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APRESENTACAO

O Cabo de Santo Agostinho abrange uma &rea de 448,735 Kmz2. Localiza-se na
Mesorregido Metropolitana do Recife, Microrregido de Suape. Limita-se ao norte com
0S municipios de Moreno, Jaboatdo dos Guararapes, ao sul com 0s municipios de
Ipojuca e Escada, ao leste com o Oceano Atlantico e ao oeste com o municipio de
Vitéria de Santo Antéo (Figura 1).
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Figura 1 — Localizacéo geografica do municipio do Cabo de Santo Agostinho.

As terras do Cabo de Santo Agostinho sdo banhadas por inidmeros cursos
d"agua, sendo os mais importantes os rios Pirapama e Jaboatdo. O clima é tropical
guente Umido, com a média temperatura anual de 28 °C. A vegetacéo é composta por
mata capoeira, capoeirinha, vegetacdo arbustiva, coqueiral, canavial e manguezal.
Fauna tipica, bastante diversificada, composta de varias espécies de crustaceos,
moluscos e peixes.

Sua distancia do Marco Zero de Pernambuco é de 33 km, e 20 km do Aeroporto
Internacional dos Guararapes — Recife. A via de acesso ao municipio mais utilizado
séo as rodovias BR-101 sul e PE-60, seguido da PE-28 (Rodovia Vicente Pinzon) que
da acesso as praias do municipio cuja orla tem extensao da 24,1 Km (SEPLAM/ 1997).

A divisdo espaco-territorial estd compreendida por quatro regides politico-
administrativas (RPA), nove areas politico-administrativas (APA) e 18 Microrregifes
(Figura 2).
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Figura 2 — Divisdo espaco-territorial do Cabo de Santo Agostinho por RPA e APA.

A popula¢do do municipio, segundo ultimo censo realizado pelo IBGE em 2022,
é de 203.216 habitantes, com uma densidade demografica de 456,27 (hab./km?).
Todavia, do total de iméveis do municipio, 117.449 imdveis sdo trabalhados pelo
PNCD municipal, a maior parte deles presentes na zona urbana do municipio e,

portanto, além de cadastrados no SISPNCD, apresentam cobertura pelo Programa.



INTRODUCAO

A modificagdo do ambiente por agbes antrdpicas, 0 crescimento urbano
desordenado, o processo de globalizacdo do intercambio internacional e as mudancas
climaticas sao alguns fatores que vém facilitando a emergéncia e disseminacao das
doencas infecciosas humanas transmitidas por vetores. As arboviroses Dengue (DEN
1, DEN 2, DEN 3 e DEN 4), Chikungunya (CHIKV), e Zika (ZIKV) séo desafios para a
Saude Publica do Pais. Transmitidos por mosquitos vetores (Aedes aegypti e Aedes
albopctus) distribuidos no territério nacional e associados ao homem, a populagéo
brasileira encontra-se exposta a infec¢céo por esses arbovirus. Na auséncia de vacina
eficaz e tratamento especifico para dengue, zika e chikungunya, sdo importantes a
manutencdo e integracado de uma vigilancia entomolégica e epidemiolégica continua,
a fim de direcionarmos métodos de controle e prevencao contra essas arboviroses no
Pais.

Outro desafio da Saude Publica encontra-se na vigilancia de epizootias de
primatas ndo humanos (PNH) por ser a Febre Amarela (FA) uma doenca infecciosa
febril aguda, imunoprevenivel, causada por um arbovirus do género Flavivirus, familia
Flaviviridae. Reveste-se da maior importancia epidemiolégica, por sua gravidade
clinica. Essa enfermidade mantém-se endémica e enzodtica em diversas regides do
Brasil, embora isso ndo aconteca aqui no Estado de Pernambuco. Possui dois ciclos
epidemioldgicos de transmissdo distintos: um silvestre e outro urbano, que se
diferenciam pela espécie do mosquito transmissor e ambiente de ocorréncia. Do ponto
de vista etiolégico, clinico, imunoldgico e fisiopatoldgico, a doenca é a mesma.

No ciclo urbano a transmissao € do tipo homem-mosquito-homem, no qual o
Aedes aegypti é o principal vetor. Esse tipo de transmisséo ndo ocorre no pais desde
1942, mas, devido ao elevado potencial de disseminacdo em areas urbanas com a
presenca deste vetor, seu controle torna-se uma acao prioritaria diante de qualquer
ocorréncia de casos suspeitos e/ou epizootias nas localidades do estado.

