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Apresentacao

O Plano de Contingéncia para Desastres Provocados por Chuvas Intensas do
Estado de Mato Grosso do Sul é um instrumento estratégico que visa orientar acdes de
preparacdo, resposta e mitigacdo dos impactos provocados por eventos hidrolégicos
extremos. Elaborado de forma intersetorial, o plano tem como foco a protecdo das
populacdes vulneraveis, buscando promover a resiliéncia comunitaria e a seguranca em
contextos de risco.

A atuacdo da saude publica diante desses desastres deve contemplar medidas
preventivas, de mitigacdo, preparacdo, resposta e reabilitacdo, com vistas a reducao dos
impactos sobre a salude da populacdo. Nesse contexto, destaca-se 0 Programa
Vigidesastres, instituido pela Portaria GM/MS n° 4.185/2022, que orienta estratégias para
emergéncias em saude publica decorrentes de desastres de origem natural e tecnoldgica.

Este plano adota a abordagem de Satde Unica, reconhecendo a interdependéncia
entre a saude humana, animal e ambiental como base para respostas eficazes e
sustentaveis. Essa perspectiva € especialmente relevante em situacées de inundacoes,
enxurradas e alagamentos, nas quais 0s danos ultrapassam a infraestrutura fisica e afetam
amplamente o meio ambiente e a saude coletiva.

As doencas de veiculacao hidrica, as zoonoses e a degradagdo ambiental figuram
entre os principais desafios associados aos desastres hidrolégicos. Diante disso, o presente
plano propb6e uma atuacao integrada, que considere os multiplos fatores de risco e as
vulnerabilidades locais, a fim de garantir respostas articuladas e coordenadas.

A estrutura do documento contempla desde a identificacdo de areas de risco, com
base em estudos hidrologicos e registros historicos, até a definicdo de estratégias para
atuacdo emergencial. A analise de vulnerabilidades leva em consideracdo aspectos
socioecondémicos, demograficos e ambientais, fundamentais para o planejamento das
acoes.

As estratégias de resposta incluem acbes de prevencdo, monitoramento e
atendimento imediato, em alinhamento com as diretrizes do Programa Vigidesastres. A
articulacéo entre os setores de saude publica, defesa civil, meio ambiente, agricultura e
seguranca € essencial para enfrentar os efeitos dos desastres de forma sistémica e
sinérgica.

Por fim, o plano estabelece um sistema de monitoramento e avaliacdo continuos,

permitindo ajustes e aprimoramentos conforme a evolucdo dos cenarios de risco. Essa
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capacidade de adaptacdo é indispensavel diante dos efeitos crescentes das mudancas
climaticas. Assim, com base na Saude Unica, o plano reafirma o compromisso com a
protecdo da saude da populacdo, a preservacdo ambiental e o fortalecimento da
capacidade de resposta do estado de Mato Grosso do Sul.

» 1 Introducao

O Brasil, assim como outros paises, vem enfrentando novos desafios relacionados a
saude publica (Ventura et al., 2020). Recentes epidemias mostram que atividades de
vigilancia direcionadas a prevencao e controle de doencas, sob uma abordagem integrada
e holistica, sdo fundamentais para a manutencao do bem-estar e da qualidade de vida da
populacéo (Garcia et al., 2020; Who, 2022).

As mudancas climaticas tém se intensificado nas ultimas décadas, ocasionando o
aumento da intensidade e frequéncia de eventos extremos como secas, queimadas e
incéndios florestais, ondas de calor e frio, e chuvas intensas (Allan et al., 2022). Além
desses fendmenos naturais, destacam-se também as causas decorrentes das atividades
humanas sem planejamento, como mudancas no uso do solo, assoreamento dos corpos
hidricos, rapida urbanizacéo, descarte inadequado de residuos e ocupacao de areas de
risco. Esses eventos sdo indutores de desastres naturais que causam impactos sociais,
econdmicos e ambientais negativos para a populacao (Freitas et al. 2014; Freitas, 2012).

As chuvas intensas sédo eventos que frequentemente levam a desastres naturais,
como inundacgdes, enxurradas e alagamentos, impactando milhares de pessoas todos 0s
anos (Parizzi, 2022). Enchentes s&o os tipos de desastres naturais mais frequentes e
ocorrem quando o nivel da agua transborda e submerge areas normalmente secas.
Estimativas indicam que 1,81 bilhdo de pessoas (23% da populacdo mundial) estéo
diretamente expostas a inundacdes que ocorrem uma vez a cada 100 anos (Rentschler et
al., 2022).

Esses desastres acarretam emergéncias em saude publica (ESP), especialmente
pela ocorréncia de doencas como leptospirose, hepatite A e E, célera, febre tifoide e
dengue, além de traumas fisicos e psicolégicos na populacao exposta (Freitas et al., 2024).
Além dos impactos descritos, estes eventos também podem levar a recorréncia de surtos
de doencas zoondticas emergentes e reemergentes, sobretudo considerando que 75% das

doencas emergentes sédo zoonoses (Zanella, 2016; Topluoglu et al., 2023).



O monitoramento de desastres naturais e antropicos € uma pratica essencial para a
mitigacao de seus impactos devastadores na sociedade e no meio ambiente. No Brasil, um
dos sistemas mais relevantes nessa area € o Vigidesastres, uma iniciativa desenvolvida
pelo Ministério da Saude que tem como objetivo principal a vigilancia de desastres, visando
a prevencao, preparacao, resposta e recuperacdo em situacfes de emergéncia (Brasil,
2024a).

Através do uso de tecnologias avancadas e da colaboracgéo entre diferentes setores,
0 Vigidesastres facilita a tomada de decisfes e a implementacéo de medidas preventivas e
de resposta rapida. Essa capacidade de coordenacdo é crucial para reduzir os danos
materiais e humanos causados por eventos como enchentes e deslizamentos (Kemmer et
al., 2022). Sua importancia reside nao apenas na capacidade de monitoramento e resposta
imediata, mas também na promoc¢do de uma sociedade mais preparada e resiliente. A
continuidade e o aperfeicoamento desse sistema s&o essenciais para enfrentar os desafios
crescentes impostos pelas mudancas climaticas e pela urbanizacdo desordenada (Brasil,
2024a).

Além disso, a Satde Unica reconhece que os desafios gerados em situacdes de
Emergéncia em Saude Publica, relacionados com estes desastres, podem ser superados
por meio de colaboracdo multissetorial e transdisciplinar entre os dominios da saude
humana, animal, vegetal e dos ecossistemas (Conrad et al., 2013; Di Guardo, 2023).

Neste contexto, a elaboracdo do Plano Estadual de Contingéncia para desastres
provocados por chuvas intensas propde uma atuacdo baseada na gestdo do risco,
contemplando acdes de reducéo do risco, manejo dos desastres e recuperacdo dos seus
efeitos conforme estabelecido no Programa Vigidesastres. Além disso, atua na articulacéo
das agendas de mudancas climaticas e seus efeitos a saude humana sob uma abordagem
em Sautde Unica que é essencial para o desenvolvimento de politicas pablicas continuas e
integradas, orientadas a reducdo de risco de desastres, uma vez que estes eventos

envolvem simultaneamente processos naturais e sociais.

» 2 Objetivos

Objetivo Geral:
Estabelecer diretrizes para o estado de Mato Grosso do Sul, na atuacéo da gestao

estratégica de riscos desde a preparacdao, monitoramento, resposta e recuperacdo das



emergéncias em saude publica (ESP) decorrentes de desastres naturais do grupo

hidrolégicos, subgrupos inundacdes, enxurradas e alagamentos.

Objetivos Especificos:
1. Apoiar 0os municipios e a populacéo afetada nas ESPs em decorréncia de desastres

naturais relacionados as chuvas intensas;

2. Contribuir na avaliagdo dos riscos e vulnerabilidade relacionadas a populacao

possivelmente exposta;

3. Avaliar e orientar a efetividade da preparacado e resposta dos servicos de saude ao
desastre;
4. Orientar ao uso dos recursos existentes para atender as ESPs e restabelecer a rede

de Vigilancia em Saude e Atencao a Saude;

5. Estabelecer a utilizacdo de protocolos e procedimentos comuns, no ambito da

Vigilancia em Saude e Atencéo a Saude;

6. Estabelecer o Comité Operacional de Emergéncia em Saude (COE Saude) do
estado quando necessario, para gestédo e coordenacao das emergéncias em saude publica

decorrentes de desastres naturais relacionados as chuvas intensas;

7. Acionar o COE Saude do estado, para gestédo e coordenacdo das emergéncias em

saude publica decorrentes de desastres naturais relacionados as chuvas intensas;

8. Estabelecer critérios para tomada de decisdo relacionada a solicitacdo de apoio

Regional, Estadual e Federal,

9. Apoiar as equipes da Sala de Situagcdo para subsidiar o COE Saude em suas
instancias na resposta as emergéncias em saude publica decorrentes de desastres naturais

relacionados as chuvas intensas;

10. Articular junto as areas técnicas, o fornecimento dos dados de saude relacionados
as emergéncias em saude publica decorrentes de desastres naturais relacionados as

chuvas intensas;

11. Elaborar analises de situacao de salde da populacéo atingida nas emergéncias em

saude publica decorrentes de desastres naturais relacionados as chuvas intensas;



12. Acionar recursos adicionais (humanos, materiais, técnicos e financeiros) se

necessario.

» 3 Situacdo Epidemiologica do Territorio

Caracterizacao do estado de Mato Grosso do Sul

Conforme o ultimo censo de 2022, o estado possui uma populacéo de 2.757.013
pessoas, resultando em uma densidade demogréafica de 7,72 habitantes por quildmetro
guadrado. Composto por 79 municipios, Mato Grosso do Sul ocupa uma area territorial de
357.142,082 km?, dos quais 841,85 kmz2 sdo urbanizados.

O estado é fronteirico com os estados de Mato Grosso, Goias, Minas Gerais, Sao
Paulo e Parana e com os paises Bolivia e Paraguai.

Mato Grosso do Sul abriga uma das maiores extensfes do bioma Pantanal,
considerado a maior planicie alagavel do planeta e reconhecido como Patriménio Natural
Mundial e Reserva da Biosfera pela UNESCO (UNESCO, 2000). Este bioma ocupa cerca
de 15% do territério estadual, concentrando-se nas regides oeste e sudoeste,
especialmente nos municipios de Corumba, Ladéario, Aquidauana, Miranda, Porto Murtinho
e Coxim (MMA, 2023).

Caracteriza-se por um regime hidrolégico fortemente sazonal, com ciclos de cheia e
seca que moldam a paisagem, influenciam a dinamica ecolégica e determinam a
biodiversidade local (ALHO; SABINO, 2012). O Pantanal abriga mais de 4.700 espécies
conhecidas, incluindo mais de 650 espécies de aves, 260 de peixes, 120 de mamiferos,
além de répteis, anfibios e uma rica flora (TOMAS et al., 2019).

A fauna pantaneira é marcada por espécies emblematicas e ameacadas de extincéo,
como a oncga-pintada (Panthera onca), o cervo-do-pantanal (Blastocerus dichotomus) e o
tuiuit (Jabiru mycteria), que simboliza o bioma (MORAES et al., 2017). A flora, por sua vez,
reflete a confluéncia de influéncias da Amazobnia, Cerrado, Chaco e Mata Atlantica,
conferindo ao bioma caracteristicas Unicas de transicdo ecolégica (ALHO, 2008).

O Pantanal exerce papel essencial na regulacéo climéatica e no armazenamento de
agua, funcionando como area natural de retencdo de cheias e recarga de aquiferos
(PADOVANI et al., 2004). No entanto, pressbes como desmatamento, uso intensivo do fogo
e altera¢cdes no regime de chuvas, tém contribuido para a degradacao do bioma e aumento
de sua vulnerabilidade (HARRIS et al., 2005).



As mudangas climaticas tém intensificado os extremos hidrologicos no Pantanal,
com secas mais severas e chuvas mais intensas, afetando a biodiversidade e as
populacdes humanas que dependem de seus recursos naturais (ALHO; CAMARGO, 2020).
Comunidades indigenas, ribeirinhas e tradicionais vivem em estreita relagdo com os ciclos
naturais do bioma, sendo diretamente afetadas por desastres ambientais, como
alagamentos e incéndios (SILVA et al., 2021).

Dessa forma, € essencial adotar politicas publicas que promovam a conservacao do
Pantanal e a resiliéncia socioambiental de seus habitantes, por meio de estratégias

integradas, intersetoriais e fundamentadas no conceito de Satde Unica (WHO, 2022).

Descri¢cdo da situacdo e cenarios de riscos

As Chuvas intensas, sdo chuvas que ocorrem com acumulados significativos,

causando multiplos desastres (ex.: inundacdes, movimentos de massa, enxurradas, etc.).

Inundacgdes - submerséao de areas fora dos limites normais de um curso de agua em
zonas que normalmente n&o se encontram submersas. O transbordamento ocorre de modo

gradual, geralmente ocasionado por chuvas prolongadas em areas de planicie;

Enxurradas - escoamento superficial de alta velocidade e energia, provocado por
chuvas intensas e concentradas, normalmente em pequenas bacias de relevo acidentado.
Caracterizada pela elevacdo subita das vazbes de determinada drenagem e

transbordamento brusco da calha fluvial. Apresenta grande poder destrutivo.

Alagamentos - Extrapolacdo da capacidade de escoamento de sistemas de
drenagem urbana e consequente acumulo de &agua em ruas, calcadas ou outras

infraestruturas urbanas, em decorréncia de precipitacdes intensas.

Conforme a Nota Técnica n°® 1/2023/SADJ-VI/SAM/CC/PR, o estado de Mato Grosso
do Sul possui 29 municipios em situacéo de risco para desastres naturais hidrologicos. Este
cenario expde 25.092 pessoas, ou seja, 1,3% da populacao do estado, que ocupam areas

de risco geo-hidroldgicos (Tabela 1).
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Tabela 1- Municipios em situacdo de risco para desastres naturais hidrolégicos no estado
de Mato Grosso do Sul

Municipio Populacéo Total Pessoas em Areas Mapeadas Tipo de Risco
(Censo 2022) ao Risco Geo-hidrolégico
Agua Clara 16.741 - Enxurrada, Inundacgéo
Amambai 39.325 - Enxurrada, Inundagéo
Anastacio 24.107 450 Enxurrada, Inundagéo
Aquidauana 46.803 2.650 Enxurrada, Inundagéo
Bataguassu 23.031 292 Deslizamento,
Enxurrada, Inundacéo
Bataypora 10.712 10.000 Enxurrada, Inundagéo
Bela Vista 21.613 425 Enxurrada, Inundagéo
Bonito 23.659 512 Enxurrada, Inundagéo
Brasilandia 11.579 - Enxurrada, Inundagéo
Campo Grande 897.938 1.232 Deslizamento,
Enxurrada, Inundacéao
Cassilandia 20.988 - Enxurrada, Inundagéo
Coronel Sapucaia 14.161 - Deslizamento,
Enxurrada, Inundacéao
Corumba 96.268 1.429 Deslizamento,
Enxurrada, Inundacéao
Coxim 32.151 1.740 Enxurrada, Inundagéo
Deodapolis 13.663 - Enxurrada, Inundagéo
Dourados 243.368 500 Enxurrada, Inundagéo
Eldorado 11.386 - Inundagéo
Itaquirai 19.433 - Enxurrada, Inundagéo
Ivinhema 27.821 - Enxurrada, Inundagéo
Miranda 25.536 1.606 Enxurrada, Inundagéo
Mundo Novo 19.193 - Deslizamento,
Enxurrada, Inundacgéo
Navirai 50.457 - Inundagéo
Nioaque 13.220 418 Enxurrada, Inundagéo
Ponta Pora 92.017 1.710 Enxurrada, Inundagéo
Porto Murtinho 12.859 650 Enxurrada, Inundagéo
Rio Verde de Mato 19.818 - Enxurrada, Inundagéo
Grosso
Santa Rita do 7.027 - Enxurrada, Inundagéo
Pardo
Sdo Gabriel do 29.579 - Deslizamento,
Oeste Enxurrada, Inundacgéo
Trés Lagoas 132.152 1.478 Deslizamento

BRASIL, 2023 (adaptado)

Dentre os municipios relatados, a Companhia de Pesquisa de Recursos Minerais
(CPRM) indicou que cinco apresentam Alta Suscetibilidade a Inundacdo em relacéo a
area, sendo eles Corumba, Ladario, Dourados, Campo Grande e Ponta Pora. Os municipios
de Corumba e Ladario destacam-se por apresentarem Alta Suscetibilidade ao

Movimento de Massa.
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Efeitos das chuvas intensas sobre a saude humana

As inundacfes, enxurradas e alagamentos estdo entre os desastres que ocorrem
com maior frequéncia no pais, caracterizados por 6bitos, e poder de impacto de grandes
propor¢cdes a infraestrutura local, as habitagcbes e as condi¢cdes de vida da populagéo
exposta.

Devido a amplitude dos impactos multissetoriais oriundos deste tipo de desastre,
suas consequéncias podem ser classificadas como: consequéncias ambientais;
consequéncias sobre a saude - mortalidade e morbidade; consequéncias sobre a

infraestrutura, servicos e economia local (Quadro 01).

Quadro 1. Consequéncias de desastres naturais causados por inundacgdes, enxurradas e
alagamentos

Contaminacéo da agua e do solo:
e Contaminacdo biologica da agua para o consumo humano e alimentos;
e Contaminacdo quimica da agua para consumo humano e solo;

Comprometimento dos servi¢cos de saneamento:
° Comprometimento da rede e fontes de abastecimento de agua, servicos de
coleta e tratamento de esgoto e servicos de coleta e disposicao dos residuos.

Consequéncias
ambientais

Alteracédo nos ciclos ecoldgicos e exposi¢cdes humanas:
° Alteracdo nos ciclos de vetores, hospedeiros e reservatorios de doencas e nas
formas de exposicdes ambientais dos humanos.

Doencas infecciosas e parasitarias:

° Diarreias e gastroenterites;

Colera;

Febre tiféide;

Variola;

Hepatites A e B;

Poliomielite;

Maléria;

Febre Amarela;

Dengue;

Encefalite de St Louis;

Filariose linfatica;

Leptospirose;

Esquistossomose;

Shiguelose;

Escherichia coli;

Giardiase.

Consequéncias
sobre a saude -
mortalidade e
morbidade

Doencas endécrinas, nutricionais e metabdlicas:
° Desnutricédo.

Transtornos mentais e do comportamento:

Estados de estresse pos-traumatico;
Transtornos de adaptacéo;

Transtornos ndo organicos do sono;

Insbnia;

Pesadelos e memoarias repetidas sobre o evento;
Amnésia;

Dificuldade de concentracéo;
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Irritabilidade e raiva;

Fobias, ansiedade e panico, depresséo, perda do apetite, fadiga e tontura;
Abuso do consumo de &lcool e medicamentos;

Transtornos comportamentais e emocionais durante a infancia.

Doencas do olho:
° Conjuntivites.

Doencas do aparelho circulatorio:
° Presséo arterial alta;

Doencas do aparelho respiratdrio:

Rinite alérgica;

Infeccdes respiratérias agudas;
Sinusite;

Asma,;

Infec¢gbes pulmonares;

Sindrome da Poeira Orgénica Toxica;
Laringite.

Doencas da pele e do tecido subcutaneo
° Dermatites e erupcfes cutaneas.

Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo:
° Distensdes musculares.

Doencas do aparelho geniturinério:
° Infeccdes renais.

Lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas externas:

° Asfixia;

° Intoxicacdes e envenenamentos;

° Hipotermia,;

° Lesdes, traumatismos, cortes, lacerag@es e ferimentos;

Causas externas de morbidade e mortalidade:

° Violéncia doméstica;

° Choques elétricos;

° Afogamentos;

° Quedas.

Consequéncias sobre infraestrutura local:

° Interrupgéo total ou parcial de pontes, ruas e estradas;
° Rompimento de diques de contencéo;

° Rompimento de tanques de combustiveis;

° Curto circuito elétrico.

Consequéncia sobre os servicos locais:

° Interrupgdo total ou parcial dos servicos de fornecimento de eletricidade, dgua
Consequéncias | e telecomunicacoes;
sobre ale Interrupgdo total ou parcial do funcionamento das escolas, comeércio, servigos
infraestrutura, funerarios e de saude.
servicos e
economia local Prejuizos econdmicos e perdas materiais:
° Comprometimento total ou parcial de atividades agropecuarias;
° Prejuizos econdmicos pela destruicao total ou parcial de propriedades, casas
e construcoes;
° Prejuizos econdmicos pela destruicao total ou parcial das fontes de renda e
trabalho;
° Perdas de bens pessoais e de valor sentimental.

