REFLEXOES DO FORUM DE DIRIGENTES DE ENSINO (FDE/CONIF) SOBRE O RETORNO GRADUAL AS
ATIVIDADES PRESENCIAIS NAS INSTITUICOES DA RFEPCT

1- INTRODUCAO

Em virtude da pandemia do novo coronavirus (Covid-19), as instituicdes de ensino do Brasil tiveram
suas atividades académicas suspensas a partir de marco de 2020. Diante dessa situagdo, as instituicdes
precisaram se reinventar ofertando as atividades de forma remota emergencial. Especialmente em relacdo a
Rede Federal de Educacdo Profissional e Tecnolégica - RFEPCT, as atividades de ensino, pesquisa e extensao
tém sido desde entdo realizadas predominantemente de forma nao presencial, o que tem demandado
grande esforco institucional e uma relagdo singular entre a Instituicdo e a comunidade académica,
especialmente em relagdo aos discentes. Infelizmente, a situacdo duradoura da pandemia, tem nos imposto
desafios diarios na manutencdo do ensino de qualidade aos estudantes e na realizacdo de atividades
laboratoriais e de campo, além da preocupacdo com a saude fisica e mental de toda a comunidade
académica. Soma-se a essa situacdo, a ansiedade natural da populagdo, servidores e gestores em relagdo a
retomada gradual das atividades presenciais, apds longo periodo de suspensdo devido a pandemia.

Por conta desse cenario e, tendo em vista a evolugdo do processo de vacinagao dos servidores e
colaboradores das instituicGes da Rede Federal, bem como as inquietagdes causadas pelas pressdes pelo
retorno, o Férum dos Dirigentes de Ensino - FDE se prop0s, por meio de um Grupo de Trabalho, a coletar,
analisar documentos das instituicdes da RFEPCT, dialogar sobre o tema com outras instituicdes de ensino e
propor um documento com reflexdes e orientagdes gerais para que as instituicdes construam seus planos
de retorno as atividades presenciais, de forma gradual e segura.

O planejamento deste retorno, a partir de um diagndstico local, com preparagdo dos ambientes e
engajamento da comunidade escolar é a forma adequada de buscar solugdes coletivas que ampliem a
defesa do direito a educagao.

2- OBIJETIVOS

® Propor um documento com reflexdes e orientagdes gerais para que as instituicdes da Rede Federal
construam seu planejamento, visando o retorno gradual e seguro as atividades presenciais.

e Sugerir etapas para o retorno gradual as atividades presenciais, com base em indicadores técnicos e
cientificos.

e Sugerir os tipos de atividades possiveis de serem desenvolvidas de forma presencial em cada fase,
aliados a implementacgdo efetiva de estratégias de mitigagao e biosseguranca.

3- INFORMACOES PREVIAS
Para a implementacgdo das estratégias para a retomada gradual, sugere-se:

e Realizar um diagnéstico da infraestrutura fisica das unidades para atendimento ao protocolo
sanitario;

Verificar se hd insumos necessarios para a retomada e, se necessario, adquiri-los;

Realizar levantamento de servidores e estudantes em situacdo de risco e o indice de imunizacao;
Mapear os estudantes que nao estdao acompanhando as Atividades Nao Presenciais (ANP’s);
Dimensionar o impacto do retorno gradual na carga horaria dos docentes.



e Avaliar a garantia de acesso integral aos contelidos a todos os estudantes que eventualmente nao
tenham condic¢des de participar das atividades presenciais.

4- RECOMENDAGOES

e Instituir Comissdes Central e Locais de Acompanhamento do Plano de Retorno;
Promover formagdes sobre o protocolo sanitdrio estabelecido para prevencdo de contagio da
COVID-19;
Respeitar rigorosamente as medidas sanitdrias de prevengao;
Criar estratégias de comunica¢do permanente com a comunidade escolar;
Estabelecer estratégias de busca ativa dos estudantes que nao estejam participando das atividades;
Elaborar plano para o acolhimento socioemocional dos estudantes e dos servidores;
Definir orientacGes para realizacdo de avaliagGes diagndsticas e formativas para nortear o processo
de aprendizagem e recuperacao;
Manter as estratégias para a inclusao digital dos estudantes;
® Reorganizar os calenddrios escolares de acordo com as diretrizes estabelecidas pelo Conselho
Nacional de Educagao - CNE;
® Realizar Atividades N&o Presenciais em alternancia com as atividades presenciais quando
necessario;
Prosseguir com o uso de tecnologias para complementar as aulas presenciais;
Promover formacgao continuada de servidores;

5- FASES
Planejamento estratégico para a retomada das atividades presenciais:

- 12 Fase (Atividades N3o Presenciais - ANP’s) - Contempla as atividades de ensino e atividades
administrativas de forma remota, correspondendo a fase atual na maioria das institui¢des.

