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APRESENTACAO

No que diz respeito aos desastres naturais, o Brasil enfrenta uma série de
desafios devido a sua extensao territorial e ampla diversidade geografica. Inundacdes
sdo comuns em areas de planicie, enquanto secas afetam regides &ridas e
semiaridas. Deslizamentos ocorrem principalmente em areas montanhosas e encostas
ingremes. Além disso, eventos climaticos extremos, como tempestades violentas e
furacBes, também tém se tornado mais frequentes.

Esses desastres tém impactos significativos na saude da populacao,
resultando em perdas de vidas humanas, ferimentos e doencas. Inundacgbes, por
exemplo, podem levar a disseminacdo de doencas transmitidas pela agua, como
leptospirose e colera. Secas prolongadas podem causar escassez de agua potavel e
agravar problemas de desnutricdo. Deslizamentos e desabamentos de edificios podem
resultar em vitimas e sobrecarregar os servigos de saude.

O meio ambiente também sofre consequéncias desses desastres, com danos a
biodiversidade, destruicdo de ecossistemas e contaminacao de recursos hidricos. A
perda de habitat afeta espécies animais e vegetais, enquanto a polui¢cdo do solo e da
agua pode causar problemas de salde e prejudicar a agricultura.

A infraestrutura do pais também é fortemente impactada. Estradas e pontes
podem ser destruidas, interrompendo 0 acesso a areas afetadas e dificultando o
resgate e a assisténcia as vitimas. Sistemas de energia e de abastecimento de agua
também podem ser comprometidos, levando a cortes de energia e escassez de
recursos basicos.

Diante desses desafios, o Brasil tem adotado medidas para a prevencdo e
mitigacdo de desastres. Programas de monitoramento climatico e de risco estdo sendo
implementados para alertar as comunidades e prepara-las para uma resposta eficaz.
Planos de evacuacéo, construcdo de abrigos de emergéncia e treinamento de equipes
de resgate e assisténcia médica sdo algumas das medidas adotadas para reduzir o
impacto dos desastres.

Além disso, a conscientizacdo da populacdo sobre os riscos e a necessidade
de medidas preventivas também é fundamental. A educagdo em desastres, incluindo a
inclusdo do tema em curriculos escolares, pode desempenhar um papel importante na
preparacao e resposta a essas situacoes.

No entanto, apesar dos esforcos empreendidos, ainda ha muito a ser feito. A

coordenacdo entre 0s 6rgaos governamentais, a sociedade civil e o setor privado
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precisa ser reforgcada, bem como o investimento em infraestrutura resiliente e
adaptada as mudancas climaticas. Somente através de uma abordagem integrada e

de longo prazo, sera possivel minimizar os impactos dos desastres naturais e

tecnolégicos no Brasil.
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1. OBJETIVOS

1.1 Objetivo Geral

Estabelecer diretrizes para organizacao, planejamento, preparacdo e resposta
do setor saude, em especial, do municipio, mediante a¢des de prevencao, mitigacao,
promocao, protecao, recuperacao e reabilitacdo da salude, com a finalidade de otimizar
0S recursos necessarios a assisténcia e ao monitoramento da populacao atingida pelo

desastre.

1.2 Objetivos Especificos

e |dentificar, direcionar e fortalecer acdes de atencdo integral a saude da
populagéo atingida por desastres, incluindo a atengao psicossocial;

¢ Intensificar a articulacdo e integragao intrassetorial;

e Promover e fortalecer a intersetorialidade do setor salde com outras
instituicoes;

e Estabelecer fluxo de comunicacao dialégica e fortalecer a participacéo social e
a educacdo em saude;

e Orientar a adocdo de medidas a serem executadas pela Hemorrede Nacional,
no que tange aos estoques de hemocomponentes;

¢ Restabelecer o atendimento na rede dos servicos de saude.

13



2. MARCO LEGAL E NORMATIVO

Para embasamento das acdes propostas neste PPR-ESP, foi realizada
pesquisa exploratéria sobre o arcabouco legal vigente, contendo as acbes
coordenadas de gerenciamento dos riscos e dos impactos dos desastres. Diante

disso, o arcabouco legal esta apresentado a seguir:

= Lei n° 8.080 do SUS (1990): Dispbe sobre as condicBes para a promocao,
protecao e recuperacdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos

correspondentes e d& outras providéncias.

» Portaria n° 1.172 (2004): Competéncias da Unido, Estados, Municipios e Distrito
Federal na area de Vigilancia em Saude; Politica Nacional de Atencdo as
Urgéncias (2006).

= Lein® 12.187 (2009): Regulamentado pelo Decreto n° 7.390, de 09 de dezembro
de 2010, institui a Politica Nacional sobre Mudancga do Clima.

= Portaria n° 4.279 (2010): Estabelece diretrizes para a organizacdo da Rede de

Atencéo a Saude no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

= Decreto n° 7.257(2010): Inclui o Setor Saude na composi¢do do Sistema Nacional
de Defesa Civil, sob articulag@o, coordenacéo e supervisdo técnica da Secretaria

Nacional de Defesa Civil do Ministério da Integragdo Nacional.

» Decreto n° 7.616 (2011): “Dispde sobre a declaragdo de Emergéncia em Saude
Publica de Importancia Nacional — ESPIN e institui a Forca Nacional do Sistema
Unico de Saude — FN/SUS”.

= Portaria n° 2.952 (2011): Regulamenta no ambito do SUS o Decreto n°7.616, de
17 de novembro de 2011, que dispde sobre a declaracdo de Emergéncia em
Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN) e institui a Forca Nacional do
Sistema Unico de Saude (FN/SUS).

= Decreto n° 7.535 (2011): Institui o Programa Nacional de Universalizagdo do
Acesso e Uso da Agua - “AGUA PARA TODOS".
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Portaria GM/MS n° 888 (2021): Altera o Anexo XX da Portaria de Consolidacéo
GM/MS n° 5, de 28 de setembro de 2017, para dispor sobre os procedimentos de
controle e de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano e seu padréao

de potabilidade.