No ciclo silvestre, que se mantém como de maior importancia epidemiolégica
no cenario nacional, diferentes espécies de mosquitos atuam como vetores e infectam
acidentalmente o homem: Haemagogus (Hg. janthinomys, Hg. albomaculatus e Hg.
leucocelaenus) e Sabethes (Sa.chloropterus). Primatas ndo humanos (PNH)
participam como hospedeiros, amplificando o virus durante a fase virémica.

Mesmo com vacina para febre amarela a vigilancia e controle das arboviroses

sao de grande importancia.



As arboviroses constituem um dos principais problemas a serem enfrentados
na saude publica no estado de Pernambuco, aonde ha a introdugéo de novos virus
e 0 quadro epidémico das ja existentes.

Em 2023 no Cabo de Santo Agostinho, foram registrados 552 casos suspeitos
de dengue, até a Semana Epidemioldgica (SE) 52, mostrando um leve aumento em
relacdo ao mesmo periodo de 2022, que forma notificados 507 casos suspeitos.
Em relagdo a chikungunya foram notificados 191 casos, o que mostra uma
diminuicdo de 58,9% em relacdo ao mesmo periodo de 2022 quando foram
notificados 324 casos suspeitos.

Para a doenca aguda pelo virus zika, em 2023 foram notificados 7 casos,
caracterizando também uma diminui¢do de casos notificados, quando comparado ao

mesmo periodo de 2022 onde foram registrados 12 casos suspeitos.

o Indicadores epidemioldgicos de 2023 até SE 52 para dengue, chikungunya e

zika.

TABELA 1. Distribuicdo dos casos de Arboviroses do municipio do Cabo de Santo
Agostinho, SE 53/2023.

L Dengue Chikungunya Zika
Classificagdo
Ano 2023
Notificados 552 191 7
Confirmados 13 3 0
Descartados 539 188 7
Em investigacao 0 0 0

Fonte: Sinan/SVS/MS
*Dados até SE 52, extraidos em 24/01/2024.



TABELA 2. Distribuicdo dos casos de Arboviroses por Faixa Etaria do municipio do
Cabo de Santo Agostinho, SE 52/2023.

. L. Dengue Chikungunya Zika
Faixa Etaria
Notificados Confirmados Notificados Confirmados Notificados Confirmados

<1 Ano 4 0 0 0 0 0
1-4 20 3 4 1 0 0
5-14 72 2 13 0 0 0
15-24 147 0 36 0 3 0
25-34 149 2 56 0 0 0
35-44 89 1 43 0 2 0
45-54 46 4 28 1 1 0
55-64 19 0 3 0 0 0
65 e+ 6 1 8 1 1 0
Total 552 13 191 3 7 0

Fonte: Sinan/SVS/MS
*Dados até SE 52, extraidos em 24/01/2024.

indices de infestac&o Predial (1IP) e Breteau (IB) do Aedes aegypti durante 2023:

Resultado dos LIRAa's de 2023
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Fonte: Software LIRAa
*Dados até 522 SE (Semana Epidemioldgica)



Cobertura das visitas e pendéncias de 2023:

ANO: 2023*
g COI?AEC»)TELfSRA 22 % COBERTURA DE % PENDENCIA
CICLO TRABALHADOS VISITA DOMICILIAR DOMICILIAR
1 23,8% 40,8% 16,9%
2 23,4% 40,0% 16,5%
3 18,7% 32,5% 13,7%
4 17,1% 30,1% 12,9%
5 20,3% 35,6% 15,3%
6 24,9% ] 43,9% 18,9%
FERGENTUALMEDID | percmmun. wépro | oy o
2 DE COBERTURA DE N
MHOWIESS VISITA DOMICILIAR PENIDIENC A
TRABALHADOS DOMICILIAR
MEDIA 21,4% 37,1% 15,7%

Fonte: Software SISPNCD
*Dados até 522 SE (Semana Epidemiologica)

Legenda:

Trabalhados — (imdveis inspecionados onde houve acédo educativa,
tratamento mecanico ou quimico de criadouros);

Visitados — (iméveis trabalhados, fechados, recusas e recuperados);

Pendéncia — (imoveis fechados ou recusados).

PERCENTUAIS DE COBERTURA DE IMOVEIS TRABALHADOS, VISITADOS
E DE PENDENCIA DAS ACOES DE CONTROLE VETORIAL DAS
ARBOVIROSES NO CABO DE SANTO AGOSTINHO EM 2023
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B % Cobertura Imdveis trabalhados B % Cobertura visita domiciliar B % Pendéncia domiciliar

Fonte: Software SISPNCD
*Dados até 522 SE (Semana Epidemiologica)



[10Bairros/localidades com maior transmisséao/risco para as arboviroses conforme os
Indicadores entomologicos (2023):

Ano: Localidades:

2023 Sao Francisco, Charnequinha, Bela Vista, Cruzeiro, Torrinha, Malaquias,

Cohab, Ponte dos Carvalhos (Loteamentos, Alto do Sol e Alto dos indios).