- 22 Fase (Retomada) - Definida como a fase de retorno inicial e gradual para os servidores e alunos.
Disponibilizagdo de laboratérios de informatica e/ou outros ambientes para alunos que tenham
dificuldade com as Atividades Ndo Presenciais e continuidade de atividades de pesquisa, extensao,
estagio e aulas praticas.

- 32 Fase (Regime de oferta mista) - Realiza¢do de Atividades N3do Presenciais em alternancia com
atividades presenciais.

- 42 Fase (Aulas presenciais) - Retorno presencial de 100% das atividades de ensino.
6- INDICADORES

Para auxiliar a tomada de decisdo visando o retorno das atividades presenciais, é importante definir
conjuntamente com o setores da drea de saude, para todas as fases, alguns parametros com base em
indicadores de salde para controle da pandemia do novo coronavirus (Covid-19), conforme sugestdo a
seguir:

e Taxa de contagio (Ry);
e Taxa de transmissdao comunitaria;
e Reducdo do numero de dbitos;



Taxa de ocupacao de leitos UTI adultos reservados para a COVID-19;
indice de imunizac3o dos servidores e terceirizados.

ATIVIDADES

Para cada fase do processo de retomada das atividades presenciais, conforme apresentado no item

5, sugere-se um conjunto de atividades que podem ser desenvolvidas.

7.1-Fase 1

Na primeira fase, em que ndo é possivel o desenvolvimento de atividades presenciais, as aulas

tedricas e praticas, atividades administrativas, pedagégicas, de extensdo e de pesquisa serdo desenvolvidas
predominantemente em formato ndo presencial, sendo recomendavel:

Privilegiar a realizagdo de atividades on-line sincronas e assincronas de acordo com a
disponibilidade tecnoldgica;

Utilizacdo de correios eletrénicos, aplicativos de bate-papo, redes sociais, para estimular e orientar
os estudos;

Utilizacdo de videoaulas, gravadas e atreladas a plataformas digitais;

Recomendacdo de cursos, palestras, lives e ou Webinar de instituicdo(¢des) na area do curso;
Consultas a bibliotecas virtuais e centros de documentacgao virtuais;

Visitas a(s) instituicdo(0es) educacional(ais) e cultural(ais) por meios virtuais.

No que tange as atividades de praticas profissionais, estagios e atividades praticas tradicionalmente

conduzidas em laboratérios, estas poderdo ser substituidas por outras, utilizando simuladores ou outras
ferramentas de tecnologia de informagdo e comunicagdo, planejadas metodologicamente, respeitando-se
as normas vigentes e devidamente aprovadas pelos colegiados competentes.

7.2- Fase 2

Na segunda fase em que algumas atividades presenciais podem ser desenvolvidas, é recomendavel:
Retomada gradativa das atividades administrativas dos setores, adotando o rodizio de servidores;
Retomada das atividades de ensino de cunho pratico, em laboratérios;

OrientagOes presenciais de TCC, estagios, pesquisa, extensdo e demais programas de formacdo
profissional;

Retomada das atividades de estagio, de extensdo e de pesquisa; Defesas de TCCs, dissertacdes,
teses, exame de qualificacdo e relatdrios;

Entrega presencial de documentos e protocolos;

Atividades de praticas de ensino; Monitoria;

ReuniGes de pequenos grupos, para o planejamento de a¢des de programas e projetos;

Avaliacdo da aprendizagem de forma presencial, para grupos reduzidos de estudantes;

Atividades de ensino que envolvam praticas esportivas corporais em pequenos grupos.