Rompimento ou fortalecimento das relagfes sociais:
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membros de uma comunidade exposta.

° Rompimento ou fortalecimento da amizade, cooperacéo e lagos afetivos entre

Adaptado de Freitas et al., (2014).

» 4 Estratégia do plano de contingéncia para desastres provocados
por chuvas intensas

Estagios operacionais

A implementacao do Plano Estadual de Contingéncia para desastres provocados por

chuvas intensas sera conforme orientado no “Guia para Elaboracdo de Planos de

Contingéncia” (Brasil, 2024b), que estabelece cinco estagios operacionais, combinado com

indicadores de salde, ambientais e socioecondmicos.

O enquadramento do Estado de Mato Grosso do Sul

nos estagios

operacionais, bem como o envio de alertas as areas técnicas contempladas neste

plano, referentes aos estagios e suas alteracdes, sera de responsabilidade da equipe

do Vigidesastres Estadual.

O Quadro 2 descreve o0s estagios operacionais, bem como os indicadores que

podem ser utilizados.

Quadro 2. Estagios operacionais e indicadores

Estagio

Descricao

Indicadores

Normalidade

Ocorréncia de chuvas, podendo | e
ocorrer eventos de baixa magnitude e

impacto nos servicos essenciais | e
(satde, abastecimento de &gua e

energia). o
ou o

Elevacé@o do nivel de 4gua de bacias
hidrograficas préximas (municipios ou
estados vizinhos) mas sem risco ou
ameaga.

Auséncia de alertas de nivel “Alto” ou “Muito
Alto” produzidos pela CEMADEN,;

Auséncia de alertas de nivel “Perigo” e
“Grande Perigo” produzidos pelo INMET;
Auséncia de rumores sobre desastres com
danos humanos ou servi¢os essenciais:
Manutencdo do nivel dos principais rios do
estado (Rio Piquiri/Cuiabd, Rio Paraguai, Rio
Aquidauana/Miranda, Rio Taquari, Rio Aporé,
Rio Pardo e Rio Dourados) dentro da
normalidade segundo o boletim dos rios
emitido pelo IMASUL.

Ocorréncia de chuvas com registro de (e
eventos de
inundacao/alagamento/enxurrada/mov | e
imento de massa com registro de
danos humanos ou impacto direto nas | e
estruturas do setor salde, mas sem
sobrecarga nos servigos de saude

Oou °

Elevacéo do nivel de dgua de bacias
hidrograficas préximas, atingindo a |e
cota de atencdo, em funcdo do
acumulado de chuvas.

Um ou mais alertas geohidrol6gicos de nivel
“Alto” vigentes publicados pelo CEMADEN;
Um ou mais alertas de nivel “Perigo”
produzidos pelo INMET;

Prognostico meteorolégico da CEMTEC
indicando previsdo de chuva entre 30 e 60
mm/h ou 50 e 100 mm/dia, ventos intensos
(60-100 km/h);

Trés rios em cota média de ALERTA acima
permanéncia anual de 5% de acordo com o
boletim dos rios emitido pelo IMASUL;

10% da populacdo ribeirinha ou de
comunidades tradicionais (indigenas,
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ribeirinhos, quilombolas) isoladas devido a
cheia dos principais rios do estado;

e 10% da populacdo que vivem em area de
risco  atingidos por inundagbes ou
movimentos de massa;

e Taxa de ocupacdo de 10% dos leitos
hospitalares e UTI por causas relacionadas
ao evento (traumas, afogamentos,
leptospirose e doencas diarreicas agudas);

e Aumento de 10% das notificacdes por
semana epidemiolégica comparado a média
histérica de alguns destes agravos:
leptospirose, hepatites virais (A e E),
acidentes com animais peconhentos,
doencas diarreicas agudas e afogamento.

Ocorréncia de chuvas intensas com |e Um ou mais rumor veridico sobre ocorréncia

registro de eventos e danos humanos, de  desastres, como  deslizamentos,
indicando possivel sobrecarga nos alagamentos, enxurradas ou inundagoes;
servicos de salde instalados, podendo |e Um ou mais relatos veridicos de danos
exceder a capacidade de resposta dos humanos, materiais ou estruturais em
municipios e/ou DSEI unidades de saude, como interrupcdo no
atendimento ou danos criticos a
ou equipamentos essenciais;
e Uma ou mais altera¢des do nivel de alertas
Chuvas intensas com possibilidade de “Alto” para “Muito Alto” vigentes publicados
extrapolacdo da cota de inundacédo da pelo CEMADEN,;
bacia hidrogréfica/rio. e Uma ou mais alteragdes do nivel de alertas
“Perigo” para “Grande Perigo” produzidos
pelo INMET,;

e Progndstico meteorolégico do CEMTEC
indicando piora através de Previsdao de
chuvas intensas (>100 mm/24h), rajadas de
vento superiores a 60 km/h, e possibilidade
de alagamentos ou enxurradas;

e Quatro rios em cota média de ALERTA acima
permanéncia anual de 5% de acordo com o
boletim dos rios emitido pelo IMASUL;

e 20% da populacdo ribeirinha ou de
comunidades tradicionais (indigenas,
ribeirinhos, quilombolas) isoladas devido a
cheia dos principais rios do estado;

e 20% da populagdo que vivem em area de
risco  atingidos por inundacbes ou
movimentos de massa;

e Taxa de ocupacdo de 20% dos leitos
hospitalares e UTI por causas relacionadas
ao evento (traumas, afogamentos,
leptospirose e doencas diarreicas agudas);

e Aumento de 20% das notificacdes por
semana epidemiolégica comparado a média
histérica de alguns destes agravos:
leptospirose, hepatites virais (A e E),
acidentes com animais peconhentos,
doencas diarreicas agudas e afogamento.

Ocorréncia de chuvas intensas com |e Persisténcia de alertas de "Grande Perigo”

registro de eventos de desastres em (INMET), "Muito Alto" (CEMADEN), cobrindo
. ~ alguns municipios com desabrigados, mais de 20% do territdrio estadual.
Situacéo de . : P S . N .
E N desalojados,  feridos, 6bitos e |e Solicitacdes simultdneas de reconhecimento
mergeéncia . : . - P
comprometimento grave de servicos de situacdo de emergéncia ou estado de
essenciais. calamidade publica por pelo menos 10% dos

municipios do estado;
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ou e Mais de 30% das residéncias em uma
localidade afetadas (alagadas, destruidas ou

Ocorréncia de inundacdo excedendo a interditadas);

capacidade de resposta dos | e Interrupcao de vias rodoviarias ou ferroviarias

municipios elou DSEI e estratégicas estaduais por mais de 48 horas;

sobrecarregando a forca estadual. e Colapso de sistemas de energia elétrica ou

telecomunicacfes em areas urbanas com
impacto em mais de 10% da populacéo local;

e Mais de 10% da populacdo do municipio
desabrigada e/ou desalojada;

e Relatos de O6bitos ou desaparecimentos
diretamente relacionados ao evento;

e 30% das unidades de saude de uma regiédo
atingidas por danos estruturais e com
servigos interrompidos;

e Seis rios em cota média de ALERTA acima
permanéncia anual de 5% de acordo com o
boletim dos rios emitido pelo IMASUL,;

e 30% da populacdo ribeirinha ou de
comunidades tradicionais (indigenas,
ribeirinhos, quilombolas) isoladas devido a
cheia dos principais rios do estado;

e 30% da populacdo que vivem em area de
risco  atingidos por inundacdes ou
movimentos de massa;

e Taxa de ocupacdo de 70% dos leitos
hospitalares e UTI por causas relacionadas
ao evento (traumas, afogamentos,
leptospirose e doencas diarreicas agudas);

e Aumento de 30% das notificacbes por
semana epidemiolégica comparado a média
histérica de alguns destes agravos:
leptospirose, hepatites virais (A e E),
acidentes com animais peconhentos,
doencas diarreicas agudas e afogamento.

Ocorréncia de chuvas intensas com |e Mais de 50% das unidades de saude de uma

registro de inundagéo/alagamento em regido atingidas por danos estruturais e com
municipios, com grande numero de servigos interrompidos;
desabrigados, desalojados, feridos, |e Colapso na gestédo de recursos e insumos de
Obitos e unidades de salde afetadas. salde; ou

e |noperancia parcial ou total dos sistemas de
ou saude de baixa, média e alta complexidade;

ou

Agravamento das condicbes de |e Colapso do sistema de saude por falta de
resposta do nivel estadual, gerando recursos para manejo da emergéncia,
colapso do sistema de saulde. e Mais de 20% da populacdo do municipio

desabrigada e/ou desalojada;

e Sete rios em cota média de ALERTA acima
permanéncia anual de 5% de acordo com o
boletim dos rios emitido pelo IMASUL,;

e 50% da populacdo ribeirinha ou de
comunidades tradicionais (indigenas,
ribeirinhos, quilombolas) isoladas devido a
cheia dos principais rios do estado;

e 50% da populagdo que vivem em area de
risco atingidos por inundacdes ou
movimentos de massa;

e Taxa de ocupacdo de 90% dos leitos
hospitalares e UTI por causas relacionadas
ao evento (traumas, afogamentos,
leptospirose e doencas diarreicas agudas);
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e Aumento de 50% das notificacdes por
semana epidemiolégica comparado a média
histérica de alguns destes agravos:
leptospirose, hepatites virais (A e E),
acidentes com animais peconhentos,
doencas diarreicas agudas e afogamento.

*Boletim dos rios IMASUL: https://www.imasul.ms.gov.br/sala-de-situacao/; CEMADEN: https://painelalertas.cemaden.gov.br/; INMET:
https://alertas2.inmet.gov.br/; CEMTEC: https://www.cemtec.ms.gov.br/previsao-climatica/

Fonte: Brasil, 2024b

Importante ressaltar que a aplicacdo destes estagios operacionais pode variar de
acordo com as caracteristicas socioeconémicas e ambientais de cada municipio, gravidade

e natureza do evento.

» 5 Organizagdo pararesposta na situagcao de desastres
provocados por chuvas intensas

O conjunto das ac¢lOes que constam neste Plano Estadual de Contingéncia para

desastres provocados por chuvas intensas, envolve as seguintes areas:

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

A. Superintendéncia de Vigilancia em Saude (SVS)

A Superintendéncia de Vigilancia em Saude (SVS) desempenha um papel crucial na
promocédo e protecdo da saude publica, com competéncias amplas que visam garantir a
vigilancia epidemioldgica, sanitaria e ambiental, além de coordenar agdes de prevencéo e
controle de doencgas.

A superintendéncia também é responsavel por assessorar e cooperar tecnicamente
com 0s municipios na implementacéo de acdes, promovendo a articulacdo entre diferentes
niveis de governo. Outra funcdo importante da SVS é a coleta, analise e divulgacao de
informacdes sobre a situacédo de saude no estado, permitindo a identificacdo de areas de
risco e a definicdo de prioridades para intervencdes. A superintendéncia também participa
do desenvolvimento e qualificacdo de profissionais de saude, promovendo acfes
educativas e elaborando materiais informativos destinados tanto aos profissionais quanto a
populacdo em geral.

Além disso, a SVS coordena as atividades relacionadas a vigilancia em saude
ambiental, incluindo o controle de vetores e a saude do trabalhador. Ela também é

responsavel pela elaboracdo de normas técnicas e pela supervisdo das atividades
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desenvolvidas pelos Orgaos regionais e municipais, assegurando que as diretrizes
estabelecidas sejam seguidas.

A superintendéncia ainda fomenta o desenvolvimento de estudos e pesquisas que
contribuam para o aprimoramento das praticas de vigilancia em saude, com abordagem em
saude Unica, além de estabelecer intercambio técnico-cientifico com instituicdes nacionais
e internacionais.

Segue abaixo acdes a serem executadas pelas Coordenadorias da SVS referentes

a situacOes de desastres provocados por chuvas intensas.

1. Coordenadoria de Vigilancia em Saude Ambiental e Toxicoldgica (CVSAT)

A vigilancia em saude ambiental € o conjunto de acdes e servigcos que monitoram e
previnem fatores de risco que afetam a satde humana. Este campo integra conhecimento
cientifico, formulacdo de politicas publicas e acdes praticas, visando melhorar a qualidade
de vida das pessoas dentro de uma perspectiva sustentavel.

Desenvolve capacitacdo continua com os técnicos das secretarias municipais de
salude e equipes para fortalecer acbes de prevencdo e resposta a futuros desastres,
articulacao intra e intersetorial. Tem como objetivo, detectar e conhecer mudancas no meio
ambiente que afetam a saude humana, recomendar e implementar medidas de prevencao

e promocao a saude e controlar e prevenir doencas e agravos a saude.

1.1 Vigilancia em Saude Ambiental dos Riscos Associados aos Desastres
(VIGIDESASTRES)

Estagio Acdes

e Estruturar da vigilancia em saldde ambiental relacionada aos riscos associados de
desastres - VIGIDESASTRES no estado e municipios;

e Executar acOes de Educacdo em Saude especificas para desastres de origem natural,

Normalidade campanhas educativas sobre preparacao, vigilancia e resposta;

Identificar dos fatores de risco e das populag@es vulneraveis;

Elaboragéo do Plano de Contingéncia Estadual de Salde em Desastres;

Participar do Comité de Monitoramento de Eventos e Salde em Desastres.

Acompanhar dos informes meteorolégicos sobre a previsdo do tempo do Estado e

municipios;

Monitorar alerta e o prognostico de chuvas;

e Articular com a Defesa Civil e outras instituicdes para obtencao de dados sobre as areas
consideradas vulneraveis ao risco de sofrer efeitos frente a um desastre associado a
inundacao;

e Comunicacao de riscos iminentes e medidas de protecao.
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e Convocar junto com CIEVS, os membros do Comité de Monitoramento de Eventos
Saude em Desastre e definir responsabilidades dos atores envolvidos na atuacao;
Articular com a Defesa Civil e outras instituicdes para possivel ESP;

Intensificar alerta para as SMS sobre eventos em monitoramento;

Realizar articulacdo de Assisténcia humanitaria;

Aumentar a frequéncia de coleta de dados de saude e ambientais.

Implantar e coordenar o COE — Comité de Operacdo de Emergéncia sobre situacao de
ESP por inundacdo (necessidades de saude, dados e informa¢cBes de doencas e
agravos);

Acionar o Plano de Contingéncia Estadual para chuvas intensas;

Notificar o desastre para o Vigidesastres Nacional e para o CIEVS Estadual;

Alimentar o sistema de informacédo da area (quando disponivel);

Articular com os municipios as acdes de saude nos abrigos;

Intensificar as acBes de vigilancia em saude (vigilancia em salde ambiental, vigilancia

sanitéria, epidemioldgica, saude do trabalhador e outras);

Preparar/apoiar a elaboracao do relatdrio executivo sobre o desastre para os gestores;

Acompanhar e monitorar os dados de doencas relacionadas as chuvas intensas;

e Verificar com as areas técnicas responsaveis, o fornecimento de 4gua de qualidade para
consumo humano;

e Monitorar a situacdo epidemioldgica de doencgas transmissiveis relacionadas a chuvas
intensas/inundacdo e outros e agravos em conjunto com as areas técnicas (ex:
acidentes com animais peconhentos, DTHA, leptospirose);

e Verificar com o municipio sobre capacidade da assisténcia farmacéutica e a saude da
populacdo atingida por inundacdo e solicitar Kit de medicamentos ao Ministério da
Saulde, quando necessario.

e Participar do COE — Comité de Operagcdo de Emergéncia e apresentar a situacdo de
Emergéncia em Saude Publica - ESP;

e Apoiar 0s municipios nas acdes de saude;

e Elaborar boletim informativo diario sobre a situacdo de ESP em conjunto com outras
areas técnicas;

e Avaliar o cenario e dimensionar o recurso adicional (material e humano) necessario no
ambito da saude.

e Mapeamento dos Danos: Avaliacdo detalhada das &reas afetadas, identificando danos
a infraestrutura de saude,

e Reabilitacdo das Unidades de Saude: Apoiar a reconstrucdo e/ou reparacdo das

Crise instalacdes de saude danificadas.

e Articular para o reabastecimento de medicamentos, vacinas e outros insumos
necessarios.

e Realizar Monitoramento Continuado: Manutenc¢éo da vigilancia para prevenir e controlar
possiveis surtos de doencas, especialmente aquelas associadas ao desastre.

e Fomentar a oferta de servicos de apoio psicolégico para vitimas do desastre e
trabalhadores de salde envolvidos na resposta.

e Analise Pds-Acao, revisdo das acdes realizadas para identificar falhas, acertos e licdes
aprendidas.

e Atualizacdo dos Planos de Contingéncia, readequacéo dos planos de contingéncia com

base nas licdes aprendidas durante o desastre.

Situacdo de
~ 5 [ J
Emergéncia

1.2 Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano

(Vigiagua)

Estagio Acdes

e Monitorar a qualidade da agua para consumo humano; em conformidade com o padrao
de potabilidade;
Monitorar o nivel da captacéo superficial;
Capacitar dos técnicos dos municipios;

e Articular a comunicacao do risco ambiental com impacto na satde humana relacionado
a qualidade da agua;

Normalidade
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e Implementar um plano de amostragem de controle e vigilancia da qualidade da agua
para identificar os pontos criticos e vulneraveis do sistema;

e Apoiar o planejamento das a¢Bes emergenciais voltadas para a bacia hidrografica e
mananciais de abastecimento publico das areas afetadas;

e Articular as informacdes fornecidas ao Vigidgua junto ao Vigidesastres, COE Saude e
Cievs no ambito da esfera federal,

e Avaliar a vulnerabilidade dos sistemas e solugdes alternativas coletivas de
abastecimento de agua;

e Orientar ao prestador de servicos a realizacdo de plano emergencial de monitoramento
da qualidade da agua no periodo critico;
Realizar de inspecao sanitaria do sistema de abastecimento.
Intensificar alerta para as secretarias municipais de saude sobre eventos de chuvas
intensas e sobre a qualidade da dgua para consumo humano.

e |dentificar e monitorar os potenciais fatores de risco que possam comprometer a
potabilidade da agua;

e Monitorar a quantidade e a qualidade da agua nos abrigos;

e Verificar estoque de hipoclorito a 2,5 % e articular com a Vigilancia Epidemiolégica a
rapida obtencdo da solugéo desinfetante.

e Articular para garantir o fornecimento de agua potavel e segura;

e Orientar e divulgar para a populagcédo quanto ao procedimento de desinfeccao caseira da

Situacdo de agua para consumo humano, limpeza e desinfecgao da caixa d’agua, desinfecgao dos

Emergéncia alimentos, embalagens, utensilios domésticos, pisos e etc;

e Realizar medicdo de cloro residual em abrigos temporarios e hospitais, clinicas de
hemodialise e comunidades vulneraveis abastecidas pelo SAA.

e Apoiar 0s municipios nas acdes de saude relacionada a qualidade da agua;

e Articular com instituicoes parceiras o desenvolvimento de acdes necessarias.

e Levantar a quantidade de formas de abastecimento que foram afetadas pelos desastres,
na area urbana e rural e articular com o COE Saude;

e Articular com os prestadores de servico de abastecimento de é&gua para obter
informacdes sobre as condicbes operacionais da prestacdo de servi¢co de abastecimento

Crise de &gua diante do desastre;

e Articular com a Vigilancia Epidemiolégica e incentivar que os municipios notifiquem
alteracdes no comportamento das diarreias/doengas de veiculacdo hidrica;

e Avaliar os danos nos Sistemas de Abastecimento de Agua (SAA), Solucdes Alternativas
Coletivas (SAC) e Solugdes Alternativas Individuais (SAI);

e Realizar de inspec¢éo sanitaria do sistema de abastecimento, do manancial e em pontos
de consumo nas areas danificadas em decorréncia do desastre por inundacao.

