ANEXOV

PACTO DE RETOMADA ORGANIZADA NO PIAUI COVID-19 - PRO PIAU
PROTOCOLO ESPECIFICO N° 010/2020

ORIENTATIIES PARA EMPREGADORES, TRABALHADORES E PACI ENTES DOS
SERVICOS DE FONOAUDIOLOGIA: MEDIDAS DE PREVENTTO E CONTROLE DA
DISSEMINATZO DO SARS-CoV-2 (COVID-19)

SETOR:

Salde Humana.
ATIVIDADES:

Servicos de Fonoaudiologia.
PROTOCOLO GERAL:

Todas as atividades desta area devem sequir previamente o Protocolo Geral de
Recomendagfes Higienicossanitarias com Enfoque Ocupacio  nal frente & Pande mia.

Para complementar a seguranga necessaria siga as precaugdes especfficas abaixo
relacionaas.

PROTOCOLO ESPECIFICO PARA SERVI0S DE FONOAUDIOLOGI A:

Uma nova realidade se apresenta e para isso, somos chamados a sermos responsaveis
pelas nossas acdes, a fim de evitarmos a propagagéo do virus e a nossa contaminacdo. O
protocolo aqui apresentado propde medidas aos Servios de Fonoaudiologia e define
algumas responsabilidades com vistas ao gerenciamento do risco, mas precisamos ter em
mente que cabe a cada um realizar a sua parte & mais um pouco para consequirmos manter
nosso ambiente de trabalho. Se ndo mudarmos nosso pensamento, néo olharmos 0 nosso dia a
dia com responsabilidade, ndo nos tomarmos protagonista dessa mudanga, todos os esforcos
realizados podem ser em véo frente 8 COVID-19. Nesse sentido, seguem as medidas a serem
adotadas:

1-TRIAGEM E ORGANIZAT70 DE INSUMOS PARA ATENDIMENTO

+0s servicos de fonoaudiologia devem tomar medidas administrativas para reduzir,
dentro do possivel, 0 nimero de transeuntes e acompanhantes.

+As consultas devem ser previamente agendadas, via contato telef nico, e-mail
aplicativos de mensagens instant_neas, redes sociab ou outros meios eletr nicos / digitais
que o servico dispuser e realizados com horério marcado, recomendando que o paciente vé
a0 Servico sozinho ou com apenas 1 (um) acompanhante nos casos imprescindiveis. para
evitar aglomeragdes e exposices a riscos desnecessarios, por isso os atendimentos devem
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ser agendados com hora marcada, sendo orientado que o paciente vé ao servico de atencdo
& salde preferencialmente sozinho ou em casos extraordindrios com apenas 1 (um)
acompanhante;

+Ao agendar consultas fonoaudioldgicas, questionar se o paciente ou seu
acompanhante (em casos excepcionais) apresenta sintomas de infeccdo respiratéria, por
exemplo: (tosse, coriza, dor de garganta, dispneia, febre, diarreia, ndo sente o sabor, néo
sente o cheiro), s alguém que resida no mesmo domicilio apresenta sintomas, ou consciente
contato prévio com alguém que tenha testado positivo para COVID-19. Caso se enquadre em
alguma dessas situagdes, esse paciente ou seu acompanhante devem ser orientados para se
possivel fazer um adiamento da consulta/atendimento fazendo o retomo apds cessar os
sintomas  supracitados, assim como deve procurar de imediato o atendimento médico
especializado para tratamento prévio dos mesmos;

+No agendamento telef"nico com pacientes e/ou familiares, caso ndo haja restrides
(naciente considerado apto) para o atendimento in loco no estabelecimento de salde (fato
pelo qual foi constatado previamente na triagem inicial, onde o mesmo ndo apresente o(s)
sintoma(s) elencado(s) no item anterior do presente documento) solicitar que todos os
pacientes elou acompanhantes chequem de méscara para a consulta e disponibilizar
lavatériofpia com dgua e sabdo ou sabonete liquido, e/ou dlcool a 70% INPM na entrada do
servigo e em locais estratégicos para que fagam a higienizado das maos com frequéncia;

+Recomenda-se enquadrar a rotina com base na Resolugéo-Conselho Federal de
Fonoaudiologia n° 4272013, acerca da teleconsulta e telemonitoramento a qual foi
recomendada para parrmetro de uso durante a pandemia do Coronavirus em publicagéo do
CFFa, de 17 de margo de 2020;