Lei n° 12.608 (2012): Institui a Politica Nacional de Protecdo e Defesa Civil -
PNPDEC; dispde sobre o Sistema Nacional de Protecdo e Defesa Civil -
SINPDEC e o Conselho Nacional de Protecdo e Defesa Civil - CONPDEC;
autoriza a criacdo de sistema de informaces e monitoramento de desastres;
altera as Leis n.° 12.340, de 1° de dezembro de 2010, 10.257, de 10 de julho de
2001, 6.766, de 19 de dezembro de 1979, 8.239, de 4 de outubro de 1991, e
9.394, de 20 de dezembro de 1996; e da outras providéncias.

Decreto n° 7.508 (2011): Regulamenta a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990,
para dispor sobre a organizacdo do Sistema Unico de Saude - SUS, o
planejamento da saude, a assisténcia a saude e a articulagao interfederativa, e da

outras providéncias.

Portaria n® 1.378 (2013): Regulamenta as responsabilidades e define diretrizes
para a execucdo e financiamento das agfes de Vigilancia em Saude pela Unido,
Estados, Distrito Federal e Municipios, relativos ao Sistema Nacional de Vigilancia

em Saude e Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria.

Portaria n° 2.436 (2017): Aprova a Politica Nacional de Atencdo Bésica,
estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizacdo da Atengdo Basica, no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Resolucéo n° 588 (2018): Estabelece a Politica Nacional de Vigilancia em Saude
(PNVS).

Portaria n°® 188 (2020): “Declara Emergéncia em Saude Publica de importancia
Nacional (ESPIN) em decorréncia da Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus
(2019-nCoV)".

Decreto n® 10.212 (2020): “Promulga o texto revisado do Regulamento Sanitario
Internacional , acordado na 582 Assembleia Geral da Organizagdo Mundial de

Saude, em 23 de maio de 2005”. No documento “Implementagdao do Regulamento
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Sanitario Internacional (RSI)” referente a 722 Sessao do Comité Regional da OMS
para as Américas, “a pandemia de COVID-19 materializa 0 evento agudo de
salude publica com repercussfes internacionais para o qual o mundo vem se

preparando, ou tentando se preparar, durante as duas ultimas décadas”.

Portaria SES n°® 614 (2021): visa “instituir o Centro de Operagbes de Emergéncia

em Saude (COES), destinado a integrar as acdes e servigos de saude”.

Portaria SES n° 615 (2021): visa “aprovar o Regimento Interno do Centro de

Operagdes de Emergéncia em Saude (COES)”.

Portaria N° 260 (2022): Estabelece procedimentos e critérios para o
reconhecimento federal e para a declaracdo de situagdo de emergéncia ou estado
de calamidade publica pelos Municipios, Estados e Distrito Federal.

A Portaria GM/MS N° 874 (2021), dispde sobre o kit de medicamentos e insumos
estratégicos para a assisténcia farmacéutica as Unidades da Federacédo atingidas
por desastres.

A Nota Técnica Conjunta n® 06/2022 DIVS/DIAF/SES/SC, estabelece o fluxo de
distribuicdo do kit de medicamentos e insumos estratégicos aos municipios de

Santa Catarina atingidos por desastres.

Portaria GM/MS N° 4.085 (2022), que altera o Anexo XXVII da Portaria de
Consolidacdo GM/MS n° 3, de 28 de setembro de 2017, que dispBe sobre a Rede
de Vigilancia, Alerta e Resposta as Emergéncias em Saude Publica do Sistema
Unico de Salde - Rede VIGIAR-SU

Portaria GM/MS N° 4.185 (2022), que institui o Programa Nacional de Vigilancia
em Saude dos Riscos Associados aos Desastres - Vigidesastres, no ambito do
Sistema Unico de Saude - SUS.

PORTARIA n° 814 (2022), dispbe sobre a normatizacdo da distribuicdo do
Hipoclorito de Sédio 2,5% a populacdo do Estado de Santa Catarina em situacdo
de risco, onde ndo ha acesso a rede publica de distribuicdo de agua tratada, com

objetivo de desinfeccao e prevencao as doencas de transmissao hidrica entérica.
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= Nota Técnica N.° 004/2021 - DIVS/SUV/SES/SC, orienta sobre o controle

relacionado aos Veiculos Transportadores de Agua para Consumo Humano
(Carros Pipas) no Estado de Santa Catarina.

= Lein®12.305, de 2 de agosto de 2010 - Institui a Politica Nacional de Residuos

Solidos; altera a Lei no 9.605, de 12 de fevereiro de 1998; e da outras

providéncias.
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3. CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO

O municipio de Irani, distante 530 km da Capital do Estado, Florianépolis, esta
localizado na regido meio oeste e ocupa uma area de 327,05 quildbmetros quadrados e
possui uma populacéo de 10.195 habitantes.

Informacdes gerais:

Area: 327,05 km?

Populacgéo: 10.195 hab. est. IBGE 2022

Regido Turistica: Vale do Contestado

Municipios limitrofes: Linddia do Sul, Concérdia, Jabord, Catanduvas, Vargem Bonita e
Ponte Serrada.

Ocupando alatitude 27°01'45" S e alongitude de 51°54'01" O, estando a uma
altitude de 1.160 metros (em seu ponto mais alto) acima do nivel do mar. A estimativa
de populacdo é de 10.195 habitantes (IBGE, 2022). De relevo acidentado, seu
territorio apresenta uma extensdo de 327,05 km? e densidade demogréfica de 31,29
hab/km? (IBGE, 2022), com a maioria da populacdo concentrada na area urbana.

O Municipo de Irani é integrante da Associa¢do dos Municipios do Alto Uruguai
Catarinense.

