e poldros
. Os potros recém-nascidos hospitalizados no HE-EQ estéo frequentemente em elevado risco
de infecdo, devido a doengas concomitantes ou a um sistema imunolégico comprometido. Além
disso, potros e suas maes podem eliminar agentes patogénicos entéricos durante o periodo de
periparto.

. Se os potros ou as éguas apresentarem sinais de doenga contagiosa, ou se forem
provenientes de exploragdes com surtos de doengas infeciosas, deverdo ser hospitalizados em
cuidados intermédios ou na UICB-EQ, cumprindo-se todos os protocolos obrigatorios.

. Animais sem sinais clinicos de doenga contagiosa, ou oriundos de exploracdes sem surtos
reportados, podem ser alojados na UCI ou no Internamento, de acordo com os seguintes
protocolos:

- Potros com idade < 21 dias: o uso de luvas descartaveis e pedilivios a entrada do estabulo ¢é
obrigatorio para todas as pessoas que entrem ou tenham contacto com os animais;

- As luvas de examinacdo devem ser descartadas imediatamente ao sair do estabulo, para evitar a
contaminagdo de outras areas;

- O acesso aos estabulos deve ser restrito, permitido apenas quando necessario para cuidados aos
pacientes. Os clinicos responsaveis podem, a seu critério, permitir a entrada de estudantes para
fins pedagbgicos, mas essa pratica deve ser minimizada ao maximo;

- Todas as pessoas que entrem no estabulo devem usar as precaugdes apropriadas.

2.8. Cirurgia e anestesia
. A sala de cirurgia deve ser considerada uma area limpa, com regras proprias de
biosseguranga ¢ conduta profissional. O seu acesso, utilizagdo e manutengdo exigem rigor,
responsabilidade e respeito pelas normas estabelecidas, garantindo a seguranga dos pacientes, da
equipa e dos estudantes envolvidos.
. Acesso e autorizacio
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O acesso a sala de cirurgia ¢ restrito a pessoal autorizado. Estudantes apenas podem participar
mediante autorizagdo prévia do clinico responsavel, e todos os acessos devem ser registados em
livro proprio ou sistema digital.

. Higiene e preparacio

E obrigatério o uso de vestuario cirirgico adequado, incluindo pijama cirargico verde limpo,
touca, mascara, botas ou socas com cobre-botas. Ndo ¢ permitida a entrada com roupa exterior,
salvo em situagdes de urgéncia em que o bem-estar do paciente seja prioritario. As maos devem
ser lavadas conforme o protocolo de assepsia cirtrgica afixado na sala.

. Organizac¢ao de material

Todo o material necessario para a cirurgia deve estar preparado e conferido antes da entrada do
cavalo. A lista de instrumentos, farmacos e consumiveis deve ser verificada com antecedéncia.
Apds o procedimento, o material utilizado deve ser devidamente lavado, imerso em solucdo
enzimatica ¢ desinfetado ou esterilizado conforme protocolo. Enfermeiros e auxiliares sio
responsaveis por monitorizar esses processos.

. Maneio do paciente

Os cavalos devem ser preparados segundo as instrugdes do cirurgido, incluindo jejum, tricotomia
e lavagem adequada. A manipulacdo de cavalos sedados ou anestesiados ¢é restrita a pessoal
treinado. As fases de indug@o anestésica, posicionamento e recuperagdo sdo especialmente criticas
e requerem siléncio, concentracdo e comunicacdo minima e focada.

. Proibicoes

E expressamente proibido comer, beber ou armazenar alimentos na sala de cirurgia. A circulagio
desnecessaria, o cruzamento de zonas estéreis durante o procedimento e o uso de adornos, p. ex.,
anéis, brincos, relogios, unhas pintadas ou compridas, por quem participa diretamente na cirurgia
também sdo interditos.