1.3 Geréncia de Doencas de Transmissao Hidrica e Alimentar (DTHA)

Estagio Acdes

e Monitorar o sistema do SIVEP-DDA

Normalidade [e Realizar ac6es de Educa¢do em Saude especificas para prevencdo das DDA e demais
agravos relacionados a transmissdo hidrica.

e Revisar e atualizar os planos de contingéncia com base nas previsdes climaticas e
analises de risco para DTHA.

e Mobilizar recursos, materiais educativos para a populacdo, distribuicdo de hipoclorito
2,5%;

e Inicio das comunica¢des com outras areas para coordenar acdes e garantir que todos
estejam cientes da situacdo e das medidas preparatérias.

e Evitar que a populagdo consuma agua inadequada, aumentar a vigilancia da qualidade
da agua e a deteccdo precoce de contaminacdes

e COrientar a populagdo a ndo usar agua da enchente para beber, cozinhar, fazer gelo,
escovar os dentes, lavar roupas ou para fazer limpeza;

e Orientar a populacao para sempre filtrar (com filtro doméstico, coador de papel ou pano
limpo) e posteriormente ferver a dgua durante 1 ou 2 minutos antes de beber e/ou
cozinhar.
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e Informar a populagdo sobre os riscos associados as chuvas intensas e inundacoes,
incluindo medidas para prevenir doengas, como evitar o contato com 4gua contaminada
e praticar boa higiene.

e Implementar o plano de contingéncia, com foco na resposta rapida para prevenir a
propagacao de doencas diarreicas e demais agravos.

e Articular para garantir o fornecimento de agua potavel e segura;

Distribuicdo de agua potavel em areas afetadas.

Realizar orientacdo quanto a desinfeccéo e limpeza de areas alagadas para reduzir a

presenca de patdégenos e minimizar o risco de infeccdes.

e Orientar as unidades de saude locais para garantir que 0S casos suspeitos e
confirmados de doencas sejam tratados adequadamente e que medidas de controle
sejam implementadas.

e Verificar as condi¢cBes dos abrigos, o provimento de agua, instalacdes sanitarias, destino
final adequado dos residuos e outras acoes afins.

e Articulacédo inter e intrasetorial para garantir uma resposta eficaz a crise, com foco em
controle e prevencéao de surtos de doencas.

e Avaliar a situacdo de saude publica e monitoramento continuo da qualidade da agua e
das condicdes de saneamento.

e Continuacdo dos esforcos de educacdo e suporte a populacdo afetada, fornecendo
informacdes sobre prevencao de doencas e recursos para cuidados médicos.

Situacdo de N
~ - [
Emergéncia

Crise

1.4 Geréncia de Vigilancia em Saude de Populacdes Expostas a Contaminantes
Quimicos (GVPEQ)
Estagio Acdes

e Identificar areas com contaminante quimicos com risco de inundacao;

e |dentificar &reas com baixa cobertura de coleta ou com Sistema de coleta de residuos

Normalidade sdlidos;

e Identificar sistemas de disposicao final de residuos urbanos e industriais (lixao, aterros,
areas de transbordo) que possam acarretar riscos quimicos e biolégicos.

e Solicitar as empresas de saneamento basico que realizem de forma adequada a coleta
dos residuos sélidos, bem como a manutencédo dos sistemas de esgotamento sanitério.

e Notificar a area de limpeza urbana da prefeitura para intensificar a coleta e a disposicao
adequada dos residuos sélidos.

Situacdo de[® Naexisténcia de areas caracterizadas por contaminagéo quimica restringir o acesso por
Emergéncia parte da populagdo na area afetada.

e Monitorar a 4gua para risco de contaminantes quimicos (agrotéxicos, metais pesados),
caso a inundacéo atinja areas industriais, depdsitos ou estabelecimentos comerciais que
possam conter estes produtos;

e Orientar a utilizagdo de solugbes alternativas de abastecimento, no caso dos mananciais
utilizados terem sido contaminados por substancias perigosas;

Crise e Monitorar em conjunto com os o6rgaos/instituicdbes de meio ambiente o processo de

limpeza e recuperacdo de areas afetadas por produtos quimicos, utilizando sempre

equipamentos de protecéo individual, para evitar acidentes toxicoldgicos. E necessario

lembrar que algumas substancias quimicas reagem com a agua e formam gases e

vapores toxicos, sem cor nem odor, mais densos que o ar que se acumulam nas zonas

baixas, onde as pessoas respiram.

1.5 Geréncia de Vigilancia em Saude de Populacbes Expostas a Agrotoxicos
(GVSPEA)
Estagio Acobes

e Monitorar as notificagBes de intoxicacdo por agrotoxicos e agravos relacionados a

Normalidade doencas respiratorias.

e Intensificar as investigacbes de ocorréncias de intoxicacdo por agrotoxicos junto as
Secretarias Municipais de Saude.
e Identificar e mapear as comunidades mais vulneraveis a exposicao por agrotéxicos.
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e Articular junto as Secretarias Municipais de Saude acdes de vigilancia e estabelecer
prioridades para as acdes de mitigacao e resposta.

e Divulgar informativos sobre as situacfes de risco.

e Disponibilizar recursos técnicos e logisticos aos municipios afetados.

e Verificar junto as Secretarias Municipais de Salde a situacdo da saude da populagéo
atingida.

e Reavaliar e ajustar os protocolos de resposta com base na evolugéo da situagéo.

Situacdo de|® Acionar parcerias e redes de apoio regionais e nacionais para o fornecimento de

Emergéncia recursos e suporte técnico adicional.

e Executar medidas emergenciais de contencdo e descontaminacdo, incluindo a
evacuacéao de areas severamente afetadas.

e Auxiliar na assisténcia a populacao afetada.

e Mobilizar recursos adicionais, como equipes e materiais, para as areas de maior risco.

e Estabelecer grupos de trabalho multidisciplinares para planejar e coordenar as acoes.

Crise e Manter a populagéo constantemente informada sobre a evolug&o da crise e as medidas
de seguranca a serem adotadas e dar a devida assisténcia.

e Monitorar a saude da populacgéo atingida a longo prazo.

1.6 Geréncia Estadual de Residuos de Servi¢co de Saude (GERSS)

Estagio Acdes

Normalidade |e Dimensionar o quantitativo de residuos por areas de riscos e servicos de salde.

e Orientar as coordenacdes de atuacdo do setor salude que serdo responsaveis pelo
gerenciamento de residuos de servicos de saude.

e Revisar protocolos e preparar equipamentos, materiais, veiculos, insumos, folders e
outros para a utilizagdo imediata nos eventos adversos com orienta¢cdes de
acondicionamento, transporte e destinagéo final de residuos.

Verificar as condi¢cdes dos abrigos, destinagéo final adequado dos residuos e outras

acOes afins;

e Solicitar informagbes do Setor de Saneamento Basico local, referentes aos cuidados
com animais, destino do lixo e dejetos e outras informacdes.

e Avaliar e encaminhar solicitacdo a é&rea técnica responsavel do municipio, para
apresentacédo de medidas voltadas para a solugéo/recuperacgéo rapida da frequéncia da
coleta de residuos soélidos organicos e de servicos de saude que tenha sofrido
interrupgdo ou reducgéo devido ao evento adverso;

e Discutir com os setores proprios da Gestao Municipal a necessidade de implementagdo
de servicos de coleta dos entulhos (moveis, utensilios e outros) destruidos pelas
inundacdes;

Crise e Estabelecer com a area de limpeza urbana do municipio atingido, a necessidade de
intensificar a coleta e a disposi¢cdo adequada dos residuos soélidos nos abrigos e areas
criticas/vulneraveis, evitando o acimulo de lixo;

e Verificar as condi¢des de operagdo dos sistemas de disposicao final de residuos sélidos
urbanos e industriais (aterros sanitarios, areas de transbordo, etc), especialmente
guando atingidas por inundagdes;

e Fiscalizacdo/orientagdo para o enterro de animais mortos em decorréncia das

inundacdes, em local adequado e com prioridade sobre outras situacdes de limpeza e

remocdao de lixo e entulhos, usando todo tipo de méo de obra e maquinario disponiveis.

Situacdo de ¢
Emergéncia
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2. Coordenadoria de Imunizagéo (CDI)

Estagio Acles

e Apoiar a divulgacdo e prevencéo de controle da doenca nos municipios.

e Acentuar aos municipios quanto ao cumprimento dos indicadores.

e Apoiar as ac¢6es de vacinacdo visando ampliar a protecdo da populacdo em casos de
surtos.

e Emitir alertas aos municipios que apresentarem coberturas vacinais que possam
apresentar riscos e possibilitar ocorréncia de doenca imunoprevenivel.

e Monitorar a realizacao de bloqueio vacinal quando for necessario.

e Apoiar a intensificacdo da vacinacéo de rotina conforme as indicacdes do Calendario
vacinal do SUS.

e Acompanhar e monitorar 0s registros sobre vacinacdo (doses aplicadas, coberturas
vacinais e homogeneidade de cobertura vacinal) por meio dos sistemas de Informacfes
do Programa nacional de Imunizag&o PNI, para definir estratégias e apoiar a tomada de
deciséo.

e Acompanhar as metas vacinais de imunizacao.

e Monitorar e realizar comunicacao de risco no que se refere a vacinacao, intensificando

Normalidade as acdes de vacinagdo nas areas com baixas coberturas vacinais.

e Apoiar estratégias diferenciadas para a vacinacdo em areas de dificil acesso geografico,
cultural ou s6cio econémico.

e Monitorar e assessorar o atendimento dos casos de eventos adversos associados
temporalmente a vacinacdo, com informacdes, assisténcia médica e condutas rapidas e
oportunas.

e Fortalecer a implementacdo do Sistema de Informacdo do Programa Nacional de
Imunizagdo, abrangendo os subsistemas existentes e o registro nominal e por
procedéncia.

e Intensificacdo das acdes de vacinacao de rotina conforme calendario vacinal,

e Priorizacao das ac¢des de vacinacao voltadas para criancas, idosos e gestantes;

e Intensificagdo da vacinacdo contra Covid-19, Influenza, Hepatite A, Tétano e Raiva,
conforme as recomendacdes do Ministério da Salde;

e Atualizacéo e treinamento das equipes frente aos planos de contingéncia para situacoes

de excursdo de temperatura dos imunobiolégicos;

Manutencéo das acfes de Farmacovigilancia e ESAVI.

Apoiar a divulgacao e prevencéo de controle da doenga nos municipios.

Acentuar aos municipios quanto ao cumprimento dos indicadores.

Apoiar as ac¢des de vacinacdo visando ampliar a prote¢do da populacdo em casos de

surtos.

e Emitir alertas aos municipios que apresentarem coberturas vacinais que possam
apresentar riscos e possibilitar ocorréncia de doenca imunoprevenivel.

e Monitorar a realizacé@o de bloqueio vacinal quando for necessario.

e Apoiar a intensificagdo da vacinacéo de rotina conforme as indicacdes do Calendario
vacinal do SUS.

e Acompanhar e monitorar os registros sobre vacinacao (doses aplicadas, coberturas
vacinais e homogeneidade de cobertura vacinal) por meio dos sistemas de Informacdes
do Programa nacional de Imunizagéo PNI, para definir estratégias e apoiar a tomada de
deciséo.

e Acompanhar as metas vacinais de imunizagéo.

e Monitorar e realizar comunicacao de risco no que se refere a vacinacéo, intensificando
as acdes de vacinagdo nas areas com baixas coberturas vacinais.

e Apoiar estratégias diferenciadas para a vacinagdo em areas de dificil acesso geografico,
cultural ou s6cio econémico.

e Monitorar e assessorar o atendimento dos casos de eventos adversos associados
temporalmente a vacinacao, com informagdes, assisténcia médica e condutas rapidas e
oportunas.

e Fortalecer a implementacdo do Sistema de Informacdo do Programa Nacional de
Imunizacdo, abrangendo 0s subsistemas existentes e 0 registro nominal e por
procedéncia.

e Intensificacdo das acdes de vacinacao de rotina conforme calendario vacinal;

e Priorizacao das acdes de vacinacao voltadas para criancas, idosos e gestantes;
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e Intensificagdo da vacinacdo contra Covid-19, Influenza, Hepatite A, Tétano e Raiva,
conforme as recomendacdes do Ministério da Salde;

e Implementacdo de pontos estratégicos de vacinacdo para ampliacdo do acesso de
pessoas ndo vacinadas;

e Alocacéo de recursos financeiros para promoc¢éo de acdes estratégicas de imunizagéo
no ambito municipal (pontos de vacinacdo, extramuro, busca ativa e horéarios
estendidos);

e Comunicacao oportuna entre Municipio e Estado diante de situacdes de risco correlatas
a imunizacao.

e  Emitir alertas ao municipio referente as coberturas vacinais abaixo do preconizado pelo
Programa Nacional de Imunizagc&do, que possam apresentar riscos a populagdo. Ou
guando houver o aumento de casos de uma doenca imunoprevenivel.

e Aconselhar e apoiar 0s municipios quanto ao cumprimento dos indicadores.

e Monitorar a realizacdo de bloqueio vacinal quando for necessario.

e Realizar acbes de atualizagdo via web ou “In loco” aos municipios, referente aos
Imunobiolégicos, capacitacdo de Sala de Vacina e Rede de Frio.

e Contar com o apoio da midia para divulgar a importancia da vacina e o alerta a
populagéo.

e Encaminhar aos municipios Nota Técnica e Nota de Alerta, orientando as acdes de
prevencdo e controle para interrupcdo de um agravo em especifico.

e Apoiar o desenvolvimento de acdes de vacinacdo para interromper a cadeia de
transmissao do agravo em especifico.

e Distribuir aos municipios os quantitativos ideais para as vacinas que serdo usadas para
as a¢les e campanhas de vacinacao.

e Orientar os Coordenadores municipais para o acompanhamento das coberturas
vacinais, eles devem realizar o controle e evitar os baixos indices.

e Apoiar a intensificacdo da vacinacdo de rotina, conforme Calendario Vacinal de
vacinacao.

e Assessorar as Secretarias Municipais de Saude na avaliacdo das a¢bes de vacinacao
desenvolvidas.

e Monitorar os registros de vacinacao por meio dos sistemas de Informacdes do Programa
Nacional de Imunizacao.

e Monitorar e assessorar o atendimento dos casos de eventos adversos associados

temporalmente a vacinacdo, com informag0@es, assisténcia médica e condutas rapidas e

oportunas.

Garantir estoque estratégico de insumos para situacdes especiais.

Intensificacdo das acdes de vacinagéo de rotina conforme calendario vacinal;

Priorizacdo das acdes de vacinacao voltadas para criancas, idosos e gestantes;

Intensificacdo da vacinagdo contra Covid-19, Influenza, Hepatite A, Tétano e Raiva,

conforme as recomendac¢fes do Ministério da Saude;

e Implementacdo de pontos estratégicos de vacinagdo para ampliacdo do acesso de
pessoas ndo vacinadas;

e Alocacdo de recursos financeiros para promog¢éo de acdes estratégicas de imunizacao
no ambito municipal (pontos de vacinac¢do, extramuro, busca ativa e horéarios
estendidos);

e Comunicacao oportuna entre Municipio e Estado diante de situa¢fes de risco correlatas
a imunizacgéo.

e Organizar a logistica de vacinacdo para estabelecer os meios de transporte mais
adequados ou mesmo se sera possivel o acesso as aldeias ou comunidades, para definir
0 tempo necessario para realizacéo da atividade, além de conhecer habitos e costumes
da populacéo, prevendo o prazo para retorno, considerando os intervalos adequados
entre as doses;

e Definicdo do nimero de caixas térmicas e de bobinas de gelo reutilizavel necessarias
para a tarefa, baseando-se em todos os parametros apontados anteriormente.

e Estruturacdo de pontos de apoio para suprimento de bobinas de gelo congeladas,
dependendo das distancias a serem percorridas.

e Monitoramento articulado com a vigilancia das Doencas hidricas e de transmissao
alimentar sobre ocorréncia de surtos de diarreia, com foco na ampliacao da cobertura
vacinal para o rotavirus humano (associacdo com manejo inadequado de reservatorios
de agua).
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e Treinamento das equipes frente aos planos de contingéncia para situacdes de excursao
de temperatura dos imunobiolégicos;
e Manutencédo das a¢Bes de Farmacovigilancia e ESAVI.

e Emitir alertas aos municipios que apresentarem a necessidade de intensificacdo de
vacinacdo ou promog¢éo de campanhas de vacinagéo.

e Intensificar a emissdo de alertas nas esferas municipais, tanto aos profissionais de
salde quanto a populacéo.

e Fortalecer aos municipios acdes de vacinacdo para interromper a cadeia de transmissao
do agravo que estaria gerando o surto ou a epidemia.

e Contar com o apoio da midia, radio e outdoor para divulgacéo referente a importancia
da vacina e o alerta a populacao.

e Aconselhar e apoiar 0s municipios quanto ao cumprimento dos indicadores.

e Apoiar e monitorar a realizac@o de bloqueio vacinal quando for necessario.

e Realizar acbes de atualizacdo via web ou “In loco” aos municipios, referente aos
Imunobiolégicos, capacitacdo de Sala de Vacina e Rede de Frio.

e Encaminhar aos municipios Nota Técnica e Nota de Alerta, orientando as a¢fes de
prevencdo e controle para interrupcdo de um agravo em especifico.

e Garantir estoque estratégico de insumos para situacdes de emergéncia.

e Apoiar os municipios na realizacdo de campanhas ou intensificacdo de vacinacédo de
casos emergenciais (surto e situacoes inusitadas) sempre que solicitado ou identificada
a necessidade.

e Realizar monitoramento rapido pds- campanha e emitir relatério de conclusdo da
situacao final diante do surto/epidemia ocorrido.

e Realizar reunido com os Coordenadores municipais para discutir a situacdo atual e
apresentar estratégias de vacinagéo.

e Intensificacdo das acdes de vacinacao de rotina conforme calendario vacinal,

e Priorizacao das ac¢des de vacinacao voltadas para criancas, idosos e gestantes;

Intensificagc@o da vacinagéo contra Covid-19, Influenza, Hepatite A, Tétano e Raiva,

conforme as recomendacdes do Ministério da Salde;

Implementacdo de pontos estratégicos de vacinacdo para ampliacdo do acesso de

pessoas ndo vacinadas;

e Alocacédo de recursos financeiros para promocédo de acdes estratégicas de imunizacao
no ambito municipal (pontos de vacinacdo, extramuro, busca ativa e horarios
estendidos);

e Comunicagdo oportuna entre Municipio e Estado diante de situacdes de risco correlatas
a imunizacéo.

e Organizar a logistica de vacinacdo para estabelecer os meios de transporte mais
adequados ou mesmo se sera possivel 0 acesso as aldeias ou comunidades, para definir
0 tempo necessario para realizacao da atividade, além de conhecer hébitos e costumes
da populacdo, prevendo o prazo para retorno, considerando os intervalos adequados
entre as doses;

e Definicdo do nimero de caixas térmicas e de bobinas de gelo reutilizavel necessarias
para a tarefa, baseando-se em todos os parametros apontados anteriormente;

e Estruturacdo de pontos de apoio para suprimento de bobinas de gelo congeladas,
dependendo das distancias a serem percorridas;

e Monitoramento articulado com a vigilancia das Doencgas hidricas e de transmissao
alimentar sobre ocorréncia de surtos de diarreia, com foco, na ampliagdo da cobertura
vacinal para o rotavirus humano (associacdo com manejo inadequado de reservatorios
de 4gua);

e Monitoramento de forma articulada com os servicos responsaveis acerca do
abastecimento adequado de agua para funcionamento das unidades de vacinagéo.

e Treinamento das equipes frente aos planos de contingéncia para situacdes de excursao
de temperatura dos imunobiolégicos;

Manutencdo das acfes de Farmacovigilancia e ESAVI.
Intensificar a emisséo de alertas nas esferas municipais, tanto aos profissionais de
salde quanto a populacgéo via radio, televisdo e a midia em geral.

