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No Brasil, assim como em outros paises, ha uma tendéncia de crescimento dos desastres de
origem natural (como as inundac¢des, secas e deslizamentos) e tecnolégicos (mineracgao, quimicos
e radioativos, por exemplo) e de seus impactos humanos (incluindo os impactos sobre a saude),
ambientais e materiais. Os desastres sao variados e muitas vezes imprevisiveis, mas sua
recorréncia ao longo dos anos permite a identificagdo dos tipos mais frequentes assim como de
municipios e regides mais afetados (BRASIL, 2018).

Embora seja possivel identificar e caracterizar os desastres, € importante observar que cada
desastre apresenta particularidades em relacéo ao tipo de evento, sua complexidade; ao tamanho
da area afetada e as caracteristicas da populacao exposta, bem como diferentes condi¢bes
socioambientais presentes no territorio; que podem afetar de formas variadas a salude das
populacdes (BRASIL, 2018).

A gestao de risco de desastres envolve um processo de antecipacao, planejamento e preparagédo
para resposta, envolvendo os diferentes setores e esferas de governo nos ambitos municipal,
estadual e federal, assim como a sociedade organizada e as comunidades suscetiveis. O setor
salde tem grande responsabilidade nesse processo, uma vez que os impactos dos desastres
resultam em efeitos diretos de curto, médio e longo prazos e indiretos sobre a salde e o0 bem-
estar das populacdes (BRASIL, 2018).

A elaboracéo de um bom Plano de Preparacao e Resposta para o Setor Saude (PPR) é uma das
principais acdes desse processo e sua preparacao tem inicio antes da ocorréncia do desastre
propriamente dito. Este roteiro foi elaborado com base nas diretrizes do Guia de Preparacéo e
Respostas do Setor Saude aos Desastres e tem o objetivo de subsidiar a atuacao da Secretaria
de Estado de Saude de Minas Gerais (nivel central e unidades regionais), e Secretarias
Municipais de Saude na elaboracao de planos de preparacédo e resposta para situacfes de
inundacdes e deslizamentos.

1. Acdes de preparacao

Previamente & ocorréncia de desastres, 0 setor salde deve estar preparado e ter seus recursos
dimensionados para responder de maneira adequada a situacao de emergéncia. Os gestores e
profissionais de saude devem conhecer a realidade relacionada aos riscos de desastres no seu
territério como forma de identificar necessidades para os diferentes tipos de eventos, grupos
populacionais e areas do municipio. Para isso deve ser realizado levantamento de informacdes
sobre caracterizagdo do municipio, perfil da populagéo, histérico de desastres no municipio ou
regido €, perfil de morbimortalidade nos ultimos 10 anos e capacidade de resposta conforme
sugestdo de formularios disponiveis no Anexo 10878724 desta Nota Técnica.

Observacdes:
a. ldentificar e localizar os locais elencados para constituicdo de abrigos. Durante o evento
cabera ao setor Saude gerenciar a reducdo dos riscos nos abrigos - controle higiénico-
sanitario dos alimentos, agua (inclusive doacdes), medicamentos, vacinas e estrutura fisica.

b. Segundo a Organizacdo Mundial da Salde (OMS), o nimero adequado de
estabelecimentos de salde para satisfazer as necessidades de salde essenciais da



populacéo afetada por um desastre séo:
- 1 unidade bésica de salde para cada 10.000 pessoas;
- 1 centro de saude para cada 50.000 pessoas;
- 10 leitos de hospitais para cada 10.000 pessoas.

c. Além disso, a OMS preconiza um nimero adequado de profissionais de saude qualificados
para atendimento da populacdo em situacdo de normalidade e que pode ser utilizado
também como referéncia para situacfes de desastre:

- no minimo 1 médico para cada 10.000 pessoas;
- no minimo 1 enfermeiro para cada 10.000 pessoas

d. Municipios com menos de 50.000 habitantes devem incluir no levantamento da capacidade
de resposta (CR) os recursos complementares, ou seja, recursos gue 0 municipio ou regiao
nao possuem, mas que podem ser necessarios para atendimento da populacéo

e. As informagdes obtidas com os levantamentos realizados devem ser sistematizadas em
mapas, contendo informacdes simplificadas que possam contribuir para analise da situacéo
e tomada de deciséo, assim como para facilitar trabalhos de campo em resposta a
desastres ou subsidiar agbes preventivas. Se necessario, os profissionais do setor satde
devem realizar a articulacdo com outras areas ou setores e indicar aos profissionais
responsaveis pelo mapeamento os itens fundamentais a serem mapeados como areas
vulneraveis; populacdes vulneraveis e estabelecimentos de salde. Recomenda-se que
sejam mapeadas as estruturas de salde listadas nos itens “capacidade de resposta”,
“capacidade de resposta complementar”, localizacao do local de residéncia das pessoas
acamadas, pessoas com dificuldade de locomocéao e gestantes, ponto de captacao de agua
para consumo humano, locais elencados para constituicdo de abrigo.