. Limpeza e Encerramento

Apo6s cada cirurgia, a sala deve ser completamente desinfetada, incluindo o chio, mesas e
equipamentos. Cada utilizador € responsavel por deixar o espaco limpo e organizado. Qualquer
dano ou falha de equipamento deve ser comunicado de imediato.

. Monitoriza¢cao da Contaminacio

Devem ser realizadas zaragatoas trimestrais em superficies criticas, p. ex., mesa cirirgica, foco,
monitores, puxadores, bem como apoés cirurgias sépticas. As amostras devem ser enviadas para
analise microbioldgica, e os resultados arquivados. Em caso de culturas positivas com relevancia
clinica, os protocolos de desinfecdo devem ser refor¢ados e as amostragens repetidas.

2.9. Casos de colica
. Casos de colica representam um risco acrescido, pela probabilidade de os animais afetados
serem portadores de Salmonella.

. Pacientes com co6lica devem ser hospitalizados na UCI ou, sempre que a evolugdo clinica
(diarreia, febre ou leucopénia, amostra positiva para Sa/monella, ferida cirirgica com bactéria
multirresistente ou MRSA) o determinar, serem colocados em cuidados intermédios (Classe 3) ou
transferidos para a UICB-EQ (Classe 4).

2.9.1. Equipamento usado em animais com cdlica
. Se o paciente tiver uma sonda nasogastrica, todo o equipamento necessario (incluindo
bomba, tubo e balde) deve ser colocado ao lado do estabulo do paciente.

. Quando o paciente ja ndo necessitar do equipamento, este deve ser cuidadosamente limpo,
lavado e desinfetado por imersdo numa solugdo biocida, enxaguado e seco.
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2.9.2. Passeio e pastagem de animais com célica
. Caso o cavalo defeque durante o passeio, as fezes devem ser recolhidas imediatamente e a
superficie afetada deve ser limpa.

2.9.3. Visita de animais com célica hospitalizados
. Os clientes devem permanecer junto ao seu proprio cavalo e ndo devem circular pelo
hospital nem interagir com outros pacientes.

. O nuimero de visitantes por paciente deve ser limitado.

. Os clientes devem cumprir rigorosamente todos os procedimentos de biosseguranga,
incluindo a utilizagdo correta de pediluvios, bem como a lavagem e desinfe¢do das méos.

2.10. Maneio do paciente que faleceu
. Os tratadores devem ser informados o mais rapidamente possivel quando um paciente
falece ou ¢ submetido a eutanasia.

. Os registos médicos do paciente devem ser arquivados na secretaria do HE-EQ.

. Todo o equipamento do cavalo deve ser devidamente ensacado e guardado para posterior
devolucdo ao proprietario. No caso de pacientes em cuidados intermédios ou isolamento, o
equipamento deve ser lavado e desinfetado de acordo com o protocolo especifico da classe de
risco.

. O estabulo deve ser limpo e desinfetado conforme os procedimentos definidos para a classe
de risco a qual o paciente pertencia.

2.10.1. Eliminacao do cadaver
. Se o cavalo falecer ou for eutanasiado no estabulo / box, o cadaver deve ser removido o
mais rapidamente possivel.

. Se o cavalo foi eutanasiado na sala de inducdo de anestesia geral, o cadaver deve ser
removido o mais rapidamente possivel. Em seguida, a sala de indug@o deve ser limpa e desinfetada.

. Durante o processo de eutanasia e remog¢ao do cadaver, a unidade deve ser fechada para
limitar a visualizag@o por proprietarios presentes nas imediagoes.

. O cadaver do cavalo deve ser transportado o mais rapidamente possivel para a sala de
Anatomia Patologica, com o auxilio do monta-cargas:

- Durante os dias tuteis e no horario laboral, o transporte imediato do cadaver para a sala de
Anatomia Patologica ¢ obrigatoério.

- Durante a noite ou aos fins de semana, o cadaver devera ser transportado logo na manha seguinte.
Os cadaveres devem ser armazenados na camara de refrigeracdo da Anatomia Patologica.