O municipio de Irani pertence a regido de Saude da AMAUC, fazendo parte da
Macrorregido de Saude do Meio Oeste, seu clima é subtropical suas coordenadas
geograficas sdo: Longitude - 51 54 06 Latitude - 27 01 29, e compreende uma area de
327,05 km?, sendo bem servido por duas rodovias federais a BR 282, que passa pelo
territorio iraniense a 7 km da sede e a BR 153, esta passa pela cidade de Irani e cruza
a BR 282 criando assim o Trevéo de Irani. Municipio conhecido como o Berco do
Contestado.

A AMAUC foi fundada em 1976, constituida pelos municipios de Alto Bela
Vista, Arabutd, Arvoredo, Concérdia, Ipira, lpumirim, Irani, It4, Jabord, Lindéia do Sul,
Paial, Peritiba, Presidente Castelo Branco , Seara e Xavantina, de acordo com as
respectivas leis municipais, cuja representacéo se da do Prefeito Municipal. O objetivo
da AMAUC ¢é de promover o associativismo municipalista, o desenvolvimento
econdmico e social sustentavel e integrado da regido, bem como atender aos objetivos
dos municipios.

Fonte: Estatuto social da AMAUC
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3.1 Populagéo

Figura 1 Populacéo censo 2022.
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Fonte: IBGE, 2022.
Figura 2 Piramide etaria censo 2010.
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Fonte: IBGE, 2022.
Fonte:https://cidades.ibge.gov.br/brasil/sc/irani/panorama - Figura 2

A piramide etaria segue a tendéncia nacional e estadual, apontando para o
envelhecimento da populacéo local. O nimero de habitantes com 60 anos ou mais
cresceu cerca de 56% entre 2000 e 2010, ja a populagdo até 4 anos diminuiu 25,8%.
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(SEBRAE. Plano de Desenvolvimento, 2019) Analisando e comparando as Estimativas
preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
temos 5.381 pessoas do sexo masculino e 5.194 do sexo feminino, com predominio do
género masculino. No que tange a longevidade, 214 pessoas possuem mais de 80
anos, havendo nesta faixa etaria predominio do género feminino. Relatério Anual de
Gestao, 2021.

3. 2 Aspectos Socioeconbmicos

Na economia Irani se destaca na agricultura, pecuaria (suinos, bovinos e aves)
a industria moveleira, madeireira, 0 comércio e turismo.

Segundo os dados da Relagédo Anual de Informacgdes Sociais (RAIS), o nimero
de empregados cadastrados na cidade de Irani em 2021 foi 1.737, o que representa
uma variacdo de 10,6% em relagdo ao ano anterior. A remuneracdo meédia do
trabalhador no ano de 2021 foi de R$ 2180,82, e o numero de estabelecimentos
cadastrados foi 1.027, o que representa uma variacdo de 4,16% em relacdo ao ano
anterior.

Na cidade de Irani, os setores econdmicos que mais reuniram trabalhadores
em 2021 foram Transporte Terrestre (415), Administracdo Publica, Defesa E
Seguridade Social (295) e Comércio Varejista (273).

No ano de 2021, 38,3% dos trabalhadores eram mulheres, com uma
remuneracdo média por pessoa de R$ 2091,53; 61,7% correspondiam a homens com
remuneracdo média de R$ 2236,22.

De acordo com os dados da Receita Federal do Brasil (RFB), do total de
estabelecimentos com registro até 2023, 11,9% correspondem a Outros (222
estabelecimentos), 27% correspondem a Micro Empreséario Individual (MEI) (503
estabelecimentos), 52,1%  correspondem a  Microempresa (ME) (971
estabelecimentos) e 8,96% correspondem a Empresa de Pequeno Porte (EPP) (167

estabelecimentos).
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Figura 3 Evolucdo de empregados por setor econémico.
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Fonte: RAIS, 2023.

O grafico mostra a evolugdo dos empregados na cidade de Irani por setor
econdmico.

Em 2021, 1.737 empregados foram reportados, 37,9% em Servicos, 25,2% em
Comércio, 17% em Administracdo publica, 15,8% em Industria e 4,09% em
Agricultura.

Em 2021, as trabalhadoras do sexo feminino eram de 665 empregados (38,3%)
com uma remuneragdo meédia de R$ 2091,53, enquanto a parte masculina era de
1.072 (61,7%) com uma remuneracdo média por pessoa de R$ 2236,22.

Dados fornecidos por RAIS. http://www.rais.gov.br/sitio/sobre.jsf

O turismo da cidade é o histérico-cultural, com varias evidéncias e marcos da
Guerra do Contestado como o Sitio Histérico e Arqueoldgico do Contestado, onde é
possivel visitar o local do Combate do Irani, considerada a primeira batalha daquele
conflito. Em relacdo aos atrativos naturais, a cidade é favorecida por uma paisagem de
vales, com riachos e cachoeiras também oferece boas opcdes de turismo ecoldgico e
rural. Destaca-se a Cachoeira do Contestado, com uma queda de agua de
aproximadamente 41 metros, rodeada de paredfes de pedra e acesso através de
trilhas ecoldgicas. (SEBRAE em Dados, 2019)

Link: https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/sc
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3.3 indice de Desenvolvimento Humano (IDH)

O indice de Desenvolvimento Humano varia de 0 até 1, e nesta lista é dividido em
cinco categorias: IDH muito alto (0,800 — 1,000), IDH alto (0,700 — 0,799), IDH médio
(0,600 0,699), IDH baixo (0,500 — 0,599) e IDH muito baixo (0,000 — 0,499).
Tabela 1 indice de desenvolvimento humano (IDH)

Posicao Municipio 1991 2000 2010

119 Irani 0,405 0,605 0,742

Fonte: IBGE, 2023.
Link: https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/sc
3.4 Clima

Figura 4 Temperaturas e Precipitacdes Médias /Clima em Irani
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Fonte: Climatempo, Data, 2021.