Na terceira fase em que um nimero maior de atividades presenciais podem ser desenvolvidas, com

a possibilidade de alternancia entre as atividades ndo presenciais e presenciais, é recomendavel:

Estabelecer o nimero de pessoas a serem comportadas em cada ambiente em acordo com as
recomendacgdes sanitdrias vigentes;
Considerar os recursos tecnoldgicos voltados para desenvolver aulas simultaneas;



Priorizar as turmas concluintes;

estabelecer trilhas formativas para o desenvolvimento de aulas alternadas;

Levantar junto a comunidade docente quais componentes devem ser priorizados, considerando o
desenvolvimento e avaliagdo das aulas ndo presenciais ministradas até o momento;

Considerar, em didlogo com as turmas, quais os conhecimentos dos componentes demandam
atendimento presencial e quais podem ser mantidos remotamente;

Realizagdo de provas preferencialmente online;

Frequéncia do estudante atribuidas pela realizacdo e entrega de atividades;

Participacdo opcional dos estudantes nas aulas presenciais.

7.4- Fase 4

Na quarta fase em que é possivel a volta total das atividades presenciais, é recomendavel:

Realizar diagndstico do que foi desenvolvido ao longo das fases anteriores;

Estabelecer estratégias para a recuperacao de conteudos;

Estabelecer uma politica de monitoria para auxiliar na reposi¢do e/ou apresentacdo de conteldos;
Criacdo de grupos de apoio, tanto académico quanto sdcio-afetivo, voltado para o acolhimento
estudantil.

ESTRATEGIAS DE MITIGAGAO E BIOSSEGURANGCA

Na medida em que a retomada gradual das atividades presenciais for sendo efetivada, é necessario

levar em consideracdo alguns aspectos de mitigacdo e biosseguranca:

Flexibilizar a jornada de trabalho, evitando concentragdo de pessoas em um Unico turno, bem como
deslocamentos em horarios de pico (em que ha a possibilidade de ocorrer aglomeracdo de
pessoas);

Restringir a entrada de visitantes nos ambientes das unidades;

Divulgar amplamente os documentos institucionais que abordem a prevencdo ao contdgio pelo
novo coronavirus (COVID-19);

Planejar estratégias de acolhimento aos estudantes e trabalhadores das unidades, caso haja retorno
as atividades presenciais, em conjunto com os diversos setores e departamentos;

Adotar medidas para diminui¢do da intensidade e duragdo do contato pessoal, seja com o publico
interno ou externo;

Priorizar agendamentos de horarios de atendimento, evitando assim a aglomeragdo e distribuindo o
fluxo de pessoas;

Providenciar a limpeza e desinfeccdo dos locais de trabalho e das areas comuns no inicio, no final e
nas trocas dos turnos de trabalhos;

Reforcar a limpeza de vasos sanitarios e vestiarios, bem como nos pontos em que ha elevado
contato de diversas pessoas, como corrimdes, maganetas, elevadores, mesas, cadeiras, entre outros
pontos;

Evitar a ocupacdo de ambientes sem janelas (fechados/confinados) ou que ndo tenham a
possibilidade de renovacgdo de ar;

Disponibilizar recursos para a higienizacdo das mdos perto dos locais de trabalho, conforme
recomendacdes especificas;

Disponibilizar recursos para afericdo de temperatura de todos que adentrarem nos ambientes das
unidades, conforme recomendacdes gerais;

Reforcar a fiscalizagdo das empresas contratadas para que disponibilizem os EPl aos seus
colaboradores.



De acordo com as

recomendacbes para o planejamento de retorno as atividades escolares

presenciais no contexto da pandemia do novo coronavirus (Covid-19), elaborados pela Fundagdo Oswaldo
Cruz (FIOCRUZ), sugere-se cinco estratégias para a mitigacdo que cada unidade deve implementar, a saber:

Uso correto e constante de mascaras;
Distanciamento social o maximo possivel;
Higiene respiratdria e das maos;

Limpeza e desinfecgdo;

Rastreamento de contatos em colabora¢do com departamentos de salude locais.