+ Disponibilizar tapete sanitizante pedilivio na entrada da clinica de fonoaudiologia;

+ Desinfectar as rodas das cadeiras de locomogédo, muletas e bengalas e demais
acessorios utiizados para locomagéo nas entradas das clinicas fonoaudiologia, caso o
paciente faga uso das mesmas ou de outros recursos de acessibilidade, antes mesmo de
adentrar a recep¢do;

o Utiizar o Term metro Digital Infravermelho de Testa para aferir a temperatura de
todos que possam adentrar a clinica;

+ Disponibilizar, se possivel, na entrada da clinica de fonoaudiologia sacos pldsticos
fransparentes para a guarda dos pertences do paciente, de modo que 0 mesmo possa
permanecer com eles no interior da clinica durante o seu atendimento de forma segura e com
reducdo do risco de contaminagéo;

+ Manter um espago fisico com layout acessivel e seguro, em conformidade com as
nomativas de biosseguranga, respeitando-se o distanciamento minimo de 2 metros nos locais
de espera e atendimento, isolando ou se possivel eliminando assentosicadeiras que fiquem
muito proximas como longarinas, manter portas e janelas abertas (sempre que possivel), 0s
locais de espera devem preferencialmente ser bem ventilados naturalmente;

+Na recepéo ou sala de espera, evitar expor itens faceis de serem compartihados
como revistas, jomais e brinquedos infantis;
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+Importante que as areas destinadas a recepcionar pacientes efou acompanhantes
possuam orientacdes de sequranca e sadde do trabalho (cartazes, avisos, murais, folders,
panfletos, etc.) com enfoque preventivo em linguagem clara e ilustragGes voltadas para
esclarecimento sobre os principais sintomas, meios de propagagéo/disseminagéo e medidas
de prevencéo do COVID-19, sendo de alcance, também, para todos os colaboradores nestes
locais estratégicos;

+ Caso se faga necessério (situagdes emergenciais efou extraordinarias) o atendimento
de pessoas sintomaticas, estes devem permanecer afastados dos demais pacientes se
possivel em arealsala especifica para esses casos e ter atendimento urgente (prioritério) e
com fAcil acesso a suprimentos de etiqueta respiratoria e higiene das méos. Estes pacientes
devem permanecer nessa area separada até a consulta ou encaminhamento para o hospital
(caso seja necessaria a remogdo do paciente), esse local deverd ser mantido em constante
higiene ao longo dos atendimentos e todos 0s colaboradores que atuem nesses locais devem
ser treinados bem como possuir todos os EPIs necessarios para sua protegéo, devendo fazer
0 uso efetivo dos insumos;

+Todos os locais onde exista a possibilidade de atendimento de pessoas sintomaticas
(situacdes emergenciais e/ou extraordindrias) devem ser separados dos demais locais da
clinicalospitaliestabelecimento de salde, bem ventilado que permita que os pacientes
sintométicos em espera fiquem afastados, devera ser devidamente sinalizado, ter acesso
controlado, nimero de pessoal reduzido (tanto no quadro de colaboradores como pacientes
a serem atendidos), triagem dos profissionais que irdo atender in loco eliminando pessoas
consideradas do grupo de risco para o COVID-19 desses ambientes laborais e atividades,
limpezahigienizagéo frequente, distanciamento minimo de 2,00 metros entre os pacientes
sintométicos, ventilago natural, se possivel portas ¢ janelas mantidas abertas;

+Todo & qualquer colaborador que realizar atendimento aos casos sintomaticos ou
assintomaticos devem estar devidamente treinados e efetivamente equipados durante todaa
jomada de trabalho (aqueles que por forga do exercicio da sua profisséo tem que ter contato
ou aproximacdo com pacientes devem realizar seus processos produtivos devidamente
paramentados com insumos de protegdo pessoal - EPI's), todos em conformidade com a NR
06, da Port, n° 3.214/78 e as nomativas da ANVISA (Nota Técnica GVMISIGGTES/ANVISA
n° 04/2020);

+No(s) consultério(s) ou clinica(s), os assentosicadeiras, quando possivel, devem
permanecer isolados devidamente demarcados com uma distncia minima de 2 metros, ou
fazer marcacdes “saltando” os assentos para evitar proximidade entre 0s presentes de modo
que seja criado um acomodamento confortavel e seguro que garanta a integridade dos
ocupantes do estabelecimento de saide.