Crise e Ressaltar a importancia para a realiza¢@o de bloqueio vacinal quando for necessario.

e Realizar agbes de atualizagao via web, “In loco” aos municipios e orientar por telefone
ou convidar o Coordenador para reunido presencial caso for necessario referente as

Situacédo de ¢
Emergéncia
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acbes de campanhas, bloqueios ou intensificacdo de vacinacdo conforme
recomendacdes do PNI.

e Encaminhar aos municipios Nota Técnica e Nota de Alerta, orientando as acdes de
prevencdo e controle para interrupcéo de da doenca em especifico.

e Apoiar os municipios na realizacdo de campanhas ou intensificacdo de vacinacdo de
casos emergenciais (surto e situac6es inusitadas) sempre que solicitado ou identificada
a necessidade.

e Realizar monitoramento rapido pés- campanha e emitir relatério de conclusdo da
situacéo final diante do surto/epidemia ocorrido.

e Avaliar por faixa etaria as coberturas vacinais alcancadas na vacinacdo emergencial e
nas campanhas.

e Apoiar 0s municipios na vacinacdo oportuna sempre que necessario, de acordo com a
capacidade da equipe e dos colaboradores.

e Garantir estoque estratégico de insumos para situacdes de emergéncia.

e Realizar reunido com os Coordenadores municipais para discutir a situacdo atual e
apresentar estratégias de vacinacao.

e Contar com o apoio da midia, radio e outdoor para divulgacéo referente a importancia
da vacina e o alerta a populacéo.

e Intensificacdo das acdes de vacinacao de rotina conforme calendario vacinal,

e Priorizacao das ac0es de vacinagao voltadas para criancas, idosos e gestantes;

e Intensificacdo da vacinacao contra Covid-19, Influenza, Hepatite A, Tétano e Raiva,
conforme as recomendacdes do Ministério da Salde;

e Implementacdo de pontos estratégicos de vacinacdo para ampliacdo do acesso de
pessoas ndo vacinadas;

e Alocacédo de recursos financeiros para promocéao de acdes estratégicas de imunizagéo
no ambito municipal (pontos de vacinag¢do, extramuro, busca ativa e horéarios
estendidos);

e Comunicacao oportuna entre Municipio e Estado diante de situa¢Bes de risco correlatas
a imunizagéo.

e Organizar a logistica de vacinacdo para estabelecer os meios de transporte mais
adequados ou mesmo se sera possivel o acesso as aldeias ou comunidades, para definir
0 tempo necessario para realizacao da atividade, além de conhecer habitos e costumes
da populacédo, prevendo o prazo para retorno, considerando os intervalos adequados
entre as doses;

e Definicdo do nimero de caixas térmicas e de bobinas de gelo reutilizavel necessarias
para a tarefa, baseando-se em todos os parametros apontados anteriormente;

e Estruturacdo de pontos de apoio para suprimento de bobinas de gelo congeladas,
dependendo das distancias a serem percorridas;

e Monitoramento articulado com a vigilancia das Doencgas hidricas e de transmissao
alimentar sobre ocorréncia de surtos de diarreia, com foco, na ampliacdo da cobertura
vacinal para o rotavirus humano (associacdo com manejo inadequado de reservatorios
de 4gua);

e Monitoramento de forma articulada com o0s servicos responsaveis acerca do
abastecimento adequado de agua para funcionamento das unidades de vacinagao.

e Treinamento das equipes frente aos planos de contingéncia para situacdes de excurséo
de temperatura dos imunobiolégicos;

e Manutencédo das acbes de Farmacovigilancia e ESAVI.

3. Coordenadoria de Emergéncias em Saude Publica (CESP)

3.1 Geréncia de Influenza e Doencas Respiratorias (GIDR)

Estagio Acdes

e Monitorar diariamente casos de Sindromes Gripais (SG) e Sindromes Respiratérias
Agudas Grave (SRAG) no territério Estadual;

e Monitorar diariamente 6bitos por Sindromes Respiratérias Agudas Grave (SRAG) no

Normalidade territorio Estadual;

e Fortalecer e apoiar as Vigilancias Epidemiolégicas municipais sobre medidas de
controle e prevencdo que propiciem a reducdo do risco a saude;
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e Promover estratégias de capacitagdo para os profissionais de saude (presencial ou a
distancia);

e Realizar andlises frequentes da situacdo epidemioldgica das doencas respiratorias e
publicar Boletins Epidemiolégicos;

e Acompanhar a insercédo de dados pelos municipios nos sistemas de informacéo oficiais
a fim de minimizar pendéncias, fragilidades e garantir dados epidemiolégicos que
reflitam a realidade;

e Publicar Notas Técnicas e Informativas a fim de padronizar e oficializar orientacdes a
todos os servicos de salde e vigilancias epidemioldgicas locais em todo territério
Estadual,

e Fortalecer a coleta de amostras de RT PCR para COVID-19, Influenza e Outros Virus
Respiratorios em todo caso de SRAG Hospitalizado ou Obito por SRAG garantindo
investigacdo ampliada de virus respiratorios nesses grupos;

e Realizar visitas técnicas e supervisdo aos servicos da Unidade Sentinela de Sindrome
Gripal (SG) implantadas no Estado;

e Liberar tratamento com o antiviral Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu®) conforme os
critérios estabelecidos pelo Ministério da Salde através do Protocolo de Tratamento de
Influenza em vigéncia;

e Liberar testes rapidos de antigeno (TR Ag COVID-19) aos municipios conforme
disponibilidade e fluxo estabelecido pela SES.

e Monitorar diariamente casos de Sindromes Gripais (SG) e Sindromes Respiratérias
Agudas Grave (SRAG) no territério Estadual;

e Monitorar diariamente Gbitos por Sindromes Respiratorias Agudas Grave (SRAG) no
territorio Estadual,

e [Fortalecer e apoiar as Vigilancias Epidemiolégicas municipais sobre medidas de
controle e prevencéo que propiciem a reducéo do risco a saude;

e Promover estratégias de capacitacdo para os profissionais de salude (presencial ou a
distancia);

e Realizar andlises frequentes da situacdo epidemioldgica das doencas respiratorias e
publicar Boletins Epidemiolégicos;

e Acompanhar a insercdo de dados pelos municipios nos sistemas de informacéo oficiais
a fim de minimizar pendéncias, fragilidades e garantir dados epidemiolégicos que
reflitam a realidade;

e Publicar Notas Técnicas e Informativas a fim de padronizar e oficializar orientacdes a
todos os servicos de saude e vigilancias epidemioldgicas locais em todo territorio
Estadual;

e [Fortalecer a coleta de amostras de RT PCR para COVID-19, Influenza e Outros Virus
Respiratérios em todo caso de SRAG Hospitalizado ou Obito por SRAG garantindo
investigacao ampliada de virus respiratorios nesses grupos;

e Liberar tratamento com o antiviral Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu®) conforme os
critérios estabelecidos pelo Ministério da Saude através do Protocolo de Tratamento de
Influenza em vigéncia;

e Liberar testes rapidos de antigeno (TR Ag COVID-19) aos municipios conforme
disponibilidade e fluxo estabelecido pela SES.

e Monitorar diariamente casos de Sindromes Gripais (SG) e Sindromes Respiratérias
Agudas Grave (SRAG) no territério Estadual;

e Monitorar diariamente Obitos por Sindromes Respiratorias Agudas Grave (SRAG) no
territorio Estadual,

e [Fortalecer e apoiar as Vigilancias Epidemiolégicas municipais sobre medidas de
controle e prevencdo que propiciem a reducdo do risco a saude;

e Promover estratégias de capacitacdo para os profissionais de salude (presencial ou a
distancia);

e Realizar andlises frequentes da situacdo epidemioldgica das doencas respiratorias e
publicar Boletins Epidemiolégicos;

e Acompanhar a insercao de dados pelos municipios nos sistemas de informacéao oficiais
a fim de minimizar pendéncias, fragilidades e garantir dados epidemiolégicos que
reflitam a realidade;

e Publicar Notas Técnicas e Informativas a fim de padronizar e oficializar orientacfes a
todos os servicos de salude e vigilancias epidemioldgicas locais em todo territorio
Estadual,
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Fortalecer a coleta de amostras de RT PCR para COVID-19, Influenza e Outros Virus
Respiratorios em todo caso de SRAG Hospitalizado ou Obito por SRAG garantindo
investigacao ampliada de virus respiratorios nesses grupos;

e Liberar tratamento com o antiviral Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu®) conforme os
critérios estabelecidos pelo Ministério da Saude através do Protocolo de Tratamento de
Influenza em vigéncia;

e Liberar testes rapidos de antigeno (TR Ag COVID-19) aos municipios conforme

disponibilidade e fluxo estabelecido pela SES.

e Monitorar diariamente casos de Sindromes Gripais (SG) e Sindromes Respiratérias
Agudas Grave (SRAG) no territério Estadual;

e Monitorar diariamente Obitos por Sindromes Respiratérias Agudas Grave (SRAG) no
territério Estadual;

e Monitoramento a situacéo epidemiolégica de doencas respiratérias (covid-19, influenza
e OVR) relacionados a inundacéo;

e [Fortalecer e apoiar as Vigilancias Epidemioldgicas municipais sobre medidas de
controle e prevencgdo que propiciem a reducdo do risco a saude;

e Realizar andlises frequentes da situacdo epidemioldgica das doengas respiratorias e
publicar Boletins Epidemiolégicos;

e Monitorar o risco de transmissdo de doencas devido a aglomeracdo de pessoas
(alojamentos, abrigos, dentre outros) e orientar quanto ao isolamento de doentes;

e Publicar Notas Técnicas e Informativas e Alertas Epidemioldgicos a fim de padronizar
e oficializar orientacdes a todos os servicos de salde e vigilancias epidemiol6gicas
locais em todo territério Estadual;

e [Fortalecer a coleta de amostras de RT PCR para COVID-19, Influenza e Outros Virus
Respiratérios em todo caso de SRAG Hospitalizado ou Obito por SRAG garantindo
investigacdo ampliada de virus respiratorios nesses grupos;

e Articular com instituicdes parceiras o desenvolvimento das ac¢des necessarias (ex.
LACEN);

e Liberar tratamento com o antiviral Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu®) conforme os
critérios estabelecidos pelo Ministério da Salde através do Protocolo de Tratamento de
Influenza em vigéncia;

e Liberar testes rapidos de antigeno (TR Ag COVID-19) aos municipios conforme
disponibilidade e fluxo estabelecido pela SES.

e Monitorar diariamente casos de Sindromes Gripais (SG) e Sindromes Respiratérias
Agudas Grave (SRAG) no territério Estadual;

e Monitorar diariamente 6bitos por Sindromes Respiratérias Agudas Grave (SRAG) no
territorio Estadual,

e Monitoramento a situacéo epidemiolégica de doencas respiratérias (covid-19, influenza
e OVR) relacionados a inundacéo;

e [Fortalecer e apoiar as Vigilancias Epidemiolégicas municipais sobre medidas de
controle e prevencdo que propiciem a reducéo do risco a saude;

e Realizar andlises frequentes da situacdo epidemioldgica das doengas respiratorias e
publicar Boletins Epidemiolégicos;

e Monitorar o risco de transmissao de doencas devido a aglomeracdo de pessoas
(alojamentos, abrigos, dentre outros) e orientar quanto ao isolamento de doentes;
Crise e Publicar Notas Técnicas e Informativas e Alertas Epidemiolégicos a fim de padronizar
e oficializar orientacdes a todos os servicos de saude e vigilancias epidemiolégicas

locais em todo territério Estadual;

e [Fortalecer a coleta de amostras de RT PCR para COVID-19, Influenza e Outros Virus
Respiratorios em todo caso de SRAG Hospitalizado ou Obito por SRAG garantindo
investigacado ampliada de virus respiratorios nesses grupos;

e Articular com instituicdes parceiras o desenvolvimento das acdes necessarias (ex.
LACEN);

e Liberar tratamento com o antiviral Fosfato de Oseltamivir (Tamiflu®) conforme os
critérios estabelecidos pelo Ministério da Saude através do Protocolo de Tratamento de
Influenza em vigéncia;

e Liberar testes rapidos de antigeno (TR Ag COVID-19) aos municipios conforme
disponibilidade e fluxo estabelecido pela SES.

Situacdo de
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3.2 Geréncia da Rede Nacional dos Nucleos de Vigilancia Epidemioldgica

Hospitalares Grosso do Sul (RENAVEH)

Estagio Acdes

e Monitorar continuamente a tendéncia de doencas ou agravos no ambito hospitalar,
permitindo o estabelecimento de medidas preventivas e de controle;

e Monitorar dados e informagfes de morbimortalidade;

e Identificar doencas, agravos e eventos de saude, por meio do sistema de busca ativa
no servico de saude, em prontudrios, informac@es laboratoriais e farmécia hospitalar;

e Monitorar e detectar surtos precocemente;

Manter os sistemas oficiais de informacdo atualizados (SIH, SINAN, SIVEP Gripe,
SINASC, SIM);

e Intensificar a vigilancia e controle de doencas ndo-transmissiveis e agravos;

e Monitoramento e notificacdo das doencas e agravos de notificacdo compulséria (DNC)

e dos eventos de interesse de salde publica, tais como: sindrome gripal, influenza,

covid-19, difteria, coqueluche, sarampo, rubéola, varicela, doenca meningocdcica,

arboviroses, leptospirose, hantavirose, acidentes por animais peconhentos, tétano
acidental, doencas diarreicas agudas (DDA), hepatite A e febre tifoide.

Avaliar a disseminacao de doencas;

Identificar os fatores de risco;

Recomendar as medidas de prevencéo e controle;

Promover estratégias de educacdo permanente e capacitacdo para os profissionais de

salde dos servicos de salde;

e Manter os sistemas oficiais de informacao atualizados (SIH, SINAN, SIVEP Gripe,
SINASC, SIM);

e Elaborar boletim informativo sobre a situacéo epidemiolégica nos servicos de salde e
acOes desenvolvidas;

e Monitoramento e notificacdo das doencas e agravos de notificacdo compulséria (DNC)
e dos eventos de interesse de salde publica, tais como: sindrome gripal, influenza,
covid-19, difteria, coqueluche, sarampo, rubéola, varicela, doenca meningocdcica,
arboviroses, leptospirose, hantavirose, acidentes por animais peconhentos, tétano
acidental, doencas diarreicas agudas (DDA), hepatite A e febre tifoide;

e Promover acBes de prevencdo, mitigacdo, preparacdo, resposta e reabilitacdo,
envolvendo as éreas da vigilancia em saude.

e Estabelecer fluxo diario de notificacdo das doencas relacionadas aos eventos;

e Prevenir exposicdes e subsidiar o planejamento de a¢bes e a resposta do setor saude;

e Promover acBes de prevencdo, mitigacdo, preparagdo, resposta e reabilitacdo,
envolvendo as areas da vigilancia em saude;

e Construir um fluxo para atendimento e organizar o sistema de saude para a atencéo e
cuidado dos casos;

e Promover estratégias de educacgdo permanente e capacitacdo para os profissionais de
salde dos servigos de saude;

e Adotar medidas preventivas, imediatas e posteriores para prevenir e conter doencas e
agravos a saude humana.

e Monitorar dados e informagdes de morbimortalidade;

e |dentificar os fatores de risco;

e Monitoramento e notificacdo das doencgas e agravos de notificagdo compulséria (DNC)
e dos eventos de interesse de saude publica, tais como: sindrome gripal, influenza,
covid-19, difteria, coqueluche, sarampo, rubéola, varicela, doengca meningocdcica,
arboviroses, leptospirose, hantavirose, acidentes por animais peconhentos, tétano
acidental, doencas diarreicas agudas (DDA), hepatite A e febre tifoide;

e Elaborar boletim informativo sobre a situacao epidemiolégica nos servi¢os de saude e
acOes desenvolvidas.

e Estabelecer fluxo de atendimento;

e Estabelecer fluxo diario de notificacao das doengas relacionadas ao evento;

e Manter os sistemas oficiais de informacdo atualizados (SIH, SINAN, SIVEP Gripe,
SINASC, SIM);

Monitorar e detectar surtos precocemente;

e Construir um fluxo para atendimento e organizar o sistema de salde para a atencéo e

cuidado dos casos;

Normalidade
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e Compreender os impactos imediatos e de longo prazo na saude;

e Monitorar dados e informacdes de morbimortalidade;

e Monitoramento e notificacdo das doencas e agravos de notificacdo compulséria (DNC)
e dos eventos de interesse de salde publica, tais como: sindrome gripal, influenza,
covid-19, difteria, coqueluche, sarampo, rubéola, varicela, doenca meningocdcica,
arboviroses, leptospirose, hantavirose, acidentes por animais peconhentos, tétano
acidental, doencas diarreicas agudas (DDA), hepatite A e febre tif6ide;

e Elaborar boletim informativo sobre a situacéo epidemiolégica nos servicos de salde e
acOes desenvolvidas.

e Estabelecer fluxo de atendimento;

Estabelecer fluxo diario de notificacdo das doencas relacionadas ao evento;

Manter os sistemas oficiais de informacdo atualizados (SIH, SINAN, SIVEP Gripe,

SINASC, SIM);

Monitorar e detectar surtos precocemente;

Compreender os impactos imediatos e de longo prazo na saude;

Monitorar dados e informacdes de morbimortalidade;

Monitoramento e notificacdo das doencas e agravos de notificacdo compulséria (DNC)

e dos eventos de interesse de salde publica, tais como: sindrome gripal, influenza,

covid-19, difteria, coqueluche, sarampo, rubéola, varicela, doenca meningocécica,

arboviroses, leptospirose, hantavirose, acidentes por animais peconhentos, tétano
acidental, doencas diarreicas agudas (DDA), hepatite A e febre tifoide;

e Elaborar boletim informativo sobre a situacéo epidemiolégica nos servicos de salde e
acOes desenvolvidas.

Crise

3.3 Centro de Informacdes Estratégicas de Vigilancia em Saude (CIEVS)

Estagio Acdes

e Monitorar eventos e rumores ha imprensa, redes sociais e junto aos servi¢cos de salude
dos 79 municipios do Estado;

e Identificar as instituicdes de saude envolvidas nas possiveis emergéncias em saude
ocasionadas por desastres naturais;

e Manter uma relacdo atualizada de contatos dos profissionais de acordo com suas
responsabilidades institucionais na atuacédo de emergéncias;

e Manter articulacdo intra e intersetorial com as instituicdes de salde envolvidas nas
possiveis emergéncias em salde ocasionadas por desastres naturais;

e Incentivar, orientar e apoiar as vigilancias municipais a desenvolver seus planos de
resposta as Emergéncias em Saude Publica (ESP);

e Reforcar a importancia da comunicacdo e notificacdo imediata de agravos de
notificacdo compulsoria;

e Emitir alertas sobre a situacdo epidemioldgica global, nacional e local, com orientacées
para a preparacdo de resposta, com medidas de atuagdo do setor saude frente a
inundacdes; - Manter funcionamento 24h em regime de plantédo para recebimento de
notificacdo imediata de agravos e eventos de salde publica junto aos servigos de saude
dos 79 municipios do Estado;

e Manter fluxo de informagé&o e comunicac¢édo sobre monitoramento de eventos em saude
publica com a rede CIEVS Estadual e equipes de Vigilancia em Saude considerando a
tipologia do evento identificado (surto, desastre ou desassisténcia).

e Propor atividade de resposta coordenada as situacdes de emergéncia em saude
publica;

e Realizar reunides extraordinarias com os membros do Comité de Monitoramento de
Eventos (CME) para discussédo e acompanhamento das medidas de atuacéo do setor
salde;

e Identificar informacdes sobre precipitagdo no clima, incluindo deteccéo de rumores;

e Acompanhar alertas de prognéstico de chuvas emitidos por 6rgdos meteorolégicos e
centros de monitoramento climatico;

e Orientar a implantacéo da Sala de Situac&o ou a Ativacdo do Comité de Operacgbes de
Emergéncia (COE) por inundacao, considerando a magnitude do evento e o cenario de
risco;
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e Manter o funcionamento 24h em regime de plantdo para recebimento de notificagéo
imediata de agravos e eventos de saude publica e principalmente considerando a
tipologia do evento identificado (surto, desastre ou desassisténcia).

e Estabelecer fluxo diario de notificacdo das doencas relacionadas ao evento;

e Acompanhar o planejamento de acBes e a resposta do setor saude;

e Promover acbOes de prevencdo, mitigacdo, preparacdo, resposta e reabilitacéo,
envolvendo as areas da vigilancia em saude;

e Adotar medidas preventivas, imediatas e posteriores, para prevenir e conter doencas e
agravos a saude humana;

e Monitorar dados e informacdes de morbimortalidade;

e Monitoramento e notificagdo imediata das doencas e agravos de notificagdo
compulséria (DNC) e dos eventos de interesse em saude publica, tais como: sindrome
gripal (SG), sindrome respiratdria aguda grave (SRAG), difteria, coqueluche, sarampo,
rubéola, varicela, doenca meningocécica, arboviroses, leptospirose, hantavirose,
acidentes por animais peconhentos, tétano acidental, doencas diarreicas agudas
(DDA), hepatite A e febre tifoide;

e Elaborar alertas epidemioldgicos sobre a situacdo epidemioldgica do Estado e dos
servicos de saude envolvidos na resposta e acdes desenvolvidas, em conjunto com a
Rede CIEVS;

e Manter o funcionamento 24h em regime de plantdo para recebimento de notificacédo
imediata de agravos e eventos de saude publica e principalmente considerando a
tipologia do evento identificado (surto, desastre ou desassisténcia).