CAPACIDADE OPERACIONAL

A Secretaria Municipal de Saude é composta por diversas geréncias que
trabalham de forma integrada, dentre elas: Superintendéncia de Vigilancia em saude
(SVS) com suas respectivas subdivisdes: Vigilancia Epidemioldgica e os seus nucleos
hospitalares - NEPI, Vigilancia Sanitaria (VISA), Programa Municipal de Imunizagao
(PMI), Saude do Trabalhador (CEREST / NAST) e, por fim, Vigilancia Ambiental.
Superintendéncia de Atencdo Béasica (SAB), que responde pela assisténcia aos
pacientes da atencdo primaria; Superintendéncia de Atencdo a Saude (SAS),
responsavel pela assisténcia aos pacientes de média complexidade. E o Programa
Academia da Cidade (PAC), instrumento da promocao a saude, através do estimulo
a atividade fisica, lazer e alimentacéo saudavel, buscando a melhoria da qualidade de

vida da populacao.



CAPACIDADE OPERACIONAL

Capacidade operacional da vigilancia epidemiolégica

Disponivel

Componente Descricao Sim | N&o Quantidade
Recursos Profissional de nivel superior X 04
Humanos Profissional de nivel médio X 06

Computador X 07
Recursos | Veiculo exclusivo para arboviroses X -
Materiais Veiculo compartilhado com outras X
areas
Meios de Telefone X 01
comunicacao | Internet X 01
Sala X 01
Infraestrutura | Sala de reuniao X -
Sala de videoconferéncia X -
Capacidade operacional do controle vetorial
. Disponivel :
Componente Descrigcédo Sim | N3o Quantidade
Agente de combate as endemias X 57
Recursos Supervisor de campo X 13
Humanos Coordenador X 01
Operadores de bombas costais X 04
Veiculo para UBV X -
Recursos : :
o Bombas costais manuais X -
Materiais : :
Bombas costais motorizadas X 02
Deposito para armazenamento de

Infraestrutura | X 01

insumos




Descrever capacidade operacional da assisténcia

A Disponivel :
Componente Descricao Sim | N&o Quantidade
Recursos Médico X
Humanos Enfermeiro X
capacitados | Técnico de enfermagem X
para manejo | Outros (qual?)
clinico
Unidade de saude de atendimento
X
pré—hospitalar movel (SAMU)
Unidade de saude de atendimento
pré—hospitalar fixo (sala de
estabilizacdo, Unidade de pronto
atendimento 24h)
Unidade de saude de Referéncia -
Infraestrutura . X
Hospitalar
Leitos disponiveis X
Rede de apoio ao diagndstico
X
laboratorial das arboviroses
Realiza coleta, armazenamento e
transporte de amostras para o| X
laboratério central
Disponibilidade de materiais e
Recursos . .
. insumos para 0 manejo clinico dos | X
materiais _ _
pacientes com arboviroses




Figura 1: Modelo Légico do Plano de enfrentamento das arboviroses, 2023-2024.
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FASES DE RESPOSTAS AO PERIODO DE TRANSMISSAO DAS ARBOVIROSES

FASE 1 - INICIAL

» Coeficiente de Incidéncia de casos provaveis de dengue das quatro (4) ultimas semanas < 100/100.000 hab com IIP < 3,9 ou;
» Ocorréncia de casos importados ou autoctones de chikungunya ou zika; ou

 Ocorréncia um caso de suspeito de febre amarela em primatas ndo humanos.

FASE 2 - ALERTA

» Coeficiente de Incidéncia de casos provaveis de dengue das quatro (4) ultimas semanas < 100/100.000 hab com IIP > 3,9 ou;

* lIP > 3,9 e sem registro de casos ou,;

» Coeficiente de Incidéncia de casos provaveis dengue das quatro (4) ultimas semanas > 100/100.000 hab e < 300/100.000 hab; ou
» Com registro de casos suspeitos de dengue graves e/ou 6bito por arboviroses ou;

» Transmissao sustentada de casos autoctones de zika ou chikungunya com taxa de ataque < 30/100.000 hab.

» Ocorréncia de mais de um caso de suspeito de febre amarela em primatas ndo humanos ou;

» Confirmacéo de pelo menos um caso de febre amarela em primatas ndo humanos (PNH).