2-RECOMENDA TES PARA TRABALHADORES E PACIENTES

+As orientagdes intemas a serem divulgadas para os colaboradores bem como o
publico devem ser pautadas nos quesitos: higiene pessoal das méos (lavagem com &gua e
sabdo e/ou assepsia com preparagdes alcodlicas), reconhecimento dos sintomas comuns do
virus no organismo humano (tosse seca, febre, coriza, dor de garganta, dor de cabega, dor no
corpo, dificuldade de respirar, perda do paladar ou do olfato e diarreia); uso efetivo e
consciente dos EPls - Equipamentos de Protedo Individual (gomoftouca, luvas de
procedimentos, mascaras (PFF2, PFF3 ou N95)), dculos de protegéo ou face shield (protstor
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facial) preferencialmente, aventalivestimentas profissionais, calgados fechados; cuidados com
a efiqueta nos ambientes de convivio social sja ele publico elou privado recomendagdes
preventivas de cuidado e higiene (manter dist”nciaminima de 2,00 metros e evitar tocar
diretamente utensilios ou objetos comuns em meios publicos (interruptores de luz, maganetas,
cormaos, portas, etc.).

+ Cada servigo devera avaliar a possibilidade de organizar o corpo clinico em esquema
de plantéo, para que se obtenha uma escala minima por dia;

+ Orientar clientes e trabalhadores quanto ao uso obrigatério da méscara de protegéo
facial;

+ Providenciar barreira de protegéo fisica em postos fixos (recepgéo, salas de
atendimento, consutério, etc.) quando em contato com o paciente, como protegéo de vidro,
acrilico ou acetato, efou protetor faciallface shield;

+Todos os profissionais deveréo estar de méscara cobrindo boca e nariz durante todo
0 tempo. Devem evitar tocar as mucosas; olhos, nariz ¢ boca com as maos néo lavadas, e
ndo devem tocar superficies do ambiente com o EPI contaminado ou com amdo contaminada.
Nos procedimentos em que é necessério o fonoaudidlogo retirar a méscara o mesmo deve
esta usando face shield efou utilizar local com barreira de protecdo fisica;

+Néo utilizar adomos (alianga, anéis, pulseiras, colares, brincos, relogios, etc.) de
acordo Norma Regulamentadora - NR 32 do Ministério do Trabalho e Emprego (MTE).

3- DURANTE A CONSULTAE TRATAMENTO

+Durante o atendimento profissional deve-se limitar a quantidade de clientes a uma
ocupagédo simultnea de 1 cliente a cada 4 m’;

+ Priorizar sempre a ventilag&o natural, mantendo portas € janelas abertas. Quando
necessitar usar condicionacor de ar, o mesmo deve ser ligado deixando janela ou porta aberta
para renovagao do ar. Manter limpos fitiros e dutos do aparelho de ar-condicionado;

+Incentivar o pagamento através de meios eletrCniccs (cartdo de crédito ou debito,
transferéneia bancaria por aplicativos, pagamento por aproximagéo de celularfrelogio, entre
outros meios de pagamentos eletrinicos disponiveis) com objetivo de minimizar a
{ransmisséo do Novo Coronavirus através circulagéo de papel moeda.

+ 0 profissional fonoaudiélogo deve:

v Realizar higiene das méos com dgua e sabdo ou sabonete liquido, efou lcool a
70% a0 iniciar e ao finalizar o atendimento;

v Recomenda-se 0 uso de mascara cirdrgica e dculos de protego ou protetor facial
(face shield); avental descartavel; luvas de procedimento. Utiizar méscara
N95IPFF2 ou equivalente, e gorro para procedimentos que geram agrossois.

ATEN110: O profissional de saiide tem a responsabllidade de somente repassar informacdes
de fontes confidveis, emitidas pelos orgaos oficiais das esferas federal, estadual e municipal.