e Intensificar as agBes de comunicacéo interinstitucional;

e Acompanhar alertas de prognostico de chuvas emitidos por 6érgdos meteorolégicos e
centros de monitoramento climatico;

e Monitorar o fluxo diario de notificac@o das doencas relacionadas ao evento;

e Monitorar dados e informagfes de morbimortalidade inseridos nos sistemas oficiais de
informacéao (SIH, SINAN, SIVEP Gripe, SINASC, SIM);

e Monitorar e detectar surtos precocemente;

e Monitorar a situacdo epidemiolégica de doencas transmissiveis relacionadas a
inundacao e outros agravos (ex: acidentes por animais peconhentos);

e Realizar informes técnicos contendo o monitoramento das doencas e agravos

Situacdo de relacionados ao evento, bem como os alertas emitidos pelos setores envolvidos na

Emergéncia resposta;

e Intensificar a articulagdo com as equipes de salde do Estado e municipios envolvidos;

e Acompanhar o desenvolvimento de a¢des da vigilancia em saude para 0s grupos
vulneraveis (idosos, criangas, gestantes, pessoas com necessidades especiais e
doentes crbnicos);

e Subsidiar tecnicamente o COE;

e Apresentar a situacdo da ESP nas reunifes do Comité de Monitoramento de Eventos —
CME;

e Manter o funcionamento 24h em regime de plantdo para recebimento de notificagéo
imediata de agravos e eventos de saude publica e principalmente considerando a
tipologia do evento identificado (surto, desastre ou desassisténcia).

e Intensificar as agbes de comunicacgéo interinstitucional;

e Acompanhar alertas de prognéstico de chuvas emitidos por 6rgdos meteorolégicos e
centros de monitoramento climatico;

e Monitorar o fluxo diario de notificacéo das doencas relacionadas ao evento;

e Monitorar dados e informagfes de morbimortalidade inseridos nos sistemas oficiais de
informacéo (SIH, SINAN, SIVEP Gripe, SINASC, SIM);

e Monitorar e detectar surtos precocemente;

e Monitorar a situacdo epidemioldgica de doencas transmissiveis relacionadas a

Crise inundacao e outros agravos (ex: acidentes por animais pegconhentos);

e Realizar informes técnicos contendo o monitoramento das doencas e agravos
relacionados ao evento, bem como os alertas emitidos pelos setores envolvidos na
resposta;

e Intensificar a articulagdo com as equipes de salude do Estado e municipios envolvidos;

e Acompanhar o desenvolvimento de a¢fes da vigilancia em salde para 0s grupos
vulneraveis (idosos, criancas, gestantes, pessoas com necessidades especiais e
doentes crbnicos);

e Subsidiar tecnicamente o COE;
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e Apresentar a situacdo da ESP nas reunifes do Comité de Monitoramento de Eventos —
CME;

e Manter o funcionamento 24h em regime de plantdo para recebimento de notificagéo
imediata de agravos e eventos de salde publica e principalmente considerando a
tipologia do evento identificado (surto, desastre ou desassisténcia).

4. Coordenadoria de Satde Unica (CSU)

A Coordenadoria de Saude Unica desempenha um papel crucial no apoio aos
setores responsaveis por enfrentar os impactos das chuvas intensas. Sua atuagcdo €
essencial em diversas etapas de um plano de contingéncia, fornecendo suporte técnico e
operacional para mitigar os efeitos das inundacdes, deslizamentos e outros danos
causados pelo excesso de chuvas sobre a saude humana, animal e ambiental. A CSU
desempenha um papel integrador, 0 que permite que as acdes de prevencao e resposta
sejam eficazes na mitigacdo dos impactos provocados pelos desastres.

Estagio Acdes

e Monitorar continuamente os indicadores de risco, como niveis de precipitacédo,
condi¢des do solo e possiveis focos de doencas transmitidas por gua contaminada.

e Apoiar iniciativas de educacéo e conscientizacdo sobre os cuidados preventivos em

Normalidade periodos chuvosos, capacitando profissionais de salde e comunidades para lidar com
0s riscos associados a enchentes.

e Auxiliar nas acdes de organizacao para abastecimento estratégico de medicamentos,
vacinas e insumos para pronta resposta em situacdes emergenciais.

e Intensificar a comunicacao, promovendo campanhas de alerta a populacéo sobre os
perigos das chuvas intensas, como contaminacdo da agua, doencas respiratérias e
vetores de doencas.

e Apoiar vistorias preventivas, orientando 0s setores responsaveis para eliminar pontos
de acumulo de agua e reduzir os riscos de transmissao de doencas.

e Contribuir na preparacdo logistica, colaborando para que as equipes de saude e
veterinaria estejam prontas para atender as areas vulneraveis.

e Colaborar com a ativacdo de comités emergenciais, fornecendo informacdes técnicas
sobre os impactos das chuvas no ecossistema local e na satde das populacdes.

e Atuar junto a outros setores para que as comunidades em areas de risco sejam
informadas sobre as medidas de seguranga, como evitar o contato com &aguas
contaminadas e buscar abrigos seguros.

e Auxiliar na organizacao do atendimento prioritario a grupos vulneraveis, como criangas,
idosos e animais domésticos e de criacao.

e Auxiliar no atendimento médico e veterinario emergencial, com relacao principalmente
a doencgas relacionadas as enchentes, como leptospirose, diarréias e problemas
respiratorios.

e Apoiar a distribuigdo de 4gua potavel e alimentos, trabalhando com outros setores para
gue as populacdes afetadas tenham acesso a recursos essenciais.

e Auxiliar nas operacdes de resgate de pessoas e animais que possam estar em areas
inundadas ou isoladas.

e Auxiliar com o suporte a operac@es de resgate, focando tanto no salvamento de vidas
humanas quanto no bem-estar dos animais afetados.

e Auxiliar na mobilizacdo de equipes de salde mental para prestar apoio psicolégico as
populacdes impactadas, além de atuar no controle de surtos de doencas apos

Crise enchentes.

e Contribuir para a mobilizacdo de recursos externos, caso haja necessidade de apoio
adicional de outras regides ou instituicdes.

e Auxiliar narealizagdo de avaliages continuas das areas afetadas para ajustar as acées
de resposta conforme a gravidade da situacéo.
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5. Coordenadoria de Vigilancia Epidemioldgica

5.1 Geréncia de Zoonoses

Estagio Acles

e Promover a integracdo entre os setores de salde humana, saude animal e meio
ambiente;

e Estabelecer e manter atualizados os planos de acdo para reducao da prevaléncia de
enfermidades;

e Promover a educacao e conscientizagdo da populacdo sobre preven¢éo de zoonoses,
incluindo boas praticas de higiene, cuidados com animais domésticos e silvestres, e
manejo adequado de alimentos;

e Capacitar profissionais de salude referente ao diagndstico, tratamento, prevencdo e

controle de zoonoses;

Estabelecer parcerias intersetoriais;

Monitorar e orientar continuamente as acdes de vigilancia epidemiol6gica de zoonoses;

Verificar inconsisténcias nos sistemas de notificacdo de agravos;

Apoiar o desenvolvimento de estudos e pesquisas.

Identificar e monitorar areas de maior risco para ocorréncia de zoonoses, considerando

fatores ambientais, climéticos e sociais;

Verificar as medidas preventivas e se necessario realizar ajustes;

e Realizar buscas sobre a situacdo das areas com maior probabilidade de ocorréncia de
emergéncias em salde publica;

e Capacitar profissionais de salde referente ao diagndstico, tratamento, prevencao e
controle de zoonoses;

e Estabelecer contato com autoridades de salide para alinhar estratégias e assegurar uma
resposta integrada.

e Publicar orientacGes, notas informativas e boletins epidemiolégicos para padronizacéao
de todos os servicos de vigilancia epidemiolégica e divulgar informacdes oficiais sobre
a situacao;

e Identificar e monitorar areas de maior risco para ocorréncia de zoonoses, considerando
fatores ambientais, climéticos e sociais;

e Verificar as medidas preventivas e se necessario realizar ajustes;

e Realizar buscas sobre a situacdo das areas com maior probabilidade de ocorréncia de
emergéncias em saude publica;

e Estabelecer contato com autoridades de salde para alinhar estratégias e assegurar uma
resposta integrada.

e Estabelecer um sistema de resposta rapida e eficaz, minimizando seus impactos na
saude publica;

e Capacitar profissionais de saulde referente ao diagndstico, tratamento, prevengédo e
controle de zoonoses;

Situacdo de|e Monitorar a evolugéo dos casos e a disseminagéo da doenga;

Emergéncia |® Realizar investigagdo epidemiologica detalhada para identificar fonte de infeccéo e
contactantes;

e Garantir 0 acesso a informagéo e comunicacgao transparente com a populagéo sobre a
situacao e medidas de controle;

e Estabelecer comunicac¢do com laboratérios de referéncia para diagndstico rapido;
Liberar insumos biolégicos conforme orientacdes do Ministério da Saude.
Avaliar continuamente a efetividade das medidas de controle adotadas e se necessario
realizar ajustes;

e Monitorar a evolugao dos casos;

e Manter a vigilancia epidemioldgica intensificada para detectar novos casos e evitar

Crise disseminacédo da doenca;

e Apoiar 0s municipios para evitar disseminacéo de doencas para as regides vizinhas;

e Garantir 0 acesso a informacg&o e comunicacgao transparente com a populagéo sobre a
situacéo e medidas de controle;

e Estabelecer comunicacao com laboratorios de referéncia para diagndstico rapido;

e Liberar insumos biolégicos conforme orientacdes do Ministério da Saude.

Normalidade
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5.2 Geréncia de Doencas Endémicas

O periodo chuvoso, especialmente quando acompanhado por enchentes, representa
um cenario critico para a intensificagdo da transmissdo das arboviroses, em especial
dengue, chikungunya, Zika e febre Oropouche. A alta ocorréncia de acimulo de agua em
recipientes propicios a proliferacdo do vetor Aedes aegypti exige uma resposta rapida,
coordenada e integrada entre os setores da saude, meio ambiente e limpeza urbana, uma
vez que diante esse cenario 0s criadouros se tornam inadmeros.

As medidas prioritarias a serem adotadas no contexto de chuvas intensas e
enchentes, com foco na deteccdo precoce, investigagdo e monitoramento de casos

suspeitos de arboviroses.

Estagio Acles

e Participar de campanhas e acdes de prevencao contra a dengue na comunidade;

e Manter a populacdo informada sobre as arboviroses e as medidas de prevencao,
buscando informagBes em fontes confidveis como a Secretaria de Salde e 6rgéos de
saude;

e Capacitar os profissionais de salde sobre o Manejo Clinico das arboviroses;

e Participar de reunides intersetoriais e apoiar tecnicamente as demais areas envolvidas
na resposta ao cenario de chuvas e enchentes;

e Reforcar a notificac@o de casos suspeitos de arboviroses, com preenchimento completo
e oportuno da ficha de notificacdo no SINAN;

e Monitorar continuamente 0s casos graves, 0bitos e casos em gestantes com suspeita
de arboviroses com notificacdo imediata;

e Elaborar e divulgar boletins epidemiolégicos com informacfes atualizadas sobre a
situacdo local das arboviroses;

e Ampliar a busca ativa de casos suspeitos;

e Garantir a investigacdo oportuna dos casos suspeitos, com coleta adequada de
amostras para diagnostico laboratorial conforme protocolos vigentes;

e Realizar o encerramento oportuno dos casos no sistema de informacao, assegurando a
qualidade dos dados;

e Coordenar acdes integradas com a Atencdo Primaria & Saude, especialmente no
acompanhamento de grupos vulneraveis (gestantes, crian¢as, idosos, pessoas com
comorbidades e imunocomprometidas);

e Manter comunicacédo continua com o laboratério de referéncia (LACEN) para o fluxo
adequado de envio de amostras, recebimento de resultados e encerramento dos casos.

e Limpar e vedar caixas d'adgua, tonéis, piscinas e outros recipientes que possam
armazenar agua;

e Mantenha os ralos tampados e as tampas do vaso sanitario fechadas;

Retirar folhas e detritos das calhas para evitar o acumulo de agua;

Retirar a agua acumulada em pratos de vasos e plantas, substituindo-a por areia ou

limpando os pratos semanalmente;

Eliminar pneus velhos, latas e outros recipientes que possam acumular agua;

Utilizar repelentes regularmente, seguindo as orienta¢des do fabricante;

Usar roupas que cubram bragos e pernas, principalmente ao ar livre;

Utilizar telas em janelas e portas para evitar que 0s mosquitos entrem em casa;

Reforcar a notificacdo imediata de casos suspeitos de arboviroses, com preenchimento

completo e oportuno da ficha de notificacdo no SINAN;

e Elaborar e divulgar boletins epidemiolégicos com informac8es atualizadas sobre a
situacao local das arboviroses;

e Ampliar a busca ativa de casos suspeitos, principalmente em areas afetadas por
alagamentos e enchentes;

e Garantir a investigacdo oportuna dos casos suspeitos, com coleta adequada de
amostras para diagnostico laboratorial conforme protocolos vigentes;

Normalidade
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e Realizar o encerramento oportuno dos casos no sistema de informacéo, assegurando a
gualidade dos dados;

e Coordenar acdes integradas com a Atencdo Primaria & Saude, especialmente no
acompanhamento de grupos vulneraveis (gestantes, criangas, idosos, pessoas com
comorbidades e imunocomprometidas);

e Manter comunicacdo continua com o laboratério de referéncia (LACEN) para o fluxo
adequado de envio de amostras, recebimento de resultados e encerramento dos casos.

e Em caso de viagem ou visita a locais com alta incidéncia de dengue, tomar precaucdes
adicionais, como usar repelente e roupas adequadas;

e Ficar atento aos sintomas das arboviroses (febre alta de inicio abrupto, dor de cabeca,
dores musculares e articulares, manchas vermelhas na pele) - procurar a unidade de
salude mais proxima e ndo se automedicar;

e Notificar os 6rgdos de salde locais sobre casos suspeitos ou focos de mosquito para
gue possam agir na area;

e Reforcar a notificagdo imediata de casos suspeitos de arboviroses, com preenchimento
completo e oportuno da ficha de notificagdo no SINAN;

e Elaborar e divulgar boletins epidemiol6gicos com informacdes atualizadas sobre a
situacao local das arboviroses.

e Monitorar, durante a vigéncia da emergéncia, a ocorréncia de surtos de arboviroses;

e Articular com a coordenacédo de vigilancia epidemioldgica e controle de vetores da
Secretaria Municipal de Saude (SMS) as atividades para o acompanhamento das acdes
desenvolvidas no combate ao vetor;

e Realizar levantamento da capacidade de assisténcia farmacéutica basica e da taxa de

ocupacéo de leitos da SMS, bem como das condicGes de salde da populacao afetada

pela enchente;

Elaborar e divulgar boletins epidemiolégicos com informacfes atualizadas sobre a

situacdo local das arboviroses;

Situacdo de ¢

Emergéncia |, ampliar a busca ativa de casos suspeitos e confirmados, principalmente em areas
afetadas por alagamentos e enchentes;
e Garantir a investigacdo oportuna dos casos suspeitos, com coleta adequada de
amostras para diagnostico laboratorial conforme protocolos vigentes;
e Realizar o encerramento oportuno dos casos no sistema de informacéo, assegurando a
qualidade dos dados;
e Coordenar acoes integradas com a Atencao Primaria a Salde;
e Manter comunicacédo continua com o laboratério de referéncia (LACEN) para o fluxo
adequado de envio de amostras, recebimento de resultados e encerramento dos casos.
e Avaliar continuamente a efetividade das medidas de controle adotadas e se necessario
realizar ajustes;
e Monitorar a evolucdo dos casos;
e Manter a vigilancia epidemiolégica intensificada para detectar novos casos e evitar
agravamento da doenca;
e Apoiar 0s municipios para evitar casos grave e 6bitos;
e Garantir o acesso a informagdo e comunicacao transparente com a populacédo sobre a
situacdo e medidas de controle;
e Estabelecer comunicacdo com laboratorios de referéncia para diagndstico rapido;
Crise Liberar medicamentos para o manejo clinico do paciente, conforme fluxogramas;

Elaborar e divulgar boletins epidemiolégicos com informacg8es atualizadas sobre a
situacao local das arboviroses;

e Ampliar a busca ativa de casos suspeitos e confirmados, principalmente em areas
afetadas por alagamentos e enchentes;

e Garantir a investigacdo oportuna dos casos suspeitos, com coleta adequada de
amostras para diagnostico laboratorial conforme protocolos vigentes;

e Realizar o encerramento oportuno dos casos no sistema de informacéo, assegurando a
qualidade dos dados;

e Coordenar agfes integradas com a Atengdo Priméria a Salde e Hospitalar;

e Monitorar introducdo de novos sorotipos de dengue em locais sem circulacéo,
ocasionados pelas alteracdes do ambiente devido as enchentes.
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6. Coordenadoria de Vigilancia em Saude do Trabalhador (CVIST)

Estagio Acdes

e Discutir situacdes de riscos aos trabalhadores em caso de Inundagdes;

e Realizar levantamento e Analise de Situacdo de Saude do Trabalhador e da

Normalidade Trabalhadora (ASSTT) dos trabalhadores envolvidos na resposta, suas ocupacdes e
instituicdées vinculadas;

e Realizar o monitoramento e investigacédo das Dart e demais doencas relacionadas ao
contexto da inundacéo que possam atingir os trabalhadores;

e Acompanhar rumores de riscos e agravos relacionados ao trabalho no contexto das
inundacoes.

e Mapeamento dos trabalhadores Vulneréaveis;

e |evantamento dos Trabalhadores Vitimas da inundacao;

e Elaborar o planejamento conjunto e estratégico com os servicos e redes disponiveis
no territorio, com eleicdo de prioridades comuns, para o desenvolvimento de a¢fes
que assegurem o cuidado integral aos trabalhadores, considerando as principais
causas de adoecimento, 6bito e 0 mapeamento dos riscos ocupacionais;

e Orientar a utilizacdo de Equipamentos de Protecao Individual a serem utilizados para
protecdo aos riscos a salde dos trabalhadores.

e Mapear as instituicBes e setores que podem contribuir com a estruturacéo das acdes
de salde dos trabalhadores vitimas e/ou envolvidos na resposta;

e Elaborar e distribuir materiais informativos e educativos a respeito das questfes
relacionadas a Saude do Trabalhador na inundacao.

e Realizar Vigilancia Epidemiolégica em salde do Trabalhador no contexto das
inundacoes e alagamentos — a fim de acompanhar mudancas nos determinantes e
condicionantes relacionados ao ambiente e processos de trabalho e direcionar
tomada de deciséo.

e Investigar questbes subjetivas e organizacionais que possam ser geradoras de
sofrimento e transtornos mentais relacionados ao trabalho.

e Orientar a RAS para o cuidado integral & saude dos trabalhadores vitimas e/ou
envolvidos na resposta;

Situacdo de |e Realizar articulag&o intra e intersetorial, incluindo a participacao dos trabalhadores e

Emergéncia do movimento social para definicdo de acBes estratégicas para a salde dos
trabalhadores no contexto da inundacéo;

e Produzir orientagBes e documentos técnicos para nortear as agdes de aten¢éo integral
a saude dos (as) trabalhadores (as) envolvidos nas respostas as inundacdes e
alagamentos;

e Ser retaguarda técnica para servicos de saude que acolham trabalhadores com
sofrimento ou adoecimento relacionado ao trabalho, contribuindo para cuidado
integral e o psicossocial adequado;

e Realizar Vigilancia nos ambientes e processo de trabalho, priorizando as atividades
econdmicas, e ocupacdes mais atingidas, visando garantir a seguranca e a saude dos
trabalhadores no retorno ao trabalho.

e Realizar o monitoramento das condi¢cdes de saude dos trabalhadores expostos a
riscos a saude decorrentes da atuacéo nas atividades relacionadas a inundacao;

e Realizar o monitoramento e investigacdo das Dart e demais doencas relacionadas ao

Crise contexto da inundacdo que possam atingir os trabalhadores;

e Garantir a destinagdo e aplicacdo de recursos orcamentarios, humanos e materiais
para a realizacdo de acfes de atencao integral a saude trabalhadores vitimas e/ou
envolvidos;

e Analisar e intervir nas situacdes e fatores de riscos relacionados aos processos de
adoecimento entre os (as) trabalhadores (as) envolvidos.
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7. Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria (CVISA)

Estagio Acdes

e Acles de educacgdo sanitaria junto as escolas municipais na rea de medicamentos,
higiene pessoal e alimentacao;

Normalidade |e® Fiscalizacdo sanitaria municipal de farmacias e drogarias;

e Inspecdes conjuntas programadas visa estadual/visa municipal nos Hospitais
municipais — foco em seguranga do paciente.

e Preparar para possivel aumento de demanda através da comunicacdo (canal de

comunicacdo estabelecido entre a visa estadual e as visas municipais) para o

estabelecimento de prioridades;

Fiscalizar possiveis postos de triagem clinica e laboratorial;

Estabelecer protocolos para notificacdo de casos suspeitos;

Verificar protocolos de seguranca nos hospitais.