Os dados apresentados representam o comportamento da chuva e da
temperatura ao longo do ano. As médias climatolégicas sdo valores calculados a partir
de uma série de dados de 30 anos observados. E possivel identificar as épocas mais
chuvosas/secas e quentes/frias de uma regiéo.

Apresenta um clima quente e temperado. Esta localizado no hemisfério sul. O
Ver&do comeca no fim de Janeiro e termina em Dezembro. Os meses de Verdo sio:
Dezembro, Janeiro, Fevereiro, Margo. A melhor altura para visitar € Janeiro, Fevereiro,

Dezembro.

22


https://pt.wikipedia.org/wiki/Lista_de_munic%C3%ADpios_de_Santa_Catarina_por_IDH-M#cite_note-:0-1
https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/sc

O clima é classificado como Cfb segundo a Kdppen e Geiger. 17.7 °C é a
temperatura média em Irani.

Link: Climatologia - Irani - BR (climatempo.com.br)

3.5 Pluviometria

Em Irani existe uma pluviosidade significativa ao longo do ano. Mesmo o més
mais seco ainda assim tem muita pluviosidade. A pluviosidade média anual é 2076

mm.

Figura 5 Dados climatoldgicos para Irani
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Fonte: Climatempo, Data, 2021.

O més mais seco tem uma diferenca de precipitagdo 118 mm em relacdo ao
més mais chuvoso. As temperaturas médias variam 8.2 °C durante o ano.

O més com maior umidade relativa € Junho (79.52 %). O més com a umidade
relativa mais baixa & Setembro (71.68 %). O més com maior numero de dias chuvosos

€ Janeiro (20.83 dias). O més com o0 menor numero é Agosto (9.33 dias).
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Figura 6 temperaturas e precipitacdes médias // clima em Irani
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O més mais seco € Agosto e tem 111 mm de precipitacdo. O més de Outubro é

0 més com maior precipitacdo, apresentando uma média de 229 mm.

Fonte: https://www.climatempo.com.br/climatologia/3703/datas-mg
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3.6 Pedologia

Figura 7 Mapa indice de area de risco

Delimitagdo de setor de risco muito alto

Fonte:Google, 2018.

O municipio de Irani-SC esté inserido na Bacia Hidrogréafica dos rios: Irani,
Engano e Jacutinga, onde a ocupacao urbana estendeu-se sobre as planicies
aluvionares do Rio do Engano e de seus afluentes, lagos e lagoas que circundam a
sede municipal. Margeando a cidade, ao norte, ocorre um grande corpo ’agua
denominado “Prainha.” Apesar dos seus inumeros lagos e areas alagadigas,
reconhecidas por banhados” o abastecimento de agua do municipio é feito por pogos
artesianos. A area central da cidade, bairros periféricos, incluindo uma residéncia na
zona rural ocupam as planicies e estao sujeitos a inundac¢des sazonais condicionadas
pelo regime de chuvas incidentes nas bacias dos rios supracitados. As inundagdes
nestas areas, sao agravadas por problemas de drenagem, ocorrendo de forma lenta e
gradual possibilitando a remocao das pessoas e de seus pertences. As Ultimas cheias
registradas foram nos anos de 2013 a 2017. No setor 5, além do risco muito alto de
inundacgéo, agravado pela presenca de um agude a montante das moradias, também
ocorrem ocupacdes precérias edificadas sob a forma corte em talude rochoso, numa
encosta ingreme formada por solo coluvionar proveniente da alteracdo de rochas
baséalticas da Formacdo Serra Geral, sujeita a movimentos de massa do tipo

escorregamentos planares solo/saprolito de pequeno porte.
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Quantidade de setores de risco: 05

Quantidade total aproximada de imoveis em risco: 22
Quantidade total aproximada de pessoas em risco: 88
Setor 01: 01 im6vel 04 pessoas

Setor 02: 07 imOveis 28 pessoas

Setor 03: 04 imQveis 16 pessoas

Setor 04: 04 imGveis 16 pessoas

Setor 05: 06 imQveis 24 pessoas

Figura 8 Solo Irani
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Figura 9 Area de preservacdo permanente Irani
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Fonte: Rapideye, 2013.

Link:http://www.cprm.qgov.br/publique/Gestao-Territorial/Prevencao-de-

Desastres/Produtos-por-Estado---Setorizacao-de-Risco-Geologico-5390.html)

3.5 Hidrografia

As duas principais bacias hidrograficas que compde a RH 2 sdo a do rio
Chapecé e a do rio Irani. A area total desta regido hidrografica é de 11.289 km2; A
bacia do rio Chapec6 tem a extensdo de 8.300 km2, e recebe as aguas dos rios
Chapecozinho e Feliciano pelas margens esquerda e direita, respectivamente. A bacia
do rio Irani, cuja area é de 1.595 km2, tem o rio Xanxeré a margem direita como um
dos principais contribuintes.

A bacia do rio Chapecd6, com 236 mil pessoas, drena 42 sedes urbanas, onde
vivem cerca de 138.000 habitantes. Essas cidades, em geral de pequeno e médio
porte, como Quilombo, Jardindpolis, estdo situadas principalmente ao longo dos
afluentes do médio curso do rio Chapeco.

Na bacia do rio Irani, que reune cerca de 109.000 habitantes, existem 8
nucleos urbanos, onde residem em torno de 87.000 habitantes, com destaque para a

cidade de Xanxeré.
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Pelo fato da maioria das cidades serem destituidas de sistemas de coleta e
tratamento de esgotos sanitarios, presume-se que o aporte de matéria fecal seja
veiculo de doencas nos rios dessa bacia, problema agravado nos municipios de
jusante.

A qualidade da agua é critica no meio rural, com forte presenca da poluicdo
provocada por dejetos de suinos, o que compromete grande parte dos recursos
hidricos superficiais. Apesar de quase todos 0s municipios desenvolverem a
suinocultura, essa tendéncia é maior nas bacias dos contribuintes da margem
esquerda do rio Chapecd, nas areas de drenagens diretas do rio Uruguai e também ao
longo de toda a bacia do rio Irani.