. Um cadaver de um paciente de Classe 3 ou 4 deve permanecer na box / estabulo até ser
transportado diretamente para a Anatomia Patoldgica.

. O cadaver de um paciente da Classe 4 com uma doenca de notificacdo obrigatoria sera
armazenado na camara frigorifica (seccdo da Anatomia Patoldgica), sendo depois removido de
acordo com as instrucdes da DGAV.

. Apo6s o transporte de um cadaver, o monta-cargas deve ser cuidadosamente limpo e
desinfetado a porta da sala de Anatomia Patologica.

2.11. Recomendacées para quebrar ciclos de transmissiao no HE-EQ
. O horario de visita do HE-EQ ¢ das 14h00 as 18h00, de segunda a sexta e das 10h00 as
12h00 aos sabados, domingos e feriados. Em nenhuma circunstincia ¢ permitido que os
proprietarios fiquem hospedados no HE-EQ com os seus cavalos.
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. Todos os visitantes devem fazer check-in na rececdo do HE-EQ a chegada ao hospital. Os
clientes deverdo ser acompanhados até a box onde se encontra o seu animal por um estudante,
clinico ou enfermeiro.

. Os clientes devem cumprir rigorosamente todas as medidas de biossegurancga aplicaveis ao
seu animal, caso entrem no estabulo ou toquem no cavalo.

. Todos os visitantes devem ser informados de que é obrigatorio lavar e desinfetar as maos
apos sairem das areas de internamento.

. Os clientes estdo autorizados a visitar os seus animais, mas niao devem circular livremente
pelas instalacdes. E estritamente proibido tocar noutros pacientes ou consultar os registos clinicos
afixados a porta dos estabulos. Todas as informagdes relativas a outros pacientes sdo confidenciais,
incluindo diagnoésticos, e ndo podem ser divulgadas.

. O acesso do publico geral as areas de internamento do HE-EQ néo é permitido. Visitas
guiadas podem ser organizadas em situagdes especiais, mediante autorizagdo prévia.

. A visita a pacientes internados € reservada exclusivamente aos respetivos proprietarios.
Pessoas terceiras ndo estdo autorizados a visitar os animais sem o consentimento explicito dos
proprietarios.

. No caso de cavalos alojados em cuidados intermédios (Classe 3), os proprietarios apenas
os podem visitar a partir do perimetro exterior do estabulo. Nao é permitido o acesso ao interior
da box, nem a visita de outras pessoas associadas ao proprietario. Estes devem ser informados
sobre o risco de transmissdo de agentes patogénicos a outros equinos fora do hospital. Tal como
qualquer outro cliente, os proprietarios ndo estdo autorizados a circular noutras areas do hospital.

. A visita de clientes a animais internados na UICB-EQ (Classe 4) s6 podera ocorrer em
situagdes excecionais, como em casos de internamento prolongado ou eutandsia iminente. Nestes
casos, os visitantes devem cumprir integralmente os procedimentos de biosseguranga
estabelecidos e devem estar sempre acompanhados pelo médico veterinario responsavel pelo caso.

Nao ¢ permitida a entrada de caes ou outros animais de companhia no HE-EQ.

2.12. Circuitos de Acesso e Saida da UICB-EQ e Regras para a Deslocacao de Pacientes
. A area de doencgas infeciosas onde se localiza a Unidade de Isolamento ¢ Contengdo
Bioldgica de Equinos (UICB-EQ) ¢ destinada ao internamento e acompanhamento de equinos e
dispde de circuitos fisicos diferenciados e obrigatdrios, destinados a garantir a separagdo entre
pacientes, pessoas, e fluxos funcionais, minimizando o risco de contaminacao cruzada.

2.12.1. Acesso e saida de todo o pessoal da UCBI-EQ

. A circulagdo até a UICB-EQ ¢ feita com a roupa habitual ou pijama cirurgico do HE.

. O acesso de estudantes e funcionarios a UICB-EQ ¢ efetuado pela porta da frente no final
do edificio H, depois da barreira elevatoria.