+Para os profissionais da recepcdo e seguranga do se
sdo:

Vigo as reco mendagdes
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v Usar mascara e troca-la durante o tumo de trabalho sempre que estiver imida ou
Suja;
v' Recomenda-se o uso de face shield;

v Realizar frequentemente a higiene das maos com agua e sabdo ou sabonete
liquido, efou alcool a 70%, principalmente depois do contato direto com pessoas
ou superficies;

v Bvitar o contato fisico (apertos de méo, abragos, beijos, efc.) com as pessoas;
v Evitar compartilhar copos, aparethos celulares e outros objetos de uso pessoal;

v Eliminar ou restringir o uso de itens compartilhados por pacientes, como canetas,
pranchetas e telefones.

Para os profissi onais da limpeza as recomendagdes sao:

v Utilizar mascara cirlrgica; culos de protegéo ou protetor facial (face shield);
avental descartavel, gorro; luvas de borracha com cano longo; Botas
impermeaveis de cano longo;

v Realizar frequentemente higiene das maos com dgua e sab&o ou sabonete
liquido, e/ou &lcool a 70%;

v 1 proibido 0 uso de adomos ao realizar a limpeza e desinfecgdo, conforme NR
32.

4 - LIMPEZA E DESINFEC( 110 DE SUPERFICIES E EQUIPAMENTOS

+Recomenda-se que a limpeza dos servigos de Fonoaudiologia seja concorrente,
imediata e terminal.

» Alimpeza concorrente é aquela realizada diariamente;

» Alimpeza imediata é aquela realizada em qualquer momento, quando ocorrem
sujidades ou contaminagdo do ambiente e equipamentos com matéria orglrica,
mesmo apos ter sido realizada a limpeza concorrente;

» A limpeza terminal é a limpeza efou desinfeccdo ambiental que abrange pisos,
paredes, equipamentos, mobiliarios, inclusive mesas de exames e colchdes,
janelas, vidros, portas, grades de ar condicionado, luminérias, teto, em todas as
suas superficies externas e intemas. Preconiza-se a limpeza das superficies com
detergente neutro sequida da desinfeccdo com uma das solugBes desinfetantes
abaixo ou outro desinfetante padronizado pelo servico de satde, desde que seja
regularizado junto a Anvisa.

oA desinfeccdo das superficies dos estabelecimentos de Fonoaudiologia deve ser
realizada apés a sua limpeza. Os desinfetantes com potencial para desinfecgéo de superficies
incluem aqueles a base de cloro, alcodis, alguns fendis e alguns iodéforos e o quatemario de
am{Irio. Sabe-se que os virus sao inativados pelo alcool a 70% e pelo cloro. Recomendagdes
sobre produtos saneantes que podem substituir o alcool a 70% na desinfecgdo de superficie
durante a pandemia da Covid-19, encontra-se na Nota Técnica N° 26/2020 / SEI / COSAN /
GHCOS / DIRE3 / ANVISA.

¢ O servico de saude deve possuir protocolos contendo as orientagdes a serem
implementadas em todas as etapas de limpeza e desinfecgdo de superficies e garantir a
capacitago periadica das equipes envolvidas.

+Todos os objetos e superficies de maior manipulagdo (macanetas de portas,
bancadas, mesas de trabalho, macas, tatames, recursos terapéuticos meclInicos e bioelétricos,
teclados, mouse de computadores, aparelhos celulares, controles, etc.) pelos profissionais e
pacientes devem ser mantidas limpas e desinfetadas com alcool a 70% ou hipoclorito de sédio
de 0,1a0,5%.

+Higienizar as superficies das salas de atendimento e de espera como maganetas,
mesas, cadeiras, outros mobiliarios e materiais de atendimento com alcool a 70% a cada
atendimento;

+Os brinquedos e outros materiais especificos usados no atendimento fonoaudiolégico
devem ser encapados com papel filme ou lavados com &gua e sab&o e depois higienizados
com alcool a 70% friccionados por pelo menos 30 (frinta) segundos, a cada atendimento (OBS:
se possivel usar materiais cartonados plastificados);

« Importante que materiais como: espétulas, dedeiras, canudos, colher e outros sejam
descartaveis ou de uso individual de cada paciente, os quais devem ser higienizados antes e
apbs o atendimento;

oManter os ambientes ventilados, com janelas abertas e evitar o uso de ar
condicionado, quando possivel;

+Desinfecgéo ou esterilizagdo dos artigos ndo criticos (eletrodos, cuba, fones, clnua
para irrigagéo, estetoscapios, oximetros) e artigos considerados criticos ou semicriticos (
seringa para pré-moldagem, espéculos, olivas e outros materiais utilizados na pratica
fonoaudiolégica) ou descarte dos mesmos, a cada atendimento.