Deve-se acrescentar ainda como fonte de poluicdo das 4guas 0s processos
erosivos dos solos, o que leva a alta turbidez, como se observa no rio Chapecbé.

Verifica-se também o uso intenso de agrotéxicos nessa regiao.

Figura 10 Hidrografia Irani
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3.6 Saude

A Estrutura do sistema de salde do municipio é excelente para atendimento
aos municipes, sendo ampliado o0s servicos para atendimento em Média
Complexidade através dos Consoércios Intermunicipais de Saude CIS-AMAUC e CIS-
AMOSC. Observa-se que a gestdo dos estabelecimentos de satude é 100% municipal.
O municipio adquire exames laboratoriais dos dois laboratérios existentes no
municipio, também de outros procedimentos através de processo licitatério, para poder
assistir a toda a sua populacdo, assim como, mantém convénio para
encaminhamentos de urgéncia e Emergéncia para o Hospital S&o Francisco em
Concordia. Possui também una Unidade de Pronto Atendimento 24 Horas municipal,
quatro Unidades Bésicas de Saude, possui uma APAE Clinica administrada pela
Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais, com atendimentos conforme
pactuacdo. Possui também uma central de regulacao municipal, responsavel por estar
regulando os procedimentos ambulatoriais, tais como exames, consultas e pequenos
procedimentos, regulacdo de internacdo hospitalar, é responsabilidade da Central de
Leitos Regional e Estadual. O Hospital Sdo Jorge, que realizava cirurgias para toda a
regido, assim como internacbes em psiquiatria, foi interditado em Agosto/2020 pelo
CRM e pela VS.

Os servidores do municipio de Irani, em sua maioria sdo estatutarios, o que
favorece os trabalhos na medida que se estabelece uma relacdo mais proxima da
comunidade, sob o ponto de vista de continuidade e conhecimento das necessidades
da populagéo, estabelecendo assim, uma das premissas da Atencdo Primaria a
Saude, a criagdo de vinculo. Do ponto de vista de estarem assegurados os direitos
trabalhistas e previdenciarios. Possuem plano de Carreira Cargos e Salarios e sdo
admitidos por Concurso Publico e/ou Processo Seletivo, além dos Cargos
Comissionados (CCs). Os servidores do Pronto Atendimento, sdo em sua maioria
contratados por processo seletivo, desta forma com contratos temporarios, menos 0s
médicos, que sao terceirizados. De um modo geral pelos dados, onde a maioria dos
profissionais possui vinculo empregaticio o que € um fator que reduz a rotatividade de
profissionais, com isso aumentando o vinculo com a populacdo e também tendo
profissionais com mais experiéncia desempenhando sua atividade no municipio, isso
acontece com a maiorias dos profissionais. Os médicos dos ESF também sao
terceirizados, temos uma profissional médica concursada e uma profissional médica
pelo Programa Mais Médicos para o Brasil, estd com vinculo de Bolsista (Relatério de
Gestéo, 2021)
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O municipio de Irani organiza seus servigos de saude de acordo com o Plano
Diretor de Regionalizacdo (PDR), estabelecido pela NOAS/01. O PDR é parte
integrante do Plano de Salde estadual e tem como funcdo organizar de
forma regionalizada e hierarquizada a assisténcia a saude, de modo a garantir o
acesso da populacdo a todos os niveis de complexidade dos servicos de salde.
Os principais instrumentos de planejamento da Regionalizacdo séo o Plano Diretor
de Regionalizacdo (PDR), o Plano Diretor de Investimento (PDI) e a Programacédo
Pactuada e Integrada da Atencéo a Saude (PPI).

Municipio de Irani: Macrorregido de Saude do Meio Oeste e Serra Catarinense
- Regido de Saude do Alto Uruguai Catarinense. A Macrorregido do Meio Oeste e
Serra Catarinense é composta por 04 Regifes de Saude, conforme descrito abaixo,
com uma populacéo de referéncia de 916.238 habitantes: Regido de Saude do Alto
Uruguai Catarinense.

REGIAO DE SAUDE - espaco geografico continuo constituido por
agrupamentos de Municipios limitrofes, delimitado a partir de identidades culturais,
econdmicas e sociais e de redes de comunicacdo e infraestrutura de transportes
compartilhados, com a finalidade de integrar a organizacdo, o planejamento e a
execucdo de acdes e servigcos de saude. (BRASIL, 2011).

O municipio de Irani faz parte da Regido de Saude do Alto Uruguai
Catarinense, que € composta por 13 (treze) municipios, conforme descrito abaixo,
com uma populacdo de referéncia de 143.337 habitantes, segundo estimativa IBGE
2018.

Figura 11 Composicéo da Regido de Saude do Alto Uruguai Catarinense.
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Fonte: Geréncia de Planejamento do SUS
O mapa a seguir apresenta a capacidade instalada de Atencdo a Saude na
Macrorregido do Meio Oeste e Serra Catarinense, de acordo com o Plano Estadual de

Santa Catarina.
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Figura 12 Macrorregido do Meio Oeste e Serra Catarinense
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A Regido de Saude do Alto Uruguai Catarinense conta com habilitagbes nos

Hospitais da Macrorregido Meio Oeste e Serra Catarinense.

A Regido de Saude do Alto Uruguai Catarinense apresenta 09 (nove) Unidades

de Apoio do Sistema de Referéncia, conforme descrito no quadro abaixo: Relacdo de

procedimento/habilitagdo por estabelecimento de salude e municipio da Regido de

Saulde do Alto Uruguai Catarinense.
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Figura 13 Relagdo de procedimento/habilitagcdo por estabelecimento de saude e

municipio da Regido de Saude do Alto Uruguai Catarinense.