FASE 3 - EMERGENCIAL

» Coeficiente de Incidéncia de casos provaveis de dengue das quatro (4) ultimas semanas = 300/100.000 hab, com surto, ou epidemia
instalada conforme variacdo expressa no diagrama de controle; ou
» Transmissao de casos autoctones de zika e chikungunya com taxa de ataque = 30/100.000 hab; ou

* Confirmacé&o de casos de febre amarela em PNH e/ou humanos.



Quadro 1: Plano de agéo para enfrentamento das arboviroses, do Municipio do Cabo de Santo Agostinho, 2023-2024.

FASE 1 - INICIAL

METAS /
COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS

CUSTOS

rgﬁgssi?gzzgdiosi%sde Sensibilizar 90% dos Sel\:];ic:)?lirz);(g‘(i)ssslﬁ? ?(i)?al

i uanto a Notificacdo profissionais ACS e de profissionais N° de

9 N § ACE. P a
compulséria (ACS e Material Grafico unidades notificadoras
ACE); /N° total de unidades
Vigilancia

VIGILANCIA DOS
CASOS E DO
VETOR

Epidemioldgica

Busca ativa das fichas
de notificacéo nos
servigos de saude.

Realizar busca ativa em
90% dos servicos de
salde.
Aquisicao de veiculo

N° de profissionais
sensibilizados/N° total
de profissionais N° de
unidades notificadoras
/N° total de unidades

Monitoramento dos
casos suspeitos de
arboviroses.

Noatificar, investigar e
encerrar 100% os
casos no SINAN

N° de casos encerrados
no SINAN/n° total de
casos notificados

Vigilancia
Entomoldgica

municipal.
Adequacéo do n°. de Realizar sele¢céo
agentes de endemias publica para

para a execucao das
operagdes de campo no
controle das
arboviroses

contratacéo de 67 ACE.

N° de profissionais
contratados pela
selecdo publica.

Levantamento e
aquisicdo de materiais
de campo (bolsa, fita
métrica, pesca-lava,
fardamento, etc.) e
insumos.

Listar os materiais e
iNSUMoS necessarios.

N° de Materiais e
insumos adquiridos.

SVS / GVE/ Vigilancia
Ambiental/ Geréncia
Atencao




CASOS E DO
VETOR

Entomoldgica

suas manutencdes.

Bloqueio de casos
suspeitos de
arboviroses

Realizagéo do boqueio

de casos nas areas de

maior n° de casos
suspeitos.

Verificar a diminuicdo
dos casos de
arboviroses nas areas
onde foi realizado
bloqueio.

Intensificacdo das
atividades de acordo
com os resultados do

Ultimo LIRAa (avaliacdo
da realidade
entomoldgica).

6 LIRAa’s realizados
anualmente.

N° LIRAa realizados

METAS /
COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS
CUSTOS
Capacitacado dos ACE’s Capacitar 90% dos N° de ACE'’s
guanto a importancia da ACE’s. capacitados/ N° total de
inspecdo criteriosa dos Material Grafico ACE'’s.
iméveis. Aquisicéo de data show
e notebook
Verificagdo do pleno Inspecionar 100% das N° de Bombas e
funcionamento das bombas costais e aspiradores
bombas costais e aspiradores e/ ou envia- | inspecionados/ total de
R aspiradores, assim las para manutencéo, bombas e aspiradores o
VIGILANCIA DOS VlgllénCIa como, realizacdo das conforme avaliagdo SVS / GVE/ Vigilancia
Ambiental/ Geréncia
Atencéao

Formulacéo e
divulgacdo de um
boletim entomolégico,
ao final de cada LIRAa
realizado, para definir
as estratégias junto a
equipe multidisciplinar
das regionais

territoriais.

Divulgar o boletim
entomoldgico para
orgdos e setores afins
apos a realizagao do
LIRAa.
Material Grafico

N° de boletins
entregues/ Total de
Orgaos municipais
alertados sobre a
situacao de risco.




METAS /

COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS
CUSTOS
Levantamento do Listar 100% das N° de necessidades
material necessario ao necessidades identificadas/n® de
Exame laboratorial. Identificadas material/insumo
adquiridos.
R o Realizac&o de
VIGILANCIA DOS Vigilancia capacitagdes com Capacitar 90% dos N de profissionais SVS/ GVE / Geréncia

CASOS E DO
VETOR

Laboratorial

técnicos do laboratério
municipal e definicdo de
fluxo.

técnicos do laboratério.

capacitados

Reunides sobre
fluxo de amostras,
resultados e planilhas
junto com os gestores
das unidades e
geréncias da GAS e
GAB.

Realizar 02 reunides
sobre o fluxo das

amostras ao laboratério.

Fluxos funcionando.

Digitacdo dos exames
laboratoriais no GAL
em tempo oportuno

100% dos exames
digitados/inseridos.