2. AcoOes de resposta

A organizacao do setor saude para resposta aos desastres envolve a avaliacdo dos danos e
necessidades da populacéo afetada; a identificagéo, no caso de mortes e doengas, das principais
causas de morbidade e mortalidade; o desenvolvimento de um sistema de
informacao/comunicacéo do setor saude para identificar epidemias e orientar as intervencdes
necessarias. A atuagao do setor saude ocorre durante todo o ciclo do evento, portanto, as acdes
devem ser planejadas temporalmente. Algumas ac¢des sdo desenvolvidas durante a fase aguda do
desastre, enquanto outras deverdo ser planejadas, mas ndo implementadas até a fase pés-evento
(BRASIL, 2018).

O Plano de Preparacao e Resposta do setor saude deve prever o provimento de agua potavel e
segura, incluindo a avaliacdo da necessidade de distribui¢cdo de hipoclorito; acesso adequado a
saneamento; imunizacao; seguranca alimentar; abrigos e servicos clinicos basicos. Além disso,
para garantir 0 acesso aos servigos de saude, é essencial: identificar grupos vulneraveis e suas
necessidades; organizar servicos para melhorar o acesso dos grupos vulneraveis; envolver
membros da comunidade e outros grupos na avaliagdo inicial e no desenvolvimento de acdes de
intervencdo. Destaca-se que o envolvimento da comunidade é fundamental em todas as etapas do
processo de gestao do risco de desastres, desde a prevencéo até a reconstrucédo (BRASIL,
2018).

Considerando especificamente, a atuacao do setor saude frente a inundacdes e deslizamentos,
destaca-se a seguir acfes do setor salde em resposta aos casos de diarreia, leptospirose,
lesBes/traumas e acidentes com animais peconhentos.

Atencao basica:

- Realizar os primeiros atendimentos e atender os casos que ndo demandem internacao hospitalar
e/ou especialidades;

- Encaminhar pacientes com problemas mentais para os dispositivos da rede de atencéo
psicossocial. Caso ndo haja no municipio sede de residéncia do usuario, encaminhar para o



municipio de referéncia de acordo com as pactuagdes ja existentes.

- Realizar acdes de educacdo em salde para evitar a proliferacdo ou ocorréncia de novos casos;
- Identificar grupos vulneraveis;

- Identificar fatores de risco;

- Realizar imunizagao/soroterapia.

Urgéncia e emergéncia

- Avaliar agravamento da situacao e necessidade de hospitalizacdo para hidratacao e outros
procedimentos pertinentes ao quadro;

- Avaliar necessidade de hospitalizacao para realizacdo de procedimentos pertinentes ao quadro
Nnos casos mais graves (ex.: cirurgias).

- Identificar os servicos que realizardo o primeiro atendimento as situacdes de urgéncia e
emergéncia;

- Organizar os fluxos de acolhimento com classificagéo de risco, considerando o tipo de desastre
e as diretrizes estabelecidas;

- Importante: manter os protocolos assistenciais e diretrizes atualizados e disponiveis para todos
os profissionais.

- Encaminhar os usuarios para os demais pontos de atencdo da rede de acordo com a
necessidade, de acordo com os protocolos;

Vigilancia em satde

- Realizar controle higiénico-sanitario de alimentos e 4gua; com atenc¢éo especial no caso de
pacientes residentes em abrigos temporarios;

- Monitorar a qualidade da 4gua para consumo humano, especialmente no caso de solu¢des
alternativas de abastecimento;

Distribuir hipoclorito de s6dio 2,5%;

Realizar acbes educativas quanto ao manuseio e armazenamento adequado de 4gua, limpeza e
desinfeccdo de reservatérios e tratamento intradomiciliar por meio do uso do hipoclorito de sodio
2,5%;

- Realizar barreiras sanitarias, em articulacdo com a Vigilancia Sanitria e outros parceiros, para
realizar a fiscalizacdo dos veiculos transportadores de dgua para consumo humano (ex.: carros-

pipa);

- Avaliar os dados epidemiolégicos das doencas de transmissédo hidrica em conjunto com os
dados de qualidade da agua para consumo humano;