Capacitacdo de pessoal para situacdes de emergéncia;

Estabelecer protocolos de seguranca, desinfeccdo de ambientes, uso de EPI para os

locais de fluxo e triagem de suspeitos;

e Produzir comunica¢éo ostensiva (radios, tv, internet, blitz nas ruas, etc) para alerta da
populacao;

e Fiscalizar portas de entrada de doentes (hospitais, clinicas, upas, postos de saude,
farmacias e drogarias).

e Intensificar campanhas de comunicacao extensiva,
e Impedir locais de aglomeracdo publica desnecessaria (escolas, locais de lazer,

Situacdo de academias, etc);
Emergéncia e Estabelecer barreiras sanitarias nos aeroportos, estradas, portos, etc, de triagem de
suspeitos;

Estabelecer protocolos para destino de casos fatais junto as funerarias e cemitérios.
Exercicio de poder de policia sanitaria para mitigar a propagac¢éo de casos graves em
locais de dificil acesso, comunidades, ajuntamentos, grupos isolados;

e Facilitar a liberacdo de insumos, equipamentos, medicamentos, opcdes paliativas e
outras acdes que facilitem o tratamento dos doentes;

e Articulacdo com outras instancias (bombeiros, policia civil,b PROCON, sindicatos) para
operacgdes conjuntas;

e Estimular o voluntariado, associacbes, ongs para campanhas, doacfes de
medicamentos, alimentos, etc).

Crise

8. Coordenadoria de Controle de Vetores (CCV)

Estagio Acdes - Leishmaniose
e Classificar os municipios sem casos humano e canino de LV, em vulneravel ou ndo
vulneravel,
e Considerar como municipio vulneravel, o que apresentar qualquer uma das seguintes
situacdes:

o Municipios contiguos aos de casos humanos e/ou caninos;

o Municipios que fazem parte do mesmo eixo viario aos de casos humanos
e/ou caninos;

o Municipios com fluxo migratério intenso.

e A partir da classificacdo dos municipios estdo recomendadas as seguintes acdes:
Normalidade o Acoles referentes ao vetor: Realizar o levantamento entomoldgico, que
tem como objetivo verificar nos municipios vulneraveis, a presenca ou
auséncia das espécies L. longipalpis e/ ou L. cruzi e de verificar a
disperséo da populacao do vetor no municipio.
e Com os resultados obtidos no levantamento entomolégico, o municipio sera
classificado como:

o Municipio vulneravel nao receptivo: sdo 0os municipios em que apés o
levantamento entomoldgico néo foi detectada a presenca do L. longipalpis
elou L. cruzi. Para esta situacdo a recomendacdo é que se faca novo
levantamento entomolégico no maximo a cada dois anos.
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o Municipio vulneravel receptivo: sdo 0s municipios que apés levantamento
entomoldgico foi detectada a presenca do L. longipalpis e/ou L. cruzi. Para
esta situacdo as recomendag¢fes sdo as seguintes:

= Desencadear as a¢fes para o saneamento ambiental;

= Intensificar o controle da populacdo canina errante;

= Programar inquérito amostral canino para verificar a presenca de
enzootia canina nas areas delimitadas pela presenca do vetor.

e Vigilancia Epidemioldgica: A vigilancia da leishmaniose visceral compreende a
vigilancia entomoldgica, de casos humanos e casos caninos. A analise da situacao
epidemiolégica indicara as acdes de prevencao e controle a serem adotadas. Dentre
0s objetivos da vigilancia destacam-se:

o ldentificar as areas vulneraveis e/ou receptivas para transmisséo da LV,

Avaliar a autoctonia referente ao municipio de residéncia;

Investigar o local provavel de infeccéo (LPI);

Conhecer a presenca, a distribuicdo e monitorar a dispersdo do vetor;

Dar condicbes para que os profissionais da rede de salde possam

diagnosticar e tratar precocemente 0s casos;

Dar condicdes para realizagcdo do diagnéstico e adocdo de medidas

preventivas, de controle e destino adequado do reservatério canino;

o Investigar todos os supostos 6bitos de LV;

o Monitorar a tendéncia da endemia, considerando a distribuicdo no tempo
€ No espaco;

o Indicar as acdes de prevencédo de acordo com a situacao epidemioldgica;

o Desencadear e avaliar o impacto das acdes de controle;

o Monitorar os eventos adversos aos medicamentos.

e Areas com registro do primeiro caso autoctone de leishmaniose visceral.

e Acodes referentes ao homem:

o Notificar e investigar o caso, conforme orientagces contidas no Manual de
Controle de LV do Ministério da Saude;

o Investigar a autoctonia,

o Estruturar a rede de saude para o diagndéstico clinico, laboratorial e
tratamento precoce dos casos;

o Alertar os profissionais de salde para deteccao, diagnéstico e tratamento
adequado e precoce dos casos;

o Realizar busca ativa de casos suspeitos;

Investigar causa do 6bito, se for o caso;

o Alertar a populacao sobre a ocorréncia da doenca e sobre as medidas de
prevencdo e controle.

e AcOles referentes ao vetor:

o Desencadear as agfes para o saneamento ambiental;

o Realizar a investigagdo entomoldgica, cujo objetivo é verificar a presenca
de L. longipalpis e/ou L. cruzi, caso a sua presenc¢a ainda ndo tenha sido
detectada na ocasido do levantamento entomoldgico. Neste caso, realizar
a investigacdo entomoldgica a partir do local de transmiss@o do caso
humano. Para a realizacdo da pesquisa, devera ser considerada a area
delimitada para a busca ativa de casos humanos e caninos.

e Presenca do vetor:

o Realizar o controle quimico imediato no local de transmisséo, conforme
as orientacdes do Manual de Controle da LV, Ministério da Saude;

o Programar dois novos ciclos de tratamento com inseticida com agéo
residual (borrifagcao), sendo o primeiro no inicio do periodo favoravel ao
aumento da densidade do vetor e 0 segundo, de 3 a 4 meses apoés o inicio
do ciclo anterior. Se ndo houver o conhecimento da sazonalidade do
vetor, programar o primeiro ciclo apés o periodo mais chuvoso e aumento
de temperatura e umidade. - Auséncia do vetor: - Avaliar mensalmente
até o encontro do vetor, durante o periodo favoravel ao aumento de sua
densidade.

e AcOes referentes ao reservatorio:

o Realizar a busca ativa de cdes com suspeita clinica: - cAo sororreagente:
proceder eutanasia e/ou tratamento; - cdo soro ndo reagente: manter
vigilancia e monitoramento;

O O O O

O

O
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o Programar inquérito canino censitario anual, no local de transmissao para
desencadear as acdes de controle do reservatério canino: - cao
sororreagente: proceder eutanasia e/ou tratamento; - cdo soro nao
reagente: manter vigilancia e monitoramento.
o Realizar o controle da populacdo canina errante.
e AcOes referentes a educacédo em saude:

o Desenvolver atividades de educacdo em saude.
e Areas com transmissdo média de leishmaniose visceral.
e Acoles referentes ao homem:

o Notificar e investigar o caso, conforme orienta¢des contidas no Manual de
Controle de LV,

o Investigar a autoctonia dos casos;

o Estruturar a rede de saude para o diagndstico clinico, laboratorial e
tratamento precoce dos casos;

o Alertar os profissionais de salde para deteccao, diagnoéstico e tratamento
adequado e precoce dos casos;

o Realizar busca ativa de casos suspeitos;

o Monitorar e investigar possiveis ébitos.

e Acoes referentes ao vetor:

o Desencadear as acdes para o saneamento ambiental;

o Realizar o levantamento entomolégico com objetivo de verificar a
presenca da espécie L. longipalpis e/ou L. cruzi e conhecer a disperséo
Nno municipio, caso a sua presenca ainda nado tenha sido detectada em
outra ocasido, cujo objetivo é de delimitar as areas para a realizacéo do
inquérito canino.

e Presenca do vetor:

o Realizar o controle quimico imediato no local de transmissao, conforme
as orientacdes do Manual de Controle da LV, Ministério da Saude;

o Programar dois novos ciclos de tratamento com inseticida com acéo
residual (borrifacdo), sendo o primeiro no inicio do periodo favoravel ao
aumento da densidade do vetor e 0 segundo, de 3 a 4 meses apoés o inicio
do ciclo anterior. Se ndo houver o conhecimento da sazonalidade do
vetor, programar o primeiro ciclo apés o periodo mais chuvoso e aumento
de temperatura e umidade. - Auséncia do vetor: - Avaliar mensalmente
até o encontro do vetor, durante o periodo favoravel ao aumento de sua
densidade.

e AcOes referentes ao reservatorio:

o Realizar a busca ativa de cdes com suspeita clinica: - cdo sororreagente:
proceder eutanasia e/ou tratamento; - cdo soro ndo reagente: manter
vigilancia e monitoramento;

o Programar inquérito canino censitario anual, conforme orientacdo do
Manual de Controle de LV, no local de transmisséo para desencadear as
acoes de controle do reservatério canino: - cao sororreagente: proceder
eutandsia e/ou tratamento - cdo soro ndo reagente: manter vigilancia e
monitoramento;

o Realizar o controle da populacdo canina errante, conforme orientacdo
Manual de Controle de LV.

o AcOes referentes & educagdo em saude:

o Desenvolver atividades de educacao em saude;

o Realizar capacitacdo sobre prevencao e controle para agentes de saude
e agentes comunitarios de saude;

o Criacdo de comité de mobilizacéo de combate a Leishmaniose Visceral,

o Desenvolver atividades alusivas ao Dia Nacional de Combate a
Leishmaniose Visceral (10 de agosto);

o Capacitacbes para médicos e enfermeiros sobre manejo clinico de
Leishmaniose Visceral.
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e Areas com transmisséo alta de leishmaniose visceral.

e AcOes referentes ao homem:

o Notificar e investigar o caso;

o Investigar a autoctonia;

o Estruturar a rede de saude para o diagndstico clinico, laboratorial e
tratamento precoce dos casos;

o Alertar os profissionais de salde para deteccéo, diagnostico e tratamento
adequado e precoce dos casos;

o Realizar busca ativa de casos suspeitos;

o Monitorar e investigar possiveis 6bitos.

e AcoOes referentes ao vetor:

o Desencadear as acoes para o saneamento ambiental;

o Programar dois ciclos de tratamento com inseticida de agdo residual
(borrifac@o), sendo o primeiro no inicio do periodo favoravel ao aumento
da densidade do vetor (janeiro a abril) e o segundo de 3 a 4 meses apos
o inicio do ciclo anterior (setembro a dezembro). Se ndo houver o
conhecimento da sazonalidade do vetor programar o primeiro ciclo para
apos o periodo mais chuvoso e aumento de temperatura e umidade.

o Nos municipios com transmisséo alta, a presenca do vetor e a disperséo
da sua populacdo devem ser conhecidas, o que permite um melhor

Situacdo de direcionamento das acdes de controle (vetor e reservatorio). Caso estas

Emergéncia informacdes ndo sejam conhecidas, é indicado que seja priorizado o

levantamento entomoldégico.

e AcOes referentes ao reservatorio:

Realizar o controle da populacéo canina errante;

e Nas areas com casos humanos: - programar inquérito canino censitario anual, para
desencadear as a¢des de controle do reservatério canino: - cdes sororreagentes e/ou
com sinais clinicos compativeis para LV: proceder eutanasia e/ou tratamento; - manter
vigilancia;

e Nas areas sem casos humanos: - realizar inquérito canino amostral, a fim de avaliar
a prevaléncia canina,

e (Cdes sororreagentes e/ou com sinais clinicos compativeis para LV: proceder
eutanasia e/ou tratamento;

e Nas areas com prevaléncia canina maior ou igual a 2%, realizar inquérito canino
censitario;

e Manter vigilancia;

o AcOes referentes & educagdo em saude:

o Intensificacdo das atividades de educagcédo em salde, com envolvimento
dos ACE e ACS;

o Desenvolver atividades alusivas ao Dia Nacional de combate a
Leishmaniose Visceral (10 de agosto);

o Utilizar a midia digital e outros mecanismos de acesso & populacéo.

e Areas em situacéo de surto de leishmaniose visceral.

e O surto de LV pode ocorrer em duas situacdes epidemiolédgicas distintas:

o Em municipios com transmissdo conhecida: - Seguir as orientacfes
previstas para as areas com transmisséo alta, acrescendo de um ciclo de
borrifagéo imediato na &rea do surto;

o Em municipios com transmissdo recente: - Seguir as orientacdes
previstas para as areas com registro do primeiro caso LV.

e Uma situacéo de surto demanda varias agfes a serem implementadas como:

o Intensificacdo das medidas de controle preconizadas pelo Programa

Nacional de Controle de Leishmaniose Visceral,

Desenvolvimento de ac¢des integradas com outros segmentos;

Intensificacdo das acdes de midia;

Adocédo da metodologia de encoleiramento de cées;

Estruturacao das equipes municipais de bloqueio quimico;

Integracdo com equipes de ACS para o envolvimento das acdes

educativas;

o Estruturacdo da rede de saude para o diagnéstico clinico, laboratorial e
tratamento precoce dos casos.

Crise

O O O O O

40



Estagio Acdes - Arboviroses

e Manter o monitoramento dos indices entomoldgicos, ampliando a abrangéncia do
programa de OVITRAMPAS para os 79 (setenta e nove) municipios do Estado;

e Realizar criteriosamente conforme as Diretrizes Nacionais o LIRAa/LIA;

e Manter o Monitoramento nos Pontos Estratégicos (PE) em ciclos regulares conforme
preconizado e também nos distritos e localidades que realizam monitoramento
entomoldégico na rotina;

e Manter em parceria com o Ministério da Salde o monitoramento de resisténcia a
inseticidas;

e Manter a Investigacdo da presenca de espécies de mosquitos com potencial de
transmissdo de Arboviroses;

e Capacitar os profissionais do Controle de Vetores da CECV/SES e Nucleos Regionais,
para ministrarem treinamentos aos servidores dos municipios, referente a parametros
entomoldgicos, epidemioldgicos, técnico e operacional e gerenciamento visando
tomada de decisdo em tempo habil;

e Implementar o sistema e-Visita para os servidores do controle de vetores com a
utilizacdo dos dispositivos méveis em 100% dos servidores do controle de vetores dos
municipios do Estado;

e Utilizar o Painel/SES de gestao na area de controle de vetores para otimizacdo das
informacdes em tempo real;

e Monitorar 0s blogueios de transmisséo nos casos notificados de Arboviroses;

e Distribuir aos municipios equipamentos costais motorizados de ULV e também de
compressédo prévia, conforme necessidade, observando parametros epidemiolégicos
e entomoldgicos;

e Manter a central de UBV preparada para possiveis intervencdes; Disponibilizar EPIs
conforme necessidade, operacional de cada municipio, observando parametros de
operacao;

e Pactuar com o0s municipios acbes de “Mutirdo para retirada de depdsitos
predominantes atendendo resultado do LIRAa/LIA;

e Realizar Supervisao, Assessoria Técnica, e organizar reuniées por videoconferéncia
para os setores de Vigilancia e Controle de Vetores dos municipios;

e Fomentar a implantagdo do Programa “Colaborador Voluntario” em todos os
municipios do Estado;

e Realizar para os municipios Capacitacbes nas areas de Gerenciamento, Supervisao,
Controle Quimico, Educacdo em Saude e Mobilizacdo Social, Entomologia e
Laboratorio;

e Fomentar a Integracdo intersetorial, e Realizar Capacitagbes em conjunto com
Atencao Primaria visando Facilitar a Integragéo das acgoes;

e Estabelecer parcerias com 6rgdos ambientais para a identificacdo e controle de areas
susceptiveis a proliferacdo do Aedes aegypti;

e Fomentar a criacdo de ECOPONTOS e destinagdo adequada de depositos sujeito a
proliferagcéo vetorial;

Implantar o Comité de Controle de Arboviroses.

Monitoramento e estudo dos indices entomolégicos e epidemioldgico visando a
realizacdo de planejamento ou pactuagdo de acdes que coibam a ocorréncia ou
aumento de casos de Arboviroses para todos os municipios;

e Andlise aprofundada dos resultados apresentados pelo LIRAa/LIAa e OVITRAMPAS
para identificar padrées de dispersdao dos vetores nos municipios e areas de maior
vulnerabilidade;

e Monitoramento da qualidade das operacdes de Campo pelo sistema e-Visita;

e Monitorar utilizacdo de insumos quimicos para comparar compatibilidade com
tratamentos realizados;

e Realizagdo de chamadas mensais de Videos com todos os coordenadores e
supervisores dos municipios;

e Intensificacdo da assessoria técnica e supervisées nos municipios pelos técnicos da
CECVISES;

e Disparo as tercas e sextas feiras, da planilha de incidéncia e calor da GT/CECV/SES
para monitoramento da incidéncia nas Ultimas 04 (quatro) semanas para, este
parametro é importante para a realizacao dos bloqueios de transmissdo em tempo
habil;

e Orientacdo para a intensificac@o do controle mecéanico e acfes educativas;

Normalidade
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e Manutencao prioritaria das ac¢bes de bloqueio de transmissdo em 100% dos casos
notificados por ULV costal motorizada,;

e Avaliacdo In Loco da eficacia das aplicagBes de inseticida pela reducéo dos indices
entomoldgicos;

e Realizagdo de campanhas educativas intensivas para mobilizar a populacdo a
participar das acdes de controle;

e Fortalecimento do Comité de Controle de Arboviroses;

e Estimular os Municipios a desenvolverem as acfes de controle de vetores pautados
nas Diretrizes Estaduais, Nacionais e Plano de Contingéncias das Arboviroses;

e Manter as Micro Areas cobertas e os PEs com visitas regulares conforme preconizado;

e Introducdo de peixes larvéfagos em corpos d'agua em perimetro urbano, segundo
analise técnica de viabilidade, para o controle biologico de larvas do Aedes aegypti;

e Fortalecimento das parcerias com 6rgaos ambientais para a identificacdo e controle
de areas de risco;

e Intensificacdo orientacbes sobre destinagdo adequada de embalagens de residuos
quimicos.

e Monitoramento de indices entomolégicos e epidemiolégicos em todos 0s municipios,
com foco em &reas de risco e histérico de transmisséo;

e Acompanhamento dos langcamentos dos casos notificados de Arboviroses no SINAN e
Planilha de Calor da CECV/SES;

e Manter os setores de controle de vetores dos municipios supridos com equipamentos
e insumos estratégicos para eventuais intervengéo quimica;

e Andlise semanal dos niumeros de casos notificados, e quantitativo de bloqueios de
transmisséo realizados;

e Considerar a densidade vetorial e a presenca de sorotipos virais;

e Planejamento de operacdo quimica com UBV pesado para municipios que
apresentarem notificacdes acima da capacidade operacional do municipio com ULV
portatil;

e Orientar a intensificacdo das ac6es de mutirdo de limpeza para retirada de depdsitos
propensos a proliferacdo vetorial de terrenos baldios, remocédo de criadouros de
quintais e orientacdo a populacéo;

e Sugerir a ampliagdo do monitoramento em fossas e locais de dificil acesso;

e Adocado de uma abordagem integrada, combinando diferentes métodos de controle;

e Disseminacao de informacgdes claras e precisas sobre a situagéo epidemioldgica e as
medidas de prevencao;

e Envolvimento da populacdo nas a¢fes de controle, através de campanhas educativas
e mutirdes;

e Utilizacdo dos meios de comunicacdo para sensibilizar a populagéo e divulgar as
informacdes e mobilizar a populacéo;

e Intensificacdo da assessoria técnica e supervisées nos municipios pelos técnicos da
CECVISES;

e Ampliacéo dos parceiros nos Comités de Controle de Arboviroses;

e Reunido com o Ministério Publico para a formalizagdo da implantagéo do “Colaborador
Voluntario nas Comarcas do Estado”.