N° de exames inseridos
no GAL.

Atencéo




COMPONENTE

SUBCOMPONENTE

ACAO

METAS /
PREVISAO DE
CUSTOS

INDICADORES

RESPONSAVEIS

ASSISTENCIA AO
PACIENTE

Fortalecimento da
Atencdo Primaria

Capacitacdo dos
Agentes Comunitarios
de Saude - ACS nas
acOes de prevencao
das arboviroses.

Capacitar 90% dos
ACS.

N° ACS capacitados/N°
total de ACS

Estruturacao das
Unidades de Saude da
Familia com os
equipamentos e
insumos necessarios
para o diagnostico,
tratamento e
acompanhamento das
arboviroses.

Capacitar 90% dos
ACS.

Adquirir 90% dos
Insumos e estruturar as
USF para o
atendimento a
pacientes suspeitos.

N° insumos
adquiridos/n® de
iNSUMOS necessarios.

Gabinete SMS
GAB
PNCD

Referéncia e
Contra Referéncia

Implementacgéo do fluxo
de atendimento, com
classificacdo de risco.

Elaborar Fluxo de
atendimento nas
unidades de referéncia

N° de unidades com o
fluxo de atendimento
funcionando

GAS /NEPIH
SVS/VE

Qualidade do
Manejo Clinico

Capacitacdo das ESF
(equipes de saude da
familia) para
diagnéstico e
tratamento adequado
de arboviroses.

Capacitar 90% dos
profissionais das ESF.

N° de profissionais
capacitados / total de
profissionais de ESF

GAB
SVS /PNCD/ VE

COMUNICACAOE
MOBILIZACAO
SOCIAL

Comunicacéao
Interinstitucional

Realizacdo de contatos
com a secretaria de

educagéao para
propagar a tematica das
arboviroses
visando multiplicadores
de informacao

Realizar 02 reunides
intersetoriais para
planejamento e
insercéo do tema em
sala de aula.

Formados.

N° de multiplicadores.

Discusséao intersetorial
sobre implantar servi¢os
de recolhimento de
pneus nas borracharias

01 reuniao com setores
envolvidos

N° de reunides
realizadas

SMS
Secretaria de
Educacao
Servigos
Publicos/LOCAR
Secretaria de Meio
Ambiente




COMPONENTE

SUBCOMPONENTE

ACAO

METAS /
PREVISAO DE
CUSTOS

INDICADORES

RESPONSAVEIS

COMUNICACAO E
MOBILIZACAO
SOCIAL

Mobilizagao Social

Criacdo de estratégias
de mobilizacdo popular
e educacédo em apoio ao
comité municipal, ACS,
ACE e conselho de
salde.

90% da aplicacdo das
estratégias formuladas

N° de estratégias
aplicadas/N° de
estratégias formuladas

SMS
GAB/GAS/
SVS /Uvz

GESTAO
INTEGRADA DO
PLANO

Comités Intra e
Interinstitucionais

Sensibilizacao o gestor
municipal para a
reativacao do comité.

Disponibilizar informes
epidemiolégicos e
entomolégicos

N° de reunido realizada.

Reunido com
secretarias afins para o
planejamento e
execucao de agdes
ambientais.

01 reuniao realizada.

Reativacao do comité
municipal com objetivo
de buscar parcerias
para a realizacdo de
estratégias de
educacédo, manejo
ambiental e mobilizacdo
social.

Firmar parcerias com 5
setores na implantacdo
do comité.

N° de parcerias
firmadas/N° total de
setores envolvidos.

SMS

SVS
Coordenagodes do

programa de
arboviroses e do
Centro de Vigilancia
Ambiental.
SES (Central da U.B.V)

Monitoramento e
Avaliacdo do Plano
de Contingéncia

Discutir sobre a sala de
situacdo nas unidades
de salde com os
gestores da saude.

Sensibilizar 70% dos
gestores

N° de gestores
sensibilizados/n°® total
de gestores.da saude

Coordenar,
acompanhar e
monitorar a
implementacéo do
Plano de contingéncia.

Plano de Contingéncia
implementado

Plano de Contingéncia
encaminhado a
GERES.

SVS/GVE/ UVZ




FASE 2 — ALERTA

CASOS E DO
VETOR

Epidemiolbdgica

Encerramento dos
casos graves em tempo
oportuno no SINAN
municipal.

100% dos casos graves
encerrados em tempo
oportuno.

N° total de casos graves
encerrados/ n° total de
casos graves

Acompanhamento de
sorologia e virologia dos
casos de arboviroses.