Municipio Estabelacimento Procedimento/Habilitagdo

Unidade de assisténcia de alta complexidada em
nefrologia (servigo da nafrologia)
Unidade de assisténcia de alta complexidada em
neurclogia/neurccirurgia
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Conotedia T 1l adult
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UTIM Il
UTI Il pediatrica
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Labaoratdrio de Exames Citopatoldgicos do Colo

de Litero
Policlinica CEQ tipo Il
CAPS 1 Cf.'ﬂil’l:l dgl Alengao CAPS |
Peicossocial
. . - Lagueadura
lrani Hospital 580 Jorge Ltda. e ———
) . . . Lagueadura
a Hospital 580 Pedmo & Vas i
Unidade de Internacio em Cuidados Prolongados
(UCP)
Sernvigos Hospitalares de Referéncia Para
Linddia do Sul Hospital |zolde Hubner Dalmiora Aflengio a Pessoas com Sofrimenta ou
Transtorno Mental incluinde aquelas com
necessidades decorrentes do wso de Alcod &
Outras Drogas
Paritiba Associacdo Beneficenie Lagueadura
Bt Hospitalar Peritiba ‘Wasectomia
Searg CAPS Seara CAPS I
) . - Lagueadura
Xavanfina Hospital 580 Lucas Vaseciomia

Fonte: CHES, agostal2018.

Consorcio Intermunicipal de Saude da Associacao dos Municipios do Oeste de
Santa Catarina (CIS-AMOSC)

O municipio de lIrani participa do Consorcio Intermunicipal de Saude da
Associacdo dos Municipios do Oeste de Santa Catarina (CIS-AMOSC), que é um dos
projetos priorizados no Plano Bésico de Desenvolvimento Regional (PBDR). Teve sua
fundacéo em julho de 1996 e suas atividades iniciaram em novembro do mesmo ano.
Constitui-se sob a forma de associagdo publica com personalidade juridica de direito
publico e natureza autarquica, regendo-se pelos dispositivos da Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil, Lei Federal 11.107/05, Decreto Federal 6.017/07, Lei
Federal 8.080/90 (Lei Organica da Saude), Lei Federal 8.142/90, pelo Protocolo de
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Intencdes e pela regulamentacdo que vier a ser adotada pelos seus 0rgéos
competentes, tendo sido transformado em consorcio publico em 28/03/2008.

O CIS-AMOSC é constituido pelos municipios subscritos do protocolo de
intencBes ratificados pelas respectivas Céamaras Municipais de Vereadores, cuja
representacao se da através do prefeito municipal.

A forma de acesso aos servicos é através das Secretarias de Saude dos
municipios consorciados. A forma de contratacdo é através do credenciamento dos
profissionais, clinicas e laboratérios.

Atualmente o CIS-AMOSC conta com 53 municipios filiados com abrangéncias
nos municipios da AMOSC, AMNOROESTE, AMAI, AMAUC e AMERIOS, numa
populagdo de mais de 562 mil habitantes. Possui aproximadamente 240 profissionais
credenciados nas mais diversas especialidades e varios municipios de Santa Catarina,
Parana e Rio Grande do Sul.

A estrutura regional do CIS-AMOSC é integrada ao Sistema Unico de Salde
(SUS) e regida por suas normas e diretrizes. Através do Consorcio, 0s municipios
podem realizar de forma agil e simplificada, atividades conjuntas na area da saude,
buscando reducgéo dos custos de atendimentos no setor.

Todo cidadao que procurar atendimento pelo SUS estara incluido na rede de
servigos disponibilizados via CIS-AMOSC.

Figura 14 Area de abrangéncia CIS-AMOSC
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Fonte:https://cisamosc.sc.gov.br/
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Consorcio Intermunicipal de Saude da Associacdo dos Municipios do Alto
Uruguai Catarinense (CIS AMAUC). O CISAMAUC é consoércio intermunicipal de
salude que tem como missdo assegurar a prestacdo de servicos de saude
especializados de referéncia e de maior complexidade em nivel ambulatorial para a
populacdo dos municipios consorciados.

Criado no ano de 2005 o Consércio Intermunicipal de Saude do Alto Uruguai
Catarinense - CIS/AMAUC, veio com o0 objetivo de assegurar a prestacao de servigos
de salde especializados, de referéncia e de maior complexidade em nivel ambulatorial
para a populacdo dos municipios consorciados, de conformidade com as diretrizes do
SUS, assegurando o estabelecimento de um sistema de referéncia e contrarreferéncia
eficiente e eficaz.

Figura 15 Area de abrangéncia da CIS-AMAUC
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Através do Consorcio de Saude é realizada a capacitacdo de servidores
municipais do Programa Saude da Familia, licitacbes para compra de medicamentos
em conjunto com o objetivo de reduzir custos dos municipios e atender a populacao e
de servicos para Elaboracdo dos Planos Municipais de Habitacdo de Interesse Social.
Irainense atendido pelo CIS-AMOSC e CIS-AMAUC. Em Irani-SC, dirija-se a Unidade
de Saude de sua referéncia na Atencdo Priméaria em Saude. L& vocé receberd o
atendimento inicial que sera efetuado pela equipe de saude local. Apds sua avaliacao,
se necessario, a equipe de saude fara o encaminhamento ao médico especialista.
Caso néo disponha deste médico na rede publica de satde municipal, o paciente sera
encaminhado via CIS-AMOSC ou CIS-AMAUC no qual ser4 agendado o atendimento
nos consultérios particulares dos médicos e clinicas credenciados. Os
encaminhamentos via CIS s6 poderdo ser autorizados pelas Secretaria Municipal de
Saude de Irani-SC.
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Informacdes sobre o municipio de lIrani-SC, tendo como fonte a Estratégia e-

SUS Atencao Basica (AB)

Tabela 2 Distancia dos Principais Municipios.