- Notificar os casos e controlar possiveis surtos; com articulacdo com laboratérios da regido para
realizagdo dos exames;

Destaca-se que os desastres causam rupturas que tém forte impacto na salde mental das
pessoas afetadas diretamente (populagédo e profissionais). A Atencdo Primaria a Saude é
primordial para o conhecimento e acompanhamento da salde mental das pessoas afetadas, em
especial as que residem em areas de riscos. Em municipios que possuem Centro de Atengéo
Psicossocial (CAPS), ele é constitui uma ferramenta fundamental da Rede de Atencéo
Psicossocial (RAPS) e desempenha funcéo estratégica de articulador do cuidado na Rede de
Saulde local. Os CAPS devem buscar uma integracdo permanente com as equipes de Atencéo
primaria & Saude locais. E importante destacar que a RAPS forte e resolutiva iré influenciar de
forma decisiva na capacidade de resposta local a uma situacdo de desastre. Dessa forma, o
diagnostico da rede é fundamental para o planejamento das acdes e deve estar contemplado no
Plano de Preparacéo e Resposta do setor salde para desastres (BRASIL, 2018).

O formulario de Avaliacdo de Danos e Analise de Necessidades (ADAN) pode ser utilizado como



uma fonte de dados como o niimero estimado da populagdo atingida e as condi¢des locais.
Sugere-se a utilizagdo dos modelos disponibilizados listados a seguir.

a. Modelos de formularios da Secretaria Municipal de Saude de S&o Paulo, disponiveis no
Guia de Preparacao e Respostas do Setor Saude aos Desastres por meio do

link: http:/Mmww.ensp.fiocruz.br/portal-
ensp/informe/site/arquivos/anexos/adbdflfblbd20e237ab67233e3f0adcfe67a267¢c.PDF

- Avaliacdo de danos humanos e servi¢os de saude;
- Avaliacdo de danos e identificag@o de necessidades em saude;
- Avaliacéo do fornecimento de 4gua para consumo humano;

- Monitoramento: avaliagdo de danos humanos e servi¢co de salde/fornecimento de agua para
consumo humano.

b. Modelos de formularios, disponiveis no Plano Nacional de Preparagéo e Resposta as
Emergéncias de Saude Publica: Guia de Preparacgdo e Resposta aos Desastres
Associados as Inundagdes para a Gestao Municipal do Sistema Unico de Saulde por meio
do

link: http://portalarquivos.saude.gov.briimages/pdf/2017/junho/08/Guia_para_sms_desastres_julho_2011.pdf

- ADAN-SUS - Preliminar (primeiras 24h e atualiza¢cbes);

- ADAN-SUS - Fornecimento de agua para consumo humano;

- ADAN-SUS - Estabelecimentos Assistenciais de Saude em Desastres;
- ADAN-SUS - Estabelecimentos Assistenciais de Salude em Desastres;
- ADAN-SUS - Diagnéstico Sanitario do Abrigo;

- ADAN-SUS - Sangue e hemoderivados.
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ANEXO |

CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO

Nome do municipio:

Populacao residente:

Populacao total atendida com abastecimento de agua:

Populacao total atendida com esgotamento sanitario:

Populacao urbana atendida com servigo de coleta de Residuos Sélidos Domiciliares (RDO):

Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/

http://app4.cidades.qgov.br/serieHistorica/

Municipio pdlo da regido de salde:

Municipio pélo da regido ampliada de salde:

Fonte: http://www.saude.mg.gov.br/parceiro/regionalizacao-pdr2

PERFIL DA POPULAGAO

Municipio:

N° de habitantes:

Escolaridade:
Menos de 01 ano:

Ensino fundamental incompleto:
Ensino fundamental completo:
Ensino médio incompleto:
Ensino médio completo:

Ensino superior incompleto:

Ensino superior incompleto:

Raca/cor (nimero, proporcéo):
Amarela:

Branca:

Indigena:

Parda:

Preta:

Faixa etaria (nimero, propor¢ao):
Até 04 anos:
05 — 09 anos:
10 — 19 anos:
20 —59 anos:

60 anos e mais:

Sexo (namero, proporgao):
Feminino:

Masculino:

Residentes em area rural e povos e comunidades

tradicionais (nUmero, proporcéo):
Populago rural:

Indigenas:

Quilombola:

Comunidade do campo:

Pessoas acamadas:

Pessoas com dificuldade de locomogéo:

Gestantes:

Fonte: http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206

https://cidades.ibge.gov.br/

https://aps.saude.gov.br/ape/esus

Sistemas locais de informacéo



https://cidades.ibge.gov.br/
http://app4.cidades.gov.br/serieHistorica/
http://www.saude.mg.gov.br/parceiro/regionalizacao-pdr2
http://www2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0206
https://cidades.ibge.gov.br/
https://aps.saude.gov.br/ape/esus

HISTORICO LOCAL

N° de decretos — situagdo emergéncia ou
estado de calamidade publica:

Fonte: https://s2id.mi.gov.br/paginas/relatorios/ (OBS: No S2id estdo
disponiveis somente decretos reconhecidos pela Unido)
Registros da Defesa Civil Municipal

Tipologia dos decretos - situacdo
emergéncia ou estado de calamidade
publica:

Fonte: https://s2id.mi.gov.br/paginas/relatorios/ (OBS: No S2id estdo
disponiveis somente decretos reconhecidos pela Unido)
Registros da Defesa Civil Municipal

Data dos decretos — situacdo emergéncia ou
estado de calamidade publica:

Fonte: https://s2id.mi.gov.br/paginas/relatorios/ (OBS: No S2id estdo
disponiveis somente decretos reconhecidos pela Unido)
Registros da Defesa Civil Municipal

Areas de risco:

Fonte: Registros da Defesa Civil Municipal

N° de 6bitos:

Fonte: Boletim Diario da Defesa Civil
http://www.defesacivil.mg.gov.br/index.php?option=com_content&view=article&id=7

PERFIL DE MORBIDADE

Tétano Acidental — total de casos por ano

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Leptospirose — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Hepatite A — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Acidente por Animais Peconhentos — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Doenca Diarreica Aguda — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Fonte: http://www.datasus.qov.br/DATASUS/index.php?area=0203&id=29878153
Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo
Sistemas locais de informacéo
Prontuario eletrénico
PERFIL DE MORTALIDADE
Tétano Acidental — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Leptospirose — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Hepatite A — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Acidente por Animais Peconhentos — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Doenca Diarreica Aguda — total de casos por ano
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Fonte: http://tabnet.datasus.gov.br/cqi/deftohtm.exe?sim/cnv/obt10mg.def 53
Sistema de Informacéao sobre Mortalidade
Sistemas locais de informacéo
Prontuério eletrénico



https://s2id.mi.gov.br/paginas/relatorios/
https://s2id.mi.gov.br/paginas/relatorios/
https://s2id.mi.gov.br/paginas/relatorios/
http://www.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0203&id=29878153
http://www.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0203&id=29878153

CAPACIDADE DE RESPOSTA (servicos disponiveis no municipio)

Unidade Bésica de Saude (quantitativo, TIPO equipe de profissionais de salde):

OBS.: explicitar caso esteja em area de risco ou haja possibilidade de impedimento no acesso

Unidade de Pronto Atendimento (quantitativo, tipo, equipe de profissionais de salde):

OBS.: explicitar caso esteja em area de risco ou haja possibilidade de impedimento no acesso

Centro de Especialidades (quantitativo, tipo, equipe de profissionais de salde):

OBS.: explicitar caso esteja em area de risco ou haja possibilidade de impedimento no acesso

Hospital (quantitativo, tipo, equipe de profissionais de salde):

OBS.: explicitar caso esteja em area de risco ou haja possibilidade de impedimento no acesso

Servico de Atendimento Mdével de Urgéncia — SAMU (quantitativo, tipo):

OBS.: explicitar caso esteja em area de risco ou haja possibilidade de impedimento no acesso

Laboratdrio para anélises de amostras bioldgicas (disponibilidade, analises realizadas, capacidade de anélise):

OBS.: explicitar caso esteja em area de risco ou haja possibilidade de impedimento no acesso

Laboratdrio para analises de amostras de agua (disponibilidade, analises realizadas, capacidade de analise):

OBS.: explicitar caso esteja em area de risco ou haja possibilidade de impedimento no acesso

Fontes: http://tabnet.datasus.gov.br/tabdata/cadernos/mg.htm
http://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/consulta.jsp
Sistemas locais de informacao

CAPACIDADE DE RESPOSTA COMPLEMENTAR (recursos externos ao municipio)

Unidade de Pronto Atendimento (quantitativo, tipo, equipe de profissionais de salde):

Centro de Especialidades (quantitativo, tipo, equipe de profissionais de salde):

Hospital (quantitativo, tipo, equipe de profissionais de salde):

Distancia até o municipio:

Outros servigos de referéncia da Rede de Atencgdo a Salde (quantitativo, tipo):

Fonte: reunides com gestores de saude locais



http://tabnet.datasus.gov.br/tabdata/cadernos/mg.htm
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