. Quando passar a barreira esta a entrar numa zona de acesso restrito e condicionado a
pessoal autorizado.

. Todo o material clinico e os pacientes devem entrar por esta porta e ser recebidos por um
membro da equipa dentro da unidade.

No primeiro balneario, devem vestir os pijamas vermelhos e a entrada para a zona laranja, depois
do banco separador, devem calcar umas socas plasticas disponiveis no local. Os sapatos de rua ndo
devem passar em altura nenhuma a barreira divisoria (ver infografia afixada na parede).
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Figura 1 - Unidade de Isolamento e Contengao Biologica de Equinos

2.12.1.1. Contacto com pacientes

. A entrada para as boxes e para a sala de exame ¢ feita através da respetiva antecdmara de
descontaminagao.

. Em cada antecdmara (amarelas) devem ser vestidos os EPIs indicados para o grau de
isolamento (bata verde descartavel, fato EPI de corpo inteiro, viseira ou 6culos, se indicado).

. Em todos os casos devem ser usadas luvas e vestidas as botas de borracha laranja.

. A saida de cada zona de descontaminacao deve ser feita, descartando os EPIs utilizado nos

contentores. Lavagem e desinfe¢do das maos. As botas de borracha laranja devem permanecer na
antecamara.

2.12.2. Circuitos de acesso e saida de pacientes
. Os pacientes que sejam admitidos com critérios para isolamento devem ser encaminhados
para a UICB-EQ através do circuito indicado no mapa abaixo.
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Figura 2 - Circuito de acesso de pacientes a UICB-EQ (linha vermelha)
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2.12.2.1. Percurso e Regras de Acesso a UCIB-EQ
. Apenas veiculos com atrelado e altura maxima de 2,7 metros estdo autorizados a transportar
e entregar cavalos destinados a UICB-EQ.

. Devem ser encaminhados para a UCIB-EQ, exclusivamente, os cavalos que apresentem
um ou mais dos seguintes sinais clinicos: febre, diarreia, corrimento nasal ou sintomas
neurologicos agudos, nomeadamente ataxia.

. Os veiculos, proprietarios e condutores devem dirigir-se diretamente & UCIB-EQ, seguindo
rigorosamente o percurso indicado no mapa, sem paragens intermédias nem circulagdo por outras
areas da faculdade.

. O desembarque dos pacientes deve ser feito apenas na zona exterior de acesso restrito pelo
médico veterinario ou membro da equipa de servigo.

. Ap6s a desembarque do paciente, todos os rodados do veiculo e do atrelado devem ser
lavados e desinfetados, utilizando a mangueira com solu¢ao desinfetante disponivel na UCIB-EQ.

. O cumprimento rigoroso destas normas ¢ obrigatdrio e essencial para prevenir o contagio
e a disseminag@o de doengas, protegendo outros animais, profissionais, estudantes e visitantes.

2.13. Regras para a Deslocacio de Pacientes para Exames Complementares e Cirurgias
. Todos os movimentos de animais para fora da zona restrita da UCBI-EQ t€m de ser feitos
com autoriza¢do do Diretor Clinico do Hospital de Equinos. Todos estes movimentos devem ser
restringidos a0 maximo e apenas equacionados em situagdes excecionais pois poderdo levar ao
encerramento de varias areas do Hospital de Equinos durante periodos prolongados.

2.12.2. Disposicoes Gerais
. O cumprimento rigoroso dos circuitos e regras definidos ¢ obrigatorio para todos os
estudantes, profissionais e servigos envolvidos.

. Qualquer desvio aos percursos estabelecidos constitui uma violagdo das normas de
biosseguranca e deve ser comunicado a coordenacao da UICB-EQ.

. Os circuitos e areas de circulacdo sdo sujeitos a limpeza e desinfecao regulares, de acordo
com os protocolos institucionais € com o nivel de risco bioldgico associado.
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