CIDADE DISTANCIA
Balneéario Camboriu — SC 405 KM
Blumenau — SC 375 KM
Brasilia — DF 1.616 KM
Chapeco6 — SC 117 KM
Concérdia — SC 43,0 KM
Cricima — SC 434 KM
Curitiba — PR 378 KM
Erechim — RS 104 KM
Floriandpolis — SC 448 KM
Itajai — SC 428 KM
Joagaba — SC 62,3 KM
Joinville — SC 413 KM
Lages — SC 229 KM
Passo Fundo — RS 187 KM
Porto Alegre — RS 474 KM
Rio de Janeiro - RJ 1.217 KM
Sao Miguel do Oeste — SC 224 KM
Séo Paulo — SP 782 KM

Fonte: Estratégia e-SUS Atencéo Bésica (AB) — Irani-SC/2022
3.7 Assisténcia Social

Em lIrani, a participagdo da comunidade € consolidada e ocorre por meio dos
conselhos gestores de politicas publicas que atuam no municipio (Conselhos de
Assisténcia Social, de Saude, de Educacdo). No setor da saude, como principio
organizativo do Sistema Unico de Saude (SUS) a participacdo da comunidade se da
de forma efetiva durante as Conferéncias e do Conselho Municipal de Saude, onde
acontece a inclusdo direta da populacdo na elaboracéo de politicas para a Gestao de
Saude na cidade. O desafio permanente é a qualificacdo da participacdo, onde a
equipe de saude busca disponibilizar uma eficiente rede de informag¢do e comunicagao

ao cidadao sobre estes espacos de participacao.
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Secretaria de Assisténcia Social

CRAS - Centro de Referéncia de Assisténcia Social

CREAS - Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
Endereco: Rua José Kades, 831, Centro

Responsavel: Nelci Terezinha Pedroski Canci

Contatos: (49) 34323246 (49)991357389

E-mail: socihab@gmail.com

3.8 Seguranca

Policia Militar de Irani

Endereco: Av. Gov. Ivo Silveira, 260, Irani - SC, 89680-000
Responséavel: Sargento Edson Trombetta

Contato: (49) 998468171

Delegacia de Policia Civil de Irani
Responsavel: Amilton Das Neves

Contato (49) 34320190

R. S&o Joéo, 209, Irani - SC, 89680-000, Brasil

Bombeiros Voluntéarios de Irani

Endereco: R. Izabete Griza, Irani - SC, 89680-000
Responsavel: Bombeiro Sandro Pereira

Contato: (49) 34320193

Defesa Civil

Responsavel: Adelmo Lohmann
Contato: 49 34323260

3.9 Obras

Secretaria de Urbanismo e Obras

Endereco: Rua Eilirio de Gregori, 207, Centro. CEP: 89680-000
Responsavel: Dilso Farinella

Contato: (49) 34323262 34323210

E-mail: planejamento@irani.sc.gov.br
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4. HISTORICO DE DESASTRES NATURAIS

4.1. Desastres Naturais ocorridos nos ultimos dez anos

Ano Classificacdo do Desastre Breve relato
(COBRADE - Anexo 1)
2014 Enxurradas
1.2.2.0.0

2015 1.3.2.15 Tempestade Local
Convectiva- Vendavais
Tempestade Local

2018 13214 Convectiva- Chuvas
Intensas

2020 1.3.2.15 Tempestade Local
Convectiva- Vendavais
Estiagem

2020 1.4.1.1.0

2020 15.1.1.0 Doencas Infecciosas
Virais (Covid-19)
Estiagem

2021 14.1.1.0

2021 15.1.1.0 Doencas Infecciosas

Virais (Covid-19)
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2021 1.3.2.15 Tempestade Local
Convectiva- Vendavais
Tempestade Local

2022 1.3.214 Convectiva- Chuvas
Intensas
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5. GESTAO DE RISCO EM DESASTRES

Para desenvolver as atividades da gestédo de risco, foi criado pelo Ministério
da Salde, no ambito da Vigilancia em Saude e Ambiente, o0 programa
VIGIDESASTRES que tem como objetivo o desenvolvimento de um conjunto de
acOes, de forma continua, pelas autoridades de saude publica, para reduzir o risco da
exposicdo da populacdo e dos profissionais de salude, reduzir doencas e agravos
secundarios a exposicao e reduzir os danos a infraestrutura de saude.

Em 2022, o Programa VIGIDESASTRES foi instituido neste municipio e o
ponto focal do VIGIDESASTRES atualmente é ALTAIR PASQUALI, alocado na
Vigilancia Sanitaria.

Quadro 1.Etapas Da Gestdo De Risco Em Desastres.

Etapa Fase Objetivo

Prevencgéo Atividades para evitar o evento ou
Reducéao para impedir a emergéncia.

Elementos da Gestao de risco

para evitar ou limitar o Mitigacdo Medidas para limitar o impacto

impacto adverso de ameacas. adverso

Preparagédo | Medidas para identificar e reduzir as

vulnerabilidades e os riscos.

Manejo Divulgacao sobre a proximidade de
Acbes que devem ser uma emergéncia ou desastrese
provenientes do sinal de Alerta sobre a¢fes que instituicdes e a
alerta, intensificacédo das populacédo devem realizar para
atividades de rotina e minimizar os efeitos ao risco.

execucdo de acdes

necessarias.

Atividades para gerir os efeitos de

Resposta um evento.
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Etapa Fase Objetivo

Recuperacéao Reabilitacdo | restabelecem, de forma transitoria,

Compreende a reabilitagdo de 0s servicos basicos indispensaveis.

atividades e servicos e a
Reconstrucéo.

Periodo de transi¢cdo que se inicia
ao final da resposta em se

Nova infraestrutura fisica, com
Reconstrucéo medidas para reducéo das

vulnerabilidades e riscos.