100% dos casos com
sorologia e virologia
monitorados

% de sorologia e
virologia monitorada

METAS /
COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS

CUSTOS

Emisséo de nota Divulgar para 100% das Total de boletins e

técnica e boletim sobre unidades de saude notas técnicas
a situacao entregues/Total de
epidemiolégica. unidades de salde
VIGILANCIA DOS Vigilancia SVS/GVE

Vigilancia
Entomoldgica

Intensificacdo das
atividades de acordo
com os resultados do
Ultimo LIRAa (avaliacéo
da realidade
entomoldgica).

6 LIRAa’s realizados
anualmente

N° LIRAa realizado

Realizagéo da analise
entomoldgica e
divulgacéo do boletim
entomoldégico

Divulgar 01 boletim a
cada final de ciclo ou
apos realizagdo do
LIRAa

N° de boletins
entregues/ total de
Orgaos municipais
alertados sobre a
situacao de risco.

Gabinete da SMS
SVS (V.A/UVZ)




METAS /

COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS
CUSTOS
Contratacdo da equipe N° de profissionais
“Forca tarefa” contendo Contratar 30 contratados/ n°
30 ACE para reforcar as Profissionais para profissionais
e acOes de campo atuacao em forca necessarios.
Vigilancia atuando nas areas tarefa.

VIGILANCIA DOS
CASOS E DO
VETOR

Entomoldgica

criticas.

Emprego de bombas
costais em localidades
com registro de
transmisséo. Bloqueio
de casos

Realizar 90% dos
bloqueios com a
disponibilizacdo das
bombas costais e
equipe especifica.

N° de tratamentos
focais utilizando a
bomba costal /N° total
de bloqueios realizados.

Gabinete da SMS
SVS (V.A/UVZ)

Vigilancia
Laboratorial

Prioridade da realizacdo
de exames para
isolamento viral e
hematdcrito dos casos
suspeitos.

Exames
complementares sendo
realizados

N° de exames
complementares
realizados/n° total de
notificacéo

Encaminhamento de
amostras para
isolamento viral ao
LACEN-PE.

100% das amostras
para isolamento viral
que chegarem da rede
ao laboratério
encaminhadas ao
LACEN

N° de amostras para
isolamento viral
encaminhadas/ N° total
de amostras para
isolamento viral
solicitadas pela rede

GAS
(Laboratério Central)

ASSISTENCIA AO
PACIENTE

Fortalecimento da
Atencao Primaria

Identificacéo e
estadiamento de casos
suspeitos de
Arboviroses
Hidratag&o oral imediata
a todos os pacientes
com suspeita de
Dengue em sua
chegada na unidade de
salde.

70% dos Pacientes
suspeitos recebendo o
estadiamento adequado

N° de pacientes
suspeitos com
estadiamento / n° total
de pacientes suspeitos

Notificacdo de todos os
casos suspeitos e
execucdo do fluxo de
encaminhamentos.

80% das unidades
notificando mediante a
ocorréncia de casos
suspeitos em seus
territorios.

N° de notificacdes/ N°
de unidades constando
€asos suspeitos em seu

territério.

GAB




COMPONENTE

SUBCOMPONENTE

ACAO

METAS /
PREVISAO DE
CUSTOS

INDICADORES

RESPONSAVEIS

ASSISTENCIA AO
PACIENTE

Referéncia e
Contra-Referéncia

Sistematizacdo da rede
de assisténcia
otimizando o fluxo de
atendimento

Fluxo de atendimento
na Atencao Basica,
média e alta
complexidade definido.

Fluxo Assistencial de
atendimento
implantado.

Identificacéo e
estadiamento de casos
suspeitos de Dengue,
chikungunya e Zika.

Casos suspeitos de
Dengue recebendo o
estadiamento
adequado.

N° de casos que
receberam o
estadiamento adequado
/ n° total de casos
suspeitos.

Hidratac&o oral
imediata a todos os
pacientes com suspeita
de
Dengue em sua
chegada na unidade de
saude.
Monitorar a evolucao
dos pacientes
transferidos para outras
unidades hospitalares.

Hidratacédo realizada

N° de pacientes
monitorados e
hidratados

Solicitar isolamento viral
e sorologia aos
pacientes suspeitos e
notificar todos os casos
suspeitos.

50% dos casos com
solicitacdo para
isolamento viral e/ou
sorologia e notificacdo

N° de solicitagbes
realizadas / n° total de
notificacdes

SVS/ GVE;
GAS
GAB

Qualidade do
Manejo Clinico

Classificacdo de risco
da dengue para
prioridade de
atendimento nos
servicos de urgéncia e
emergéncia.