e Executar aplicacdo de inseticidas em larga escala com equipamento de UBV pesado,
nos municipios do Estado em situacdo de epidemia, a partir de localidades mais
criticas;

e Manter Central de UBV pesado com operadores que sejam servidores do CECV/SES,
para atuarem emergencialmente em todos os municipios do Estado;

e Participar de sala de crise, e definicdo de novas estratégias;

e Realizar semanalmente video com os coordenadores e supervisores de municipios

Situacdo de com em epidemias para pactuar novas acgoes;
Emergéncia e Disponibilizar UBV pesado (sem operador) e insumos para municipios com capacidade
operacional,

e Definir metodologias de intervencéo para cada municipio;

e Mobilizacdo de toda a populacdo para a eliminacdo de criadouros, com o apoio de
equipes especializadas;

e Convocacdao via sala de situacdo das Forca Armadas e defesa civil;

e Adocao de uma abordagem integrada, combinando diferentes métodos de controle de
forma sinérgica;
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e Utilizacdo de todos os meios de comunicacdo para divulgar informacdes claras e
precisas sobre a situacéo e as medidas de prevencao;

e Envolvimento de todas as instituicdes e da populacdo em geral nas acdes de controle;

e Criacdo de um comité de crise para coordenar as acdes de todos os setores envolvidos
de forma que tenhamos a¢des Coordenadas;

e Estabelecimento de parcerias com o governo federal e os municipios para troca de
informacdes e mobilizacdo de recursos;

e Articulagdo com outros setores, como Meio Ambiente, a Educacdo e a Defesa Civil,
para a implementacdo de acdes conjuntas.

e Participar ativamente do Comité de Crise, para intensificar ainda mais as ac¢fes
Coordenadas;

e Mobilizacdo de profissionais de diversas areas, Defesa Civil, Atencdo Primaria,
Vigilancias, Secretarias, ONGS, Forcas Armadas, Conselhos, Associacfes
Comunitérias e Clubes de Servicos;

e Mobilizacdo de equipamentos, insumos e veiculos da Esfera Estadual e Municipal para
atender a demanda;

e Aumento do orcamento para as acdes de controle de vetores;

e Manter a aplicacdo de inseticidas em todas as areas criticas, utilizando diferentes
métodos e produtos;

e Mobilizacdo da populacéo e de equipes especializadas para a remocao de criadouros
em larga escala;

e Ampliacdo do uso de larvicidas biolégicos e soltura de peixes larvéfagos em todos os
corpos d'agua em perimetro urbano, segundo analise técnica de viabilidade;

e Adocdo de uma abordagem integrada, entre o Ministério da Saude, Estado e
Municipios, combinando diferentes métodos de controle de forma sinérgica;

e Fortalecimento da Vigilancia Entomoldgica e Epidemioldgica;

e Realizacio de monitoramento diarias de indices Entomo-epidemiolégico em todas as
areas criticas; Intervencao quimica criteriosa em 100% dos casos notificados;

e Utlizacdo de sistemas de informacdo geografica como OVITRAMPAS e
Georreferenciamento para a analise de dados, identificacdo de areas de maior risco e
tomada de decisfes;

e Tratativas com o Ministério da Salde para garantir a disponibilidade de todos os
insumos necessarios para as operacdes de controle quimico;

e Contratacdo e implantacdo de equipe especificas para operar junto com o Corpo de
Bombeiros em locais de dificil acesso;

e Utilizacdo de todos os meios de comunicacdo para divulgar informagfes claras e
precisas sobre a situacéo e as medidas de prevencéo;

e Envolvimento de todas as instituicdes e da populacéo em geral nas acdes de controle
através das equipes de Educagdo em Saude e Mobilizagdo Social;

e Estabelecimento de canais de comunicacdo eficientes para o esclarecimento de
davidas e o recebimento de denuncias;

e Intensificar a Articulagdo com outros setores, como, meio ambiente, educacgéo, defesa
civil e as forcas armadas, para a implementacéo de acfes coordenadas.

Crise

9. Vigilancia Laboratorial (LACEN)
9.1 Geréncia de Biologia Médica (GBM)

Estagio Acdes
e Manter na rotina laboratorial o diagnostico das principais doencas transmitidas apds
inundacoes;
e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
Normalidade doengas transmissiveis;

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de casos
suspeitos das doencas para envio ao LACEN/MS;

e Viabilizar junto a Coordenacédo Geral dos Laboratérios de Saude Publica (CGLAB)
exames complementares nao realizados pelo LACEN/MS.
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Manter na rotina laboratorial o diagnéstico das principais doencas transmitidas apds

inundacoes;

e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
doencas transmissiveis;

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de casos
suspeitos das doencas para envio ao LACEN/MS;

e Viabilizar junto a Coordenacdo Geral dos Laboratérios de Saude Publica (CGLAB)

exames complementares néo realizados pelo LACEN/MS.

e Manter na rotina laboratorial o diagnostico das principais doengas transmitidas apos
inundacoes;

e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
doencas transmissiveis;

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de casos
suspeitos das doencas para envio ao LACEN/MS;

e Viabilizar junto a Coordenacdo Geral dos Laboratérios de Saude Publica (CGLAB)
exames complementares nao realizados pelo LACEN/MS.

e Manter na rotina laboratorial o diagnostico das principais doengas transmitidas apos
inundacoes;

e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
doencas transmissiveis;
Orientar 0s municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de casos

o suspeitos das doencas para envio ao LACEN/MS;

Emergencia |¢ viabilizar junto a Coordenacio Geral dos Laboratérios de Satde Publica (CGLAB)
exames complementares nao realizados pelo LACEN/MS;

e Viabilizar o recebimento de amostras no LACEN/MS todos os dias, incluindo feriados e
finais de semana;

e Realizar os exames laboratoriais de doencas transmissiveis que estejam sob
monitoramento pés inundacao.

Situacdo de

e Manter na rotina laboratorial o diagnostico das principais doencas transmitidas apés
inundacoes;

e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
doengas transmissiveis;

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de casos
suspeitos das doencas para envio ao LACEN/MS;

e Viabilizar junto a Coordenacé@o Geral dos Laboratérios de Salde Publica (CGLAB)

Crise exames complementares néo realizados pelo LACEN/MS;

e Viabilizar o recebimento de amostras no LACEN/MS todos os dias, incluindo feriados e
finais de semana;

e Realizar os exames laboratoriais de doencas transmissiveis que estejam sob
monitoramento pés inundacao;

e Apoiar as acdes de coleta e acondicionamento de amostras para anélise laboratorial
em situacdo de desastre;

e Otimizar o envio de amostras para analise da unidade local ao LACEN em situa¢fes de
desastre.
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9.2 Geréncia de Bromatologia e Quimica (GBQ)

Estagio Acdes

e Manter na rotina laboratorial o diagnéstico dos principais produtos sujeitos ao Regime
de Vigilancia Sanitéaria e Ambiental, ap6s inundacgdes;

e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
patégenos suspeitos de envolvimento em Doencas de Transmissdo Hidrica e

Normalidade Alimentares (DTHA);

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de
alimentos e agua de produtos suspeitos de envolvimento em Doencas de
Transmissdo Hidrica e Alimentares (DTHA), para envio ao LACEN/MS;

e Viabilizar junto a Coordenacdo Geral dos Laboratérios de Saude Publica (CGLAB)
exames complementares néo realizados pelo LACEN/MS.

e Manter na rotina laboratorial o diagnéstico dos principais produtos sujeitos ao Regime
de Vigilancia Sanitaria e Ambiental, apos inundacoes;

e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
patégenos suspeitos de envolvimento em Doencas de Transmissao Hidrica e
Alimentares (DTHA);

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de
alimentos e agua de produtos suspeitos de envolvimento em Doencas de
Transmissdo Hidrica e Alimentares (DTHA), para envio ao LACEN/MS;

e Viabilizar junto a Coordenacdo Geral dos Laboratérios de Saude Publica (CGLAB)
exames complementares néo realizados pelo LACEN/MS.

e Manter na rotina laboratorial o diagnéstico dos principais produtos sujeitos ao Regime
de Vigilancia Sanitaria e Ambiental, ap6s inundacoes;

e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
patégenos suspeitos de envolvimento em Doencas de Transmissdo Hidrica e
Alimentares (DTHA);

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de
alimentos e agua de produtos suspeitos de envolvimento em Doencas de
Transmiss&o Hidrica e Alimentares (DTHA), para envio ao LACEN/MS;

e Viabilizar junto a Coordenacdo Geral dos Laboratérios de Saude Publica (CGLAB)
exames complementares néo realizados pelo LACEN/MS.

e Manter na rotina laboratorial o diagnéstico dos principais produtos sujeitos ao Regime
de Vigilancia Sanitaria e Ambiental, apos inundagoes;

e Receber as amostras para a realizagdo de exames laboratoriais, para pesquisa de
patdgenos suspeitos de envolvimento em Doengas de Transmissdo Hidrica e
Alimentares (DTHA);

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de
alimentos e éagua de produtos suspeitos de envolvimento em Doencas de
Transmisséo Hidrica e Alimentares (DTHA), para envio ao LACEN/MS;

e Viabilizar junto a Coordenacdo Geral dos Laboratérios de Saude Publica (CGLAB)
exames complementares néo realizados pelo LACEN/MS;

e Viabilizar o recebimento de amostras no LACEN/MS todos os dias, incluindo feriados
e finais de semana;

e Realizar os exames dos principais produtos sujeitos ao Regime de Vigilancia Sanitaria
e Ambiental, apds inundacdes.

Situacdo de
Emergéncia

e Manter na rotina laboratorial o diagnéstico dos principais produtos sujeitos ao Regime
de Vigilancia Sanitaria e Ambiental, ap6s inundacdes;

e Receber as amostras para a realizacdo de exames laboratoriais, para pesquisa de

Crise patdgenos suspeitos de envolvimento em Doencas de Transmissdo Hidrica e
Alimentares (DTHA);

e Orientar os municipios na coleta, acondicionamento e transporte de amostras de
alimentos e éagua de produtos suspeitos de envolvimento em Doencas de
Transmissdo Hidrica e Alimentares (DTHA), para envio ao LACEN/MS;
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e Viabilizar junto a Coordenacdo Geral dos Laboratérios de Saude Publica (CGLAB)
exames complementares nao realizados pelo LACEN/MS;

e Viabilizar o recebimento de amostras no LACEN/MS todos os dias, incluindo feriados
e finais de semana;

e Realizar os exames dos principais produtos sujeitos ao Regime de Vigilancia Sanitaria
e Ambiental, apés inundacdes;

e Apoiar as a¢les de coleta e acondicionamento de amostras para analise laboratorial
em situacdo de desastre;

e Otimizar o envio de amostras para andlise da unidade local ao LACEN em situacdes
de desastre.

9.3 Geréncia de Sistema de Informacdes (GSI)

Estagio Acdes

e Realizar a configuracdo dos sistemas e 0 monitoramento do cadastro das amostras
biolégicas e produtos sujeitos ao Regime de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e
Epidemioldgica;

Ofertar treinamentos e orientacdes para profissionais sobre os sistemas de cadastro;

e Atualizar regularmente as configuracées dos sistemas de cadastro de amostras e
produtos com novos parametros de analise e metodologias, garantindo que os
laboratérios estejam capacitados para identificar riscos emergentes.

Normalidade

e Realizar a configuracdo dos sistemas e 0 monitoramento do cadastro das amostras
biolégicas e produtos sujeitos ao Regime de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e
Epidemiolégica;

e Ofertar treinamentos e orientacdes para profissionais sobre os sistemas de cadastro;

e Atualizar regularmente as configuracfes dos sistemas de cadastro de amostras e
produtos com novos parametros de analise e metodologias, garantindo que os
laboratérios estejam capacitados para identificar riscos emergentes.

e Realizar a configuracdo dos sistemas e o monitoramento do cadastro das amostras
biolégicas e produtos sujeitos ao Regime de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e
Epidemioldgica;

e Ofertar treinamentos e orientacdes para profissionais sobre os sistemas de cadastro,
a fim de garantir prontiddo em caso de situacdo de emergéncia;

e Atualizar regularmente as configuracbes dos sistemas de cadastro de amostras e
produtos com novos parametros de analise e metodologias, garantindo que os
laboratérios estejam capacitados para o caso de uma situacao de emergéncia.

e Realizar a configuracdo dos sistemas e o monitoramento do cadastro das amostras
biolégicas e produtos sujeitos ao Regime de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e
Epidemiolégica em periodos de pés inundacoes;

e Ofertar treinamentos e orientacdes para profissionais sobre os sistemas de cadastro
em situacdo de emergéncia,

e Atualizar regularmente as configuracbes dos sistemas de cadastro de amostras e
produtos com novos parametros de analise e metodologias, garantindo que o0s
laboratérios estejam capacitados para enfrentar a situacao de emergéncia.

Situacdo de
Emergéncia
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e Realizar a configuragdo dos sistemas e o monitoramento do cadastro das amostras
biolégicas e produtos sujeitos ao Regime de Vigilancia Sanitaria, Ambiental e
Epidemioldgica em periodos pés inundacoes;

Crise e Ofertar treinamentos e orientagdes para profissionais sobre os sistemas de cadastro
todos os dias, incluindo feriados e finais de semana;

e Atualizar regularmente as configuracbes dos sistemas de cadastro de amostras e
produtos com novos paradmetros de andlise e metodologias, garantindo que o0s
laboratérios estejam capacitados para enfrentar a situacéo de desastre.

B. Superintendéncia de Relacdes Intersetoriais

1. Coordenadoria de Atencdo Farmacéutica

A preparagédo para desastres naturais deve ser realizada em diversas frentes no
setor saude. Os desastres impactam a saude da populagéo, causando traumas fisicos e
emocionais, doencas agudas, e infecciosas, além de aumentar a morbidade e a mortalidade
de doencas cronicas devido as influéncias no sistema de saude. Sendo o medicamento
uma tecnologia presente em todos os niveis de cuidado em saude, seu provimento e gestdo
em caso de desastre é prioritario.

A Assisténcia Farmacéutica envolve a selecdo, o abastecimento e a utilizacdo de
medicamentos, sua conservagao e a garantia de qualidade, a seguranca e a efetividade
terapéutica, para assegurar 0 uso racional.

Por meio da Portaria de Consolidacdo GM/MS n. 01, de 28 de setembro de 2017,
ficou definida a composicdo do kit de medicamentos e insumos estratégicos a ser
encaminhado pelo Ministério da Saude para a Assisténcia Farmacéutica as Unidades da
Federacéao atingidas por desastres de origem natural associados a chuvas, ventos e granizo
e define os respectivos fluxos de solicitagéo e envio.

“Os kits de medicamentos e insumos estratégicos, tem a capacidade de atender até
guinhentas pessoas desabrigadas e desalojadas, por um periodo de trés meses, e sera
formado pelos medicamentos e insumos estratégicos constantes da listagem prevista nos
Anexos” - https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-gm/ms-n-874-de-4-de-maio-de-
2021-318280903

Cabe a Assisténcia Farmacéutica Estadual:
e Apoio aos municipios atingidos por desastres naturais e articular o envio de kits de
medicamentos e insumos estratégicos quando necessario;
e O diagnostico das necessidades, a garantia do fornecimento dos medicamentos e

insumos e a sua distribuicao;
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e Receber o material disponibilizado pelo Ministério da Saude e articular a distribuicéo

de forma rapida quando necessario.

C. Superintendéncia de Atencado Priméria a Saude

Estagio Acdes

e A APS deveré realizar as orientacfes especificas para os cuidadores quanto a higiene
corporal e oral, as mudancas de decubito, a alimentacéo e hidratacao adequada, aos
cuidados com a pele;

e Realizar visita domiciliar periédica pelo ACS e sempre que necessario pelos demais
profissionais da equipe, oferecendo suporte técnica e emocional ao acamado e aos
familiares;

e A APS devera trabalhar em rede com outros profissionais de saude dos demais pontos
de atencdo para garantir a integralidade da assisténcia.

e Divulgar as orientacdes necessarias para preparacédo do domicilio para enfrentamento
de alagamentos, enchentes ou inundacgdes;

e Dar conhecimento aos profissionais da equipe e a populacao do territério o plano de
contingéncia;

e Capacitar os profissionais da assisténcia para o cuidado necessarios aos pacientes
acamados quanto ao manejo clinico adequado em casos de doencas relacionadas a
veiculacdo hidrica.

e Mobilizacdo de recursos adicionais (materiais e humanos), bem como apoio
complementar da esfera estadual.

e Orientar aos ACS em alertar os moradores dos domicilios com pessoas acamadas
para preparacdo em casos de enchentes ou inundacdes e informando os contatos
telefébnicos em casos de urgéncia e emergéncia;

e Articular em conjunto com a area da assisténcia a saude das secretarias municipais.

e Acionar a defesa civil quando necessario para retirada e abrigo seguro de pessoas
acamadas vitimas de enchentes e inundacoes;

e Manter o atendimento nos servicos de APS, com a infraestrutura necessaria (pessoal,
medicamentos, insumos);

e Organizar escala de plantdo dos profissionais para o atendimento hospitalar e garantir

Situacdo de seu cumprimento;

Emergéncia Levantar necessidade de leitos para o atendimento aos principais agravos;

Identificar leitos para atendimento em Unidade de Tratamento Intensivo;

Garantir leitos de retaguarda para pacientes agudos e crénicos;

Garantir medicamentos e insumos para as principais gravidades;

Garantir a notificacdo dos casos de doencgas de notificagdo compulsoria;

Garantir profissionais para os atendimentos emergenciais de gravidade.

Nao deve ocorrer restricdo de atendimento a qualquer pessoa nas Unidades Basicas

de Saude da APS no SUS por auséncia de cadastro prévio nas equipes;

e Prestar atendimento a toda populacao do seu territério, atendendo tanto as
necessidades de saude crbénicas, como as agudas;

e No acolhimento, deve-se avaliar o potencial de risco, agravo a saude e/ou grau de
sofrimento da pessoa, considerando dimensdes fisica, psiquica e social, além de
critérios de vulnerabilidade e de classificagéo de risco;

e Atendimentos da demanda programada das condi¢Bes inerentes ao nivel de atenc¢éo,
tais como: pré-natal (manter a realizacao da estratificacéo de risco conforme Guia do
Pré-natal na APS e recomendacdes de manutencdo do acompanhante nas consultas,

e Apos as aguas baixarem, sera necessario retirar a lama e desinfetar o local (sempre se
protegendo). Lave o chao, paredes e objetos caseiros, desinfetando com agua sanitaria
na proporcao de 1 litro de hipoclorito de sédio (2,5%) ou agua sanitaria para 4 litros de
agua, deixando agir por 30 minutos.