9- SUGESTAO DE MATRIZ DE FASES PARA O RETORNO PRESENCIAL

FASES

INDICADORES
(Necessidade de validacdo por profissionais
da area de saude)

ATIVIDADES

CAPACIDADE DA ESCOLA
PARA
IMPLEMENTAR 5
ESTRATEGIAS
PRINCIPAIS DE MITIGACAO*

Atividades
Nao
Presenciais

- Capacidade de atendimento da rede
hospitalar local (taxa de ocupacao de leitos
clinicos e de UTI, acima de 80% de leitos
ocupados na rede publica).

- Taxa de contagio (R,) > 1,00

- Taxa de transmissdao comunitdria: nimero
de casos novos por dia por 100.000
habitantes, nos ultimos 07 dias (> 50)

- Redugdo menor que 20% no numero de
Obitos e casos de Sindrome Respiratdria
Aguda Grave (SRAG), comparando a Semana
Epidemioldgica (SE) finalizada, em relagdo a
duas semanas anteriores (Faixa verde —
CONASS / CONASEMS)

- indice de vacinag¢do da populacdo menor
que 20% (22 Dose) e vacinac¢do de
profissionais de educacdo até 12 Dose.

Item 7.1

As estratégias ndo foram
implementadas

Retomada

- Capacidade de atendimento da rede
hospitalar local (taxa de ocupacdo de leitos
clinicos e de UTI, entre 60 e 80% de leitos
ocupados na rede publica).

- Taxa de contagio (R,) < 1,0 (em 7 dias
consecutivos)

- Taxa de transmissdao comunitdria: niumero
de casos novos por dia por 100.000
habitantes, nos Ultimos 07 dias (entre 25 e
50)

- Redugdo maior que 20% no numero de
Obitos e casos de Sindrome Respiratdria
Aguda Grave (SRAG), comparando a Semana
Epidemioldgica (SE) finalizada, em relagdo a
duas semanas anteriores (Faixa verde —
CONASS / CONASEMS)

Item 7.2

Entre 3 e 4 estratégias
foram

Implementadas de forma
correta e consistente




- indice de vacinagdo da populacdo entre 20 e
40% (22 Dose).

- indice de vacinacdo de profissionais de
educacdo concluida em 22 Dose.

Regime de
oferta
mista

- Capacidade de atendimento da rede
hospitalar local (taxa de ocupacao de leitos
clinicos e de UTI, abaixo de 60% de leitos
ocupados na rede publica).

- Taxa de contagio (R,) < 0,8 (em 7 dias
consecutivos)

- Taxa de transmissdo comunitaria: nimero
de casos novos por dia por 100.000
habitantes, nos ultimos 07 dias (entre 10 e
25)

- Redug¢do maior que 20% no numero de
Obitos e casos de Sindrome Respiratdria
Aguda Grave (SRAG), comparando a Semana
Epidemioldgica (SE) finalizada, em relagdo a
duas semanas anteriores (Faixa verde —
CONASS / CONASEMS)

- indice de vacinacdo da populacdo entre 40 e
70% (22 Dose)

- indice de vacinagdo de profissionais de
educacdo concluido em 22 Dose.

- indice de vacinacio da comunidade
académica entre 40 e 70% (22 Dose).

Item 7.3

5 estratégias foram
Implementadas
corretamente, mas de
forma inconsistente

Aulas
presenciais

- Capacidade de atendimento da rede
hospitalar local (taxa de ocupacao de leitos
clinicos e de UTI, abaixo de 60% de leitos
ocupados na rede publica).

- Taxa de contagio (R,) < 0,5 (em 7 dias
consecutivos)

- Taxa de transmissdao comunitdria: nimero
de casos novos por dia por 100.000
habitantes, nos ultimos 07 dias (< 10)

- Redugdo maior que 20% no numero de
Obitos e casos de Sindrome Respiratdria
Aguda Grave (SRAG), comparando a Semana
Epidemioldgica (SE) finalizada, em relagdo a
duas semanas anteriores (Faixa verde —
CONASS / CONASEMS)

- indice de vacinacdo da populacdo maior que
75% (22 Dose)

- ndice de vacinacdo de profissionais de
educacgdo concluida em 22 Dose.

- indice de vacinacdo da comunidade
académica maior que 75% (22 Dose).

Item 7.4

5 estratégias foram
Implementadas de forma
correta e constante




*Fundac¢do Oswaldo Cruz (FIOCRUZ)