70% do Atendimento
sendo realizado
obedecendo
criteriosamente a
classificacéo de risco

N° total de atendimento
sob classificacdo de
risco / n® de
atendimentos de
suspeitos de Dengue

GAS
SVS




COMPONENTE

SUBCOMPONENTE

ACAO

METAS /
PREVISAO DE
CUSTOS

INDICADORES

RESPONSAVEIS

COMUNICACAO E
MOBILIZACAO
SOCIAL

Comunicacéao
Interinstitucional

Divulgacéo do boletim
através do site da SMS
ou da Prefeitura.

Divulgar um boletim a
cada 06 meses (02
boletins anuais).

Ne° de boletins
divulgados

Gabinete
SVS
VA/UVZ

Mobilizacdo Social

Realizar mutirdo em
areas com alto risco de
infestacdo para
eliminagdo mecénica de
possiveis focos.

01 Mutirdo realizado

N° de mutirdo realizado
/ n® de area de risco de
alto riso de infestagéo

SMS
Servicos Publicos
Secretaria de Meio

Ambiente

SVS

GESTAO
INTEGRADA DO
PLANO

Comités Intra e
Interinstitucionais

Realizag&o reuniéo
com setores /regionais
responsaveis pela
limpeza e recolhimento
do lixo na cidade com
risco de Dengue

01 reuniao realizada em
regionais de areas de
risco.

N° de reuniao realizada/
n° de regionais.

GAB / SVS

Monitoramento e
Avaliacéo do Plano
de Contingéncia

Construgéo de painéis /
banner para
acompanhamento dos
casos suspeitos nas
USF

70% das USF com
painéis / banner

N° de painéis / banner
/ n° de USF

GAB /SVS




FASE 3 - EMERGENCIAL

VIGILANCIA DOS
CASOS E DO
VETOR

Epidemioldgica

Encerramento de casos
em tempo oportuno no
SINAN Municipal

METAS /
COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS
CUSTOS
Investigag&o dos casos
graves e Obitos de 100% dos casos graves N° de Casos graves e
acordo com os critérios investigados Obitos investigados de
do MS e OMS. acordo com os critérios
do MS e OMS
Vigilancia

SVS/GVE

Vigilancia
Entomoldgica

Execucédo das a¢bes
pelos agentes da “forca
tarefa” contratados.

30 profislsionais
contratados executando
as acoes.

N° de profissionais
contratados/N° de
acoOes realizadas.

Incremento nas
estratégias para
reducéo de pendéncias,
com plantdes nos finais
de semana.

Realizar 10 plantdes
com garantia de
pagamento e estrutura
operacional.

N° de plantbes
realizados/n° de imoveis
recuperados

Emprego das bombas
costais em localidades
com registro de
transmissao costais em
localidades com
registro de transmissao.

90% dos bloqueios
realizados com a
disponibilizagéo das
bombas costais.

N° de tratamentos
focais utilizando a
bomba costal /N° total
de bloqueios realizados

Gabinete da SMS

SVS
(V.A/ UVZ)




METAS /

COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS
CUSTOS
Intensificacdo das
atividades de acordo
com os resultados do 6 LIRAa’s realizados N° LIRAa realizado
Gltimo LIRAa (avaliacéo anualmente
o . da realidade
Vigilancia entomolégica). Gabinete da SMS

VIGILANCIA DOS
CASOS E DO
VETOR

Entomoldgica

Executacdo acOes
direcionadas onde o
LIRAa apontar
situacdes de alerta ou
risco,visando
eliminacdes e/ou
manejo dos depdsitos.

100% de situacgbes de
alerta com acdes
executadas

N° de a¢Bes
realizadas/n® de
situacdes de alerta.

SvVs
(V.A/ UVZ)

Vigilancia
Laboratorial

Prioridade na realizagéo
de exames para
isolamento viral e
hematdcrito dos casos
suspeitos.

Encaminhar as
amostras de isolamento
viral ao LACEN-PE

100% das amostras
encaminhadas.

N° de exames
encaminhados/
N° exames solicitados

GAS
(Laboratorio Central)

ASSISTENCIA AO
PACIENTE

Fortalecimento da
Atencao Primaria

Identificacéo e
estadiamento de casos
suspeitos de
arboviroses.

90% dos casos
suspeitos recebendo
estadiamento
adequado.

N° de casos que
receberam o
estadiamento / n° de
casos notificados por
unidade.

Hidratacdo oral
imediata a todos os
pacientes com suspeita
de
arboviroses em sua
chegada na unidade de
saude.