+Realizar higienizagdo da cabina acustica;

+Recomenda-se revestir o espago interno da cabina actstica com plastico transparente
ou leitoso, de espessura grossa, durante a pandemia, a cada atendimento.

+Outras orientagdes sobre o tema podem ser acessadas no livro: CANTO. G
FERNANDES, C. Biosseguranca na clinica fonoaudioldgica. Editora Mente Aberta, Salvador,
outubro de 2019 ou Manual de Biosseguranga do Conselho Federal de Fonoaudiologia:
https://www.fonoaudiologia.org.br/paginas_internas/pubdownload/pubmanual2.pdf

+Informagdes adicionais, consultar Manual de Seguranca do Paciente: limpeza e
desinfecgdo de superficies, publicado pela Anvisa e disponivel no link:

https://www20.anvisa.gov.br/sequrancadopaciente/index.php/publicacoes/item/seguranca-
do-paciente-em-servicos-de-saude-limpeza-e-desinfeccao-de-superficies

4.1 Audiometria

+O otoscdpio deve ser desinfectado com &lcool a 70% por 30 segundos apés cada
atendimento e o espéculo deve ser descartado ou colocado em recipiente separado para
desinfectar ou esterilizar em autoclave. Ou 0 otoscopio pode ser revestido com plastico filme
e utilizar &lcool 70% para limpeza a cada atendimento;

+Realizar a limpeza do fone supra-aural e de insercéo, utilizando fricgéo com alcool
isopropilico, entre um paciente e outro ou utilizar protetor descartavel individual nos coxins do
fone supra-aural.

+ O vibrador 6sseo e o microfone do audimetro e da cabine podem ser desinfectados
com alcool isopropilico apds cada atendimento. Ou pode- se utiizar uma espuma nos
microfones: no audi metro deve ser trocada ao final do dia, ou a cada troca de profissional; e
na cabina, a cada troca de paciente.

+0 aro do vibrador e do fone supra-aural € os fios podem ser revestidos com plastico
transparente e desinfectado com élcool a 70%, a cada atendimento.

o [ recomendado revestir as paredes internas das cabinas com pléstico transparente
ou leitoso que deve ser desinfetado com élcool a 70%.

« [ importante considerar que o plstico pode alterar as condicdes acsticas da cabina,
sendo preferivel a utilizagéo de fones de insergéo ao uso do campo livre.

4.2 Imitanciometria

+Realizar a limpeza do fone supra-aural, da sonda, aros e fios dos fones, entre um
paciente e outro utilizando fricgdo com dlcool isopropilico; ou revestir o aro do fone supra-
aural e os fios com plastico transparente a ser desinfetado com élcool a 70% a cada paciente.

+Equipamentos, produtos para salde ou artigos utilizados no atendimento, devem ser
limpos e desinfetados ou esterilizados antes de serem utilizados no préximo atendimento,
conforme protocolos definidos pelo Responsavel do Servico, tais como:



¢ As olivas dos equipamentos que utilizam fones de inser¢do e sonda devem ser
colocadas em local separado para desinfectar ou esterilizar.

¢ As caixas que ficam armazenadas as olivas devem ser desinfectadas com a alcool a
70%.

4.3 Potencial Auditivo de Tronco Encefalico — PEATE

* Cobrir a maca com papel descartavel;
e Os eletrodos dos fones supra-aural devem ser descartaveis;

* Para os fones de insercdo as olivas devem ser descartadas e os fios desinfetados com
gaze embebida em alcool isopropilico ou cobertos com plastico transparente e desinfeta-lo com
dalcool a 70% a cada paciente;

o Limpar o colchdo com &gua e sab&o no inicio e final do dia.

4.4 Emiss 6es Otoacusticas Ev ocadas

* As olivas utilizadas devem ser colocadas em suporte separado, desinfectadas ou
esterilizadas ap¢s utilizagéo;

* As caixas que ficam armazenadas as olivas devem ser desinfectadas com alcool

*70%;

* Também pode- se revestir os fios da sonda com plastico transparente e desinfeta- lo
com alcool a 70% a cada paciente.