Normalidade

Crise

48



1. Coordenadoria de Promocéao da Saude

1.1 Geréncia de Alimentacéao e Nutricao

Estagio Acdes

Promover acesso a alimentos in natura;

Restringir 0 acesso a alimentos ultraprocessados;

Acompanhar os beneficiarios do Programa Bolsa Familia;

Realizar as acdes do Programa Academia da Saude;

Incentivar a implementacdo da dispensacao de ferro, acido félico e

Vitamina A do Programa de Micronutrientes;

e Realizar a Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN) na Rede de Atencgéo
a Saude;

e Monitorar a Inseguranca Alimentar e Nutricional (INSAN), por meio da
Triagem para Risco de Inseguranca Alimentar na APS (TRIA);

e Estabelecer articulacdo com a Camara Intersetorial de Seguranca
Alimentar e Nutricional (CAISAN/MS), com o Conselho Estadual de
Seguranca Alimentar e Nutricional (CONSEA/MS), com a Comissao
Intersetorial de Alimentacao e Nutricdo (CIAN/MS) do Conselho Estadual
de Saude (CES) de Mato Grosso do Sul e demais entidades afins.

e Acompanhar os informes meteoroldgicos sobre a previsdo do tempo do
estado e municipios;

e Monitorar alerta e o progndstico de chuvas intensas e inundacéo;

e Articular com a CAISAN/MS, com o CONSEA/MS, com a CIAN/CES/MS
a obtencao de dados sobre as areas consideradas vulneraveis ao risco
de sofrer efeitos frente a um desastre associado a chuvas intensas e
inundacdao, e por consequéncia risco de INSAN;

e Convocar junto com a Geréncia de Alimentac¢é@o e Nutricdo da SES/MS,
0os membros do Comité de Monitoramento de Eventos Saude em
Desastre e definir responsabilidades dos atores envolvidos na atuacao;

e Articular intervencdes junto a CAISAN, CONSEA e CIAN;

Intensificar alerta para as SMS sobre eventos em monitoramento.
Compor o COE — Comité de Opera¢édo de Emergéncia sobre situacéo de
ESP por inundacéo (necessidades de salde, dados e informacdes de
doencas e agravos) junto com a Coordenadoria de Emergéncias em
Saude Publica (CESP);

e Alimentar o sistema de informacao da area (quando disponivel);

e Articular com os municipios as a¢des de saude nos abrigos e dispositivos
afins;

e Intensificar as acbes de VAN e TRIA;

e Preparar/apoiar a elaboracao do relatorio executivo sobre os impactos

Normalidade

Situacdo de Emergéncia das chuvas intensas e inundagéo na alimentagdo e nutricdo da
populacao;

e Acompanhar os dados de doencas relacionadas a chuvas intensas e
inundacao;

e Verificar com demais secretarias, por meio da CAISAN, a possibilidade
de fornecimento de agua potavel para a populacao;

e Verificar com demais secretarias, por meio da CAISAN, a possibilidade
de fornecimento de alimentagdo adequada e saudavel, conforme
Decreto Presidencial N° 11.936, de 05 de marco de 2024;

e Articular com a CAISAN, CONSEA e CIAN critérios para oferta de
refeices prontas para 0 consumo.

e  Participar do COE — Comité de Operacdo de Emergéncia e apresentar
a situacdo de Emergéncia em Saude Publica — ESP, levando as
demandas de Seguranca Alimentar e Nutricional;

Crise e Apoiar os municipios nas a¢Bes de enfrentamento da Inseguranca
Alimentar e Nutricional;

e  Elaborar boletim informativo sobre a situacdo de ESP em conjunto com
outras areas técnicas, acerca da situacdo de Seguranca Alimentar e
Nutricional,
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e  Articular com CAISAN, CONSEA e CIAN o desenvolvimento de acdes
necessarias;

e Intensificar as atividades de VAN e TRIA;

e Avaliar o cenario e dimensionar o recurso adicional (material e humano)
necessario no ambito da INSAN/SAN;

e  Construir e publicar documento e campanhas direcionado a populacao
com recomendac0es e alertas. Exemplo:

o Cuidado: Chuvas fortes fazem com que os roedores
busquem novos abrigos, o que aumenta 0 risco de
contaminacdo de alimentos e utensilios pela bactéria
Leptospira interrogans ou pelo hantavirus;

o Atente-se: Menos acesso a alimentos pode aumentar a
suscetibilidade humana a infeccbes e doencas de
transmisséo vetorial;

o Alerta; Durante uma enchente, o risco de contato com agua
poluida aumenta, assim como o0 risco de ingestdo de
alimentos contaminados por agua parada.

o Priorize alimentos seguros, higienize frutas, legumes e
verduras adequadamente e tenha cuidado com a &agua,
filtrando-a e fervendo ou usando 4gua sanitéria;

o Descarte: Descarte todos 0s alimentos que tiveram contato
com a &agua da enchente, incluindo alimentos embalados,
enlatados e alimentos pereciveis (frutas, legumes,
verduras);

o Alimentos cozidos/refrigerados: Nado consuma alimentos
cozidos ou refrigerados que ficaram por mais de duas horas
fora da geladeira, especialmente carnes, frangos e peixes;
Embalagens: Alimentos com embalagem em plastico
(garrafas PET, leite em saco, grdos ensacados) que
entraram em contato com a agua da enchente devem ser
descartados;

o Higienizag&do: Lave cuidadosamente frutas, legumes e
verduras com agua limpa e sabdo, removendo partes
danificadas. Utilize solucao de agua clorada (uma colher de
sopa de agua sanitaria para cada litro de agua);

o Utilize apenas agua potavel para cozinhar e beber;

o Se nado houver certeza da potabilidade da agua, filtre e ferva
por 5 minutos, ou utilize solucdo de agua sanitaria (2 gotas
para cada litro de agua) e espere 30 minutos;

o Lave cuidadosamente todos os utensilios de cozinha e
superficies com agua limpa e sab&o antes de usar;

o Mantenha pereciveis (carnes, laticinios, alimentos prontos)
sempre refrigerados;

o Caso falte energia, feche as portas da geladeira/freezer
para conservar a temperatura;

o Priorize frutas que demandem pouca higienizacdo
(bananas, laranjas com casca);

o Opte por alimentos embalados, se disponiveis, e que nao
tenham contato com agua da enchente.

o Evite o consumo de agua de fontes que possam ter sido
contaminadas pela inundacédo. Se néo for possivel, antes de
consumir, andlise laboratorial € necessaria.

e  Monitorar o cenario de SAN/INSAN da populacéo atingida, por meio da
VAN e TRIA.

50



SECRETARIA DE MEIO AMBIENTE, DESENVOLVIMENTO, CIENCIA, TECNOLOGIA E
INOVACAO

1. Grupo de Resgate Técnico Animal Cerrado Pantanal (GRETAP)

Estagio Acdes

Reunibes mensais do GRETAP-MS;

Oferecimento de cursos de capacitacdo para atuagdo em situacdes de emergéncia;

Postagens nas midias sociais;

Resgate de animais;

Estabelecimento de parcerias para ampliacdo das atividades do GRETAP-MS;

Campanhas de arrecadacao de recursos financeiros;

Campanhas de doacéo de insumos - doacao de insumos alimentares ndo pereciveis

e médicos;

LicitacBes e compras de insumos alimentares e médicos;

Monitoramento do clima;

e Planejamento anual das areas estratégicas para atendimento e resgate animal em
desastres provocados por chuvas intensas - workshop anual GRETAP/MS;

e Elaborar e atualizar protocolos;

e Levantamento de possiveis parceiros no resgate técnico animal;

e Solicitar autorizacdo para resgate de animais selvagens junto aos Orgaos
competentes - Listagem anual de operacionais;

e Listagem de locais para recebimento e manutencéo de animais silvestres e
domésticos;

e Andlise dos pontos estratégicos para estabelecimento dos Postos Médicos -

Veterinario avancados e abrigos.

Levantamento das areas potencialmente afetadas pelo evento iminente;

Enviar oficios para os parceiros - doag&o de insumos alimentares e médicos;

Intensificar campanhas de arrecadacéo de recursos financeiros;

Campanhas de doac¢éo de insumos - doacdo de insumos alimentares ndo pereciveis

e médicos.

Manter campanhas de arrecadacéo de recursos financeiros;

e Iniciar recolhimento / recebimento de insumos alimentares (pereciveis);

e Intensificar campanhas de doacao de insumos - doagdo de insumos alimentares nao
pereciveis e médicos;

e Montar as equipes operacionais;

e Intensificar treinamentos;

e Campanhas de orientacdo da populacdo sobre os procedimentos ao encontrar

animais em situacao de risco.

Normalidade

e Preenchimento do Formulario de Diagnéstico Inicial: Mapeamento das condi¢des das
areas atingidas e levantamento de necessidades de atuacdo em resgate /aporte

Situacéo de nutricional;
Emergéncia |® Operacionalizagdo dos Postos Médicos - Veterinario avancados e dos abrigos;
e Oferecimento de aporte nutricional a animais ilhados fora de areas de risco;
e Resgate de animais em situag&o de risco;
e Imunizacdes e profilaxia de animais atendidos (resgatados e monitorados).
Crise e Acionamento de parceiros para o resgate técnico animal.
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SECRETARIA DE ESTADO DE JUSTICA E SEGURANCA PUBLICA

1. Corpo de Bombeiros Militar de Mato Grosso do Sul

Estagio Acdes
e Fluxo normal de atendimento as ocorréncias diérias;
_ e Levantamento de dados para estratégias;
Normalidade |o Aquisicio de equipamentos;
e Elaboracao de Planos de operacdes.

Acbes de prevencao (Campanhas de orientagdo quanto a seguranca da populagédo no
que se refere a chuvas intensas, ventos fortes, desmoronamento e quedas de arvores);
Acbes em conjunto com outras instituigoes;

Capacitacéo de efetivo com cursos e treinamentos;

Capacitacdo de publico externo (curso, treinamento, orientacéo, educacéo infantil...);
Manutencéo de equipamentos e ferramentas.

Acionamento do plano de operagdes;

Equipes de pronto emprego e sobreaviso sdo devidamente acionadas;

Articulacdo com outras instituicdes e ONGs.

Todo o efetivo fica a pronto emprego para responder as chamadas de todo e qualquer
evento provocado pelas chuvas intensas (alagamentos em residéncias, quedas de
arvores, desmoronamentos entre outros.

e E solicitado apoio ao Governo Federal, esta situacéo ja esta prevista em Planos de
Operacao elaborados e alinhados durante o periodo de normalidade.

Situacdo de
Emergéncia

Crise

2. Comando de Policiamento Ambiental (CPAMB)

Estagio Acdes

e Dirigir agbes preventivas no que tange a fiscaliza¢@o preventiva de empreendimentos
que demandam observacdes no tocante ao aumento do niumero de niveis de agua em
parceria com os 6rgdos ambientais Estaduais e Municipais licenciadores de tais
atividades;

e Estipular um banco de dados estratégicos visando mapear tais empreendimento e

Normalidade elaboracao de possivel protocolo de enfrentamento as problematicas que poderdo
emergir em caso de excesso de precipitacées no Estado;

e Montar comissBes junto aos 0Orgdos municipais, estaduais para deliberacdes
preventivas acerca de desastres envolvendo as precipitacfes em excesso no Estado
e possiveis formas de otimizacdo de enfrentamento, quantificando necessidades
logisticas, de pessoal e apoio técnico especializado.

e Convocacédo prévia de langamento das comissfes de intervencdo em evento critico,
nomeacdo de diretorias, coordenacdo e definicdo das instituicbes integrantes e
estipulacao das funcdes.

e Definidas as fungdes, informar ao Grande Comando Correspondente para reporte ao
Comando Geral da Instituicdo acerca do papel a ser assumido pela PMA em caso de
situacdes que demandem a pronta intervencao de aporte logistico;

e Consequente publicagdo em Diério Oficial do que fora decidido em comissao e demais
peculiaridades que envolvem instituicdo como um todo durante o evento critico;

e Estimativa de Gastos e necessidades.
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e Situacdo de Pronto emprego e identificacdo da problematica no que tange a localidade
atingida, dimensé&o do dano e necessidades logisticas necessarias ao enfrentamento
da situacéo;

e Convocacdo em caréater de relevante importancia para definicdo das necessidades
logisticas e apoio técnico especializado de cada instituicdo ou érgdo competente;

e Composicao prévia da equipe de campo inclusive com a designacao de um oficial para
ponto focal e coordenacdo das equipes que atuardo in loco, como canal de
comunicacao direta com o grande comando acerca das condi¢cfes e progressao das
atividades concernentes a missdo desempenhada;

Prontiddo das equipes de campo.

Convocacao presencial da comissdo com todos os focais da instituicdo para compor o
gabinete de crise estando a composicdo ja devidamente configurada e as equipes ja
definidas para inicio da misséo;

e Esperar a autorizacao do senhor Governador do Estado por intermédio do Cmd. Geral

Situacdo de para a competente intervencéo no evento critico;

Emergéncia e Assuncao das fungOes relacionadas ao trajeto, seguranca e desempenho das equipes
multidisciplinares na missdo desempenhada além da coordenacado geral da misséo,
atuando como provedor de aporte logistico, de pessoal e de conhecimento de terreno,
possuindo em relacao a missédo, precedéncia na tomada de decisao e direcionamento
das equipes.

e Execucdo propriamente dita com um focal em campo responsavel pela supervisédo da
execucao in loco e outro oficial no gabinete de crise o qual reportara as dificuldades
encontradas por meio do repasse do focal a este e consequente repasse das
informacdes ao Comandante Geral da instituicdo para alinhamento das acoes;

e Atualizacdo cada 12 horas da situacdo de enfrentamento e aporte aos que forem
diretamente afetados onde, em virtude da dinamica dos fatos, podera haver a
necessidade de adequacdo logistica e de pessoal, devendo ser repassado ao focal do

Crise gabinete de crise;

e Subsidio do CEMTEC as equipes de campo no que tange as condi¢des meteoroldgicas
devendo ter um representante deste no gabinete de crise;

e Rescaldo, avaliagdo dos danos, normalizacdo das circunstancias e ado¢&do nas
medidas cabiveis posteriores (autos de infracdo, relatérios circunstanciados entre
outras medidas);

e Avaliacéo dos riscos, dificuldades e prestacéo de contas por meio de uma convocacao
do gabinete de crise posterior para adequacdes e ajustes futuros.

SECRETARIA DE ESTADO DE GOVERNO E GESTAO ESTRATEGICA

1. Coordenadoria Estadual de Protecao e Defesa Civil

Estagio Acdes
e Levantar dados para definir estratégias e Planos de Trabalho;
e Estruturar a Defesa Civil Estadual relacionada aos riscos associados aos desastres;
e Adquirir materiais, equipamentos e veiculos;
e Acompanhar as previsdes meteoroldgicas e hidrologicas;
e Monitorar e detectar os niveis hidrolégicos e pluviais;
e Confeccionar o(s) Plano(s) de Trabalho para responder aos desastres;
N : e Treinar e capacitar Agentes Voluntarios em Defesa Civil - AVDC;

ormalidade . .
e Cadastrar telefones e pessoas para o recebimento de alertas;
e Participar do Centro Integrado de Coordenacéo Estadual — CICOE/PMIF/MS;
e Conscientizar a populacéo;
e Realizar educacao ambiental,
e |dentificar os riscos associados as areas consideradas vulneraveis;
e Participar da elaboracdo do Plano de Contingéncia Estadual para Desastres

juntamente com a SES.

e Atender as demandas de Defesa Civil encaminhadas pelos municipios;
e Ac0es de prevencgdo: realizar cursos, palestras, seminarios e campanhas educativas
e AcBes em conjunto com outras instituicdes;

53



e Realizar levantamentos de areas susceptiveis a enchentes e chuvas intensas e suas
consequéncias.

e Auxiliar a Decretagao de “Estado de Emergéncia Ambiental”;

Auxiliar a Decretagao de “Situagcao de Emergéncia” codificado como Chuvas
Intensas;

Emitir alertas para a populacéo, via mensagens de SMS;

Articular com a CVSAT para possivel ESP;

Manter equipes de servico para atendimento aos desastres.

Confeccionar Registro do Desastre na plataforma S2ID;
Confeccionar o Plano de Trabalho na plataforma S2ID;
Executar o Plano de Trabalho de acordo com as metas.

Convocar os Agentes Voluntarios em Defesa Civil — AVDC para respostas aos

desastres;

e Fornecer combustivel para as aeronaves, viaturas, barcos e equipamentos
empenhados nas ac¢des de chuvas intensas;

e Fornecer alimentacao (café da manhd, almoco e jantar) para o efetivo envolvido nas
respostas aos desastres;

e Fornecer embarcacdes para transporte pluvial de pessoas, materiais e

Crise equipamentos;

e Fornecer hospedagem aos envolvidos nas opera¢des de enfrentamento aos
desastres;

e Fornecer veiculos para transporte de pessoal (6nibus, micro-6nibus, vans e
caminhonetes);

e Promover ajuda humanitaria as familias afetadas, como ribeirinhos, indigenas, entre

outros (agua potavel, cestas basicas, kit dormitério, kit idoso, kit infantil, kit higiene e

kit limpeza).

Situacdo de
Emergéncia

COMUNICACAO EM SAUDE

A comunicacdo em saude constitui uma das estratégias centrais para a efetividade
das acbes previstas neste plano de contingéncia, especialmente em contextos de
emergéncia provocados por chuvas intensas. Em cenarios de inundacdes, enxurradas e
alagamentos, a difusdo de informacdes corretas, tempestivas e acessiveis € essencial para
orientar a populagéo, reduzir riscos a saude e garantir uma resposta coordenada entre 0s
diferentes setores envolvidos.

A abordagem adotada baseia-se no principio da transparéncia e acessibilidade,
considerando as especificidades culturais, linguisticas e sociais das populagdes atingidas,
incluindo comunidades indigenas, ribeirinhas, urbanas periféricas e quilombolas. As
mensagens serdo elaboradas com linguagem clara e adaptada a realidade local, evitando
termos técnicos e promovendo o engajamento ativo da comunidade.

As estratégias de comunicagao envolverao:

o Campanhas educativas multicanais, com contetdo sobre prevencéo de doencas de
veiculacdo hidrica, uso seguro da agua, manejo adequado de residuos, higiene
pessoal e ambiental, cuidados com alimentos, prevencao de acidentes e de doencas

zoonaoticas;
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o Utilizacdo de radios comunitarias, carros de som, redes sociais, grupos de
WhatsApp, TV e parcerias com liderancas locais, garantindo a ampla disseminacao
das informacdes e a escuta ativa das demandas da populagéo;

« Material impresso e audiovisual direcionado para diferentes faixas etarias e publicos,
com foco especial em criancas, idosos e pessoas com deficiéncia, assegurando
inclusédo e equidade;

o Alertas de risco e avisos preventivos, integrados com os boletins meteoroldgicos e
hidrologicos, emitidos em tempo real pelas autoridades competentes e repassados
as comunidades por canais confiaveis;

e Acbes de mobilizacdo social por meio de agentes comunitarios de saulde,
profissionais da atencdo primaria, liderancas comunitarias e equipes da vigilancia
em saude, reforcando os comportamentos protetivos e facilitando o acesso a

Servicos.

A comunicacdo em saude, neste plano, serd estruturada para promover ndo apenas
a transmisséao de informacado, mas também a formacao de redes de apoio, o fortalecimento
do senso de corresponsabilidade social e o estimulo ao protagonismo comunitario na
resposta aos desastres. A articulacdo com a educacao em saude, com foco na preparacao
e resiliéncia, contribuird para minimizar os danos a saude coletiva, ambiental e animal,

alinhando-se a abordagem integrada de Satde Unica.

» 6 Consideracdes finais

O Plano de Contingéncia para Desastres Provocados por Chuvas Intensas no
Estado de Mato Grosso do Sul apresenta uma abordagem abrangente e integrada para
enfrentar os desafios impostos por eventos hidrologicos extremos. Estruturado com base
nos principios da Sadde Unica, o plano reconhece a interconexdo entre saide humana,
animal e ambiental, proporcionando uma perspectiva holistica para a mitigacdo dos
impactos de desastres.

Ao longo do documento, foram detalhadas diretrizes que priorizam a prevencéo, a
preparacdo e a resposta rapida a situacdes de emergéncia, com foco na protecédo das
populacdes vulneraveis e no fortalecimento das infraestruturas de satde. A implementacao

de estratégias especificas, como o mapeamento de areas de risco, a mobilizacédo
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intersetorial e 0 monitoramento continuo de indicadores ambientais e de saude, reforca a
capacidade do estado em lidar com situacdes de crise.

Além disso, o plano destaca a importancia da colaboracdo multissetorial e do
engajamento comunitario como pilares essenciais para garantir a efetividade das acgbes e
a sustentabilidade das solucdes adotadas. A adaptacéo constante as mudancas climaticas
e as condicdes regionais é fundamental para assegurar que as medidas sejam eficazes e
alinhadas as necessidades locais.

Ademais, este plano representa um marco no enfrentamento de desastres naturais
no Mato Grosso do Sul, promovendo a resiliéncia das comunidades e a preservacao do
equilibrio ecoldgico. Ele reforca o compromisso do estado em proteger a saude publica, os
ecossistemas e o bem-estar da populacdo, contribuindo para um futuro mais seguro e

sustentavel.
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