90% dos pacientes
suspeitos recebendo
hidratacdo imediata na
unidade

N° de pacientes
hidratados na unidade/
n° de casos suspeitos

por unidade

GAB
GAS
SVS/GVE




METAS /

COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS
CUSTOS
Contribuicdo dos ACS Focos detectados e N° de focos detectados

ASSISTENCIA AO
PACIENTE

Fortalecimento da
Atencao Primaria

na deteccdo de
possiveis focos do
mosquito.

eliminados pelos ACS

e eliminados pelo ACS
/n° total de focos
detectados.

Notificag@o dos casos
suspeitos de Dengue e
monitorar 0s casos
encaminhados pela
referéncia.

90% dos casos
suspeitos notificados.

90% dos casos
referenciados
monitorados

N° de casos notificados
/ n® de casos total
suspeito.

N° de casos monitorado
/ n° de casos
encaminhado.

GAB
GAS
SVS/GVE

Referéncia e
Contra-Referéncia

Identificacéo e
estadiamento de casos
suspeitos de
arboviroses.
Hidratacéo oral
imediata a todos os
pacientes com suspeita
de
em sua chegada na
unidade de saude.

Fluxo de atendimento
na Atencao Bésica,
média e alta

complexidade definido.

90% dos casos
suspeitos de Dengue
recebendo o
estadiamento
adequado.

50% dos casos com
solicitacao para
isolamento viral e/ou
sorologia.

Fluxo Assistencial de
atendimento
implantado.

N° de casos que
receberam o
estadiamento adequado
/ n° total de casos
suspeitos.

N° de solicitagBes
realizadas / n° total de
notificacdes.

Ampliacéo de leitos no
momento de epidemia
se necessario;

Aumentar em 20% a
capacidade de leitos

N° de leitos contratados
/ n° total de leitos das
unidades

SVS/GVE
GAS
GAB




METAS /

COMPONENTE SUBCOMPONENTE ACAO PREVISAO DE INDICADORES RESPONSAVEIS
CUSTOS

Classificacao de risco 100% dos servicos de N° dos servicos de

da dengue para urgéncia e emergéncia | urgéncia e emergéncia

o . prioridade de implantados com a implantados com a GAS / GAB
ASSISTENCIA AO Qual!dad? ¢_:io atendimento nos classificacé@o de risco. classificagéo de risco/
PACIENTE Manejo Clinico servicos de urgéncia e n° de servicos.
emergéncia.

Divulgagé&o dos casos Divulgar e fazer estudo N2 de casos graves

Comunicacao graves as unidades de dos casos graves nas divulgados/n® de casos

referéncia e estudo de | unidades de referéncia. estudados pelas SVS/ GVE/ GAS /| GAB

COMUNICACAO E

Interinstitucional

casos

unidades.

MOBILIZAGAO Realizacéo de 01 . .
SOCIAL o . Realizar 02 Mutirbes
o = : mutirao em areas com para eliminagéo N° de mutirdo realizado
Mobilizagdo Social | alto risco de !nfes}agao mecanica de focos. / n° de area de risco de | SVS/ GAB /VA -UVZ
para eliminagéo ; ; =
A oo alto riso de infestagéo
mecénica de possiveis
focos.
Comités Intra e Levantamento dos Monitorar as acdes N © de acdes pactuadas/
Interinstitucionais principais problemas pactuadas n° de problemas
enfrentados na enfrentados.
~ execucao das acdes.
GESTAO —— — — 5 —
INTEGRADA DO Realizac&o de reunibes 100% dos Obitos N° de reunides
sistematicas para avaliados realizadas. .
PLANO avaliagdo dos 6bitos Gabinete SMS
por arboviroses. SVS/GVE/GAB/GAS/
Geréncia de
— - Planejamento
Construcéo de Divulgar documento N° de metas
documento de andlise das metas atingidas. realizadas/n® de metas
sobre o que esta sendo planejadas

Monitoramento e
Avaliacéo do Plano
de Contingéncia

realizado e as metas
atingidas

Defini¢do de rotina para
eventuais entrevistas
coletivas como porta-
Vozes junto aos meios

de comunicacéo.

100% dos 6bitos
avaliados

N° de reunides
realizadas




# Setores e Contatos da SMS Cabo de Santo Agostinho:

*Secretaria Municipal de Saude — 3521.6712 / 3521.6786 / 3524.9127
*Superintendéncia de Vigilancia em Saude — 81 99166-8770
*Geréncia de Vigilancia Ambiental — 99159-1148

*Geréncia de Vigilancia Epidemiologica — 81 99166-8770
*Superintendéncia de Atencdo Saude — 3524.9242 / 8638.3286
*Laboratorio Municipal — 3521.2878

*Geréncia de Atencédo Primaria — 3521.6710 / 3524.6795

*Conselho Municipal de Saude — 3521.6484

* Quvidoria do SUS - 0800 281 5512