Outras orientagdes podem ser acessadas no link:

http://implantecoclear.ufes.br/sites/implantecoclear.ufes.br/files/field/anexo/cartilha_profissio
nais.pdf

4 - GERENCIAMENTO DOS RESIDUOS S/ ILIDOS DE SERVI( /O DE SA/IDE

« Conforme preconiza a RDC 222, de 28 de marg o de 2018, em relagdo a classificagédo
dos grupos de residuos, aqueles provenientes da assisténcia a pacientes suspeitos ou
confirmados de infecgéo pelo SARS-CoV-2 (COVID-19) devem ser enquadrados na categoria
A1.

» O descarte de materiais contaminados como luvas e aventais por exemplo, deve ser
feito apds cada atendimento e acondicionado em sacos plasticos fechados, preenchido até 2/3
da sua capacidade, identificados como infectante.

*Os servigos devem seguir o Plano de Gerenciamento de Residuos do Servigo de
Saude — PGRSS, que é um documento que aponta e descreve todas as aces relativas ao
gerenciamento dos residuos do servico de salide, observadas suas caracteristicas e riscos,
contemplando os aspectos referentes a geragdo, identificagdo, segregagao,
acondicionamento, coleta, armazenamento, transporte, destinagdo e disposi¢do final
ambientalmente adequada, bem como as agdes de prote¢éo a saude do trabalhador e do meio
ambiente.

ePara orientagdes mais detalhadas seguir a NOTA T CNICA SESAPUDIVISA N°
003/2020, que dispde sobre as orientagdes para servicos de salde no que se refere as
medidas de prevengédo e controle que devem ser adotadas para o manuseio de roupas e
residuos na assisténcia aos casos suspeitos ou confirmados de infecgéo pelo SARS-CoV-2
(COVID19). Link:
http://www.saude.pi.gov.br/uploads/divisa_document/file/527/P1_COVID-
19_NT_003.2020_RSS_Lavand._17.03.2020-convertido.pdf

5- PLANO DE CONTENLIO, PREVENLI/O, MONITORAMENTO E CONTROLE DA
TRANSMISSLIO DA COVID-19

A empresalestabelecimento que tem até 19 funcionarios, devera seguir o Protocolo Geral e este
Protocolo Especifico, devendo o responsavel elou proprietério realizar o treinamento da sua
equipe e a efetivagdo do PLANO SIMPLIFICADO DE CONTEN[[O, PREVENTLIO,
MONITORAMENTO E CONTROLE DA TRANSMISSTIO DA COVID-19, denominado como
PLANO SIMPLIFICADO DE SEGURANC/A SANITRIA E CONTENI[10 DA COVID-19 (Anexo
| do Protocolo Geral), o qual deve ser preenchido no site PRO PIAUI, link para acesso:
www.propiaui.pi.gov.br, apresentando as evidéncias (Por exemplo: lista de frequéncia, registro
fotografico, audios, filmagens, entre outras) em anexo, as quais devem ser pertinentes as
medidas sanitarias do Protocolo Geral e as especificidades deste Protocolo;

A empresalestabelecimento que possuir 20 ou mais trabalhadores devera preencher o PLANO
DE CONTENTI10, PREVENT 1O, MONITORAMENTO E CONTROLE DA TRANSMISS['O DA
COVID-19, denominado como PLANO AMPLIADO DE SEGURANUA SANITLRIA E
CONTEN17JO DA COVID-19 (Anexo | do Protocolo Geral), com medidas de controle de cunho
administrativo ou estrutural, para minimizar a exposigéo dos trabalhadores a riscos no ambiente
laboral, préprios ou terceirizados, bem como a propagacdo dos casos para a populagdo em geral.
O referido plano podera ser preenchido pelos mesmos profissionais responsaveis pelos
programas de gerenciamento de riscos exigidos pelas normas regulamentares de seguranga e
salde do trabalho, tendo a responsabilidade do gestor e do Servigo Especializado em Engenharia
de Seguranca e em Medicina do Trabalho — SESMT, nos termos da Norma Regulamentadora —
NR 4. Quando a empresa dispuser de Comisséo Intema de Prevengéo de Acidentes — CIPA, nos
termos da NR 5 e normas afins, a referida comissao devera participar da execugdo, fiscalizagao
e publicidade do Plano