Fonte: CGVAM/DSAST/SVS/MS

5.1 Area de abrangéncia

O Plano de Preparacdo e Resposta as Emergéncias em Saude Publica (PPR

— ESP) contempla todo o espacgo territorial do municipio de IRANI compreendendo

suas zonas urbanas e rurais sujeitas as ocorréncias de eventos adversos provocados

por Vendaval, Granizo, Chuvas Intensas e Doencas infecciosas virais, inundagdes e

escorregamentos de terra, bem como os eventos a elas relacionados.

Coordenacao das acdes de emergéncia por desastres naturais relacionados a

Geodinamica Terrestre Externa e desastres Humanos de Natureza Biolégica

(inundag¢des no municipio):

As situacdes de emergéncia no ambito do municipio sdo coordenadas
pelo gabinete de crise do Prefeito, sendo suas decisbes tomadas a
partir dos boletins processados pela Defesa Civil Municipal, Regional
ou Estadual.

Participa do Gabinete de crise o colegiado de secretarios municipais e
outros setores da administragdo, convocados pelo Prefeito, cada um
deles apresentando seus planos de trabalho para o enfrentamento da
situacdo adversa vivenciada.

Trabalho de cada um dos setores participantes do Gabinete de Crise
irA se desenvolver no pré-evento, no evento propriamente dito e no
pés-evento, conforme serd descrito nesse plano de emergéncia,
sempre, no entanto, a partir da liberacdo das areas para acesso das
equipes técnicas pela Defesa Civil, com a finalidade de nao haver
interferéncia nos trabalhos dos primeiros atendedores, salvo se houver

decisao especifica da Defesa Civil.
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Exemplo Organograma Funcional:

4 A
DEFESA
CIVIL
PREFEITO
= Y,

A féONSULTORm

[COMUMCACAO} L JURIDICA
SECRETARIA SECRETARIA

ADMINISTRACAOQ

INFRAESTRUTURA || SECRETARIA
EDUCAGAOQ
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6. OPERACIONALIZACAO DO PLANO DE PREPARACAO E RESPOSTA AS
EMERGENCIAS EM SAUDE PUBLICA (PPR- ESP)

6.1 -Pré-Evento (Prevencao/Preparacao/Monitoramento/ Alerta)

As medidas de controle de desastres naturais e ou biol6gicos desenvolvidas
nos momentos de normalidade, também chamados de pré-eventos, sao divididas nas
seguintes fases: Prevencao/Preparacdo (Fase 1), Monitoramento (Fase 2) e alerta
(Fase 3) e expressam a intencdo de evitar ou diminuir os impactos dos eventos
adversos a saude da populagédo, mediante aplicacdo de acdes planejadas e realizadas

antecipadamente pelo setor saude ao evento.

Fase 1 - Prevencao e Preparacdo para Enfrentamento de Desastres

A execucdo das acgbes preventivas e preparatorias voltadas para o
enfrentamento de eventos adversos provocados por impactos, seja fendmenos
atmosféricos/ hidrolégicos ou de natureza biolégico é fundamental para a mitigacao
dos impactos, danos e agravos a saude da populagéo, cabendo a Secretaria Municipal
de Saude gerenciar todo 0 processo junto aos demais setores da sua area de atuacao.
Setores envolvidos nessa Fase:
- Secretaria Municipal de Saude (Administragéo)
- Atencgédo Basica
- SAMU/Bombeiros
- Vigilancia Sanitaria
- Vigilancia Epidemiol6gica

- Assisténcia Farmacéutica

Acdes dessa fase:

e |dentificar e mapear as areas de risco, as ameagas, as
suscetibilidades e as populacdes vulneraveis aos desastres naturais,
fortalecendo o conhecimento das comunidades expostas sobre os
riscos relacionados aos eventos adversos, de modo a evitar ou reduzir
sua exposicdo e a de produtos e servicos aos mesmos e,
consequentemente 0s impactos a sua saude;

e Desenvolver e manter atualizados os planos de acgdo da Vigilancia
Sanitaria, Vigilancia Epidemiolégica, Assisténcia Farmacéutica,
Atencdo Béasica e SAMU e demais areas da Secretaria Municipal de

Saude para aplicacdo em cada fase da emergéncia em saude
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provocada por inundacdes, para atendimento as doengas e agravos
delas decorrentes;

Avaliar a capacidade instalada de servicos de saude (Unidades de
Saulde, Ambulatérios, UPAS, hospitais, etc.), incluindo os recursos
humanos, na area de abrangéncia do evento adverso, para
atendimento as vitimas imediatas e das pessoas que deverdo procurar
assisténcia médica durante e apds as inundacoes;

Promover a sensibilizacdo da rede para atendimento a populacéo
exposta aos eventos provocados por inundagdes, preparando o setor
saude para respostas rapidas a populacdo em caso de ocorréncia
desses eventos adversos;

Manter lista de recursos humanos capacitados e disponiveis para
enfrentamento imediato aos eventos adversos e atendimentos a
populagédo das doencgas e agravos provocados por inundacoes;
Atualizar o Plano de Chamada dos servidores do setor de saude
semestralmente;

Produzir alertas ao setor salde quando da ocorréncia de eventos
adversos no municipio, para manter a rede pronta para atuagdo, caso
necessario;

Atuar de forma articulada com a Defesa Civil e os demais setores da
administracdo publica municipal, desenvolvendo planos operativos
conjuntos ou especificos voltados para a redugdo ao minimo possivel
da exposicdo da populacdo aos riscos de doencas e agravos
decorrentes desses desastres, proporcionando atendimento rapido,
efetivo e eficaz a saude das pessoas residentes nas comunidades
atingidas;

Uniformizar, fortalecer, consolidar, estabelecer processos de
mobilizacdo de técnicos, procedimentos de conduta e integracdo do
setor salde a Defesa Civil, aos demais setores da Prefeitura Municipal
e as demais entidades municipais, estaduais e federais afins.

Compor equipes capazes de determinar a avaliagdo das necessidades
de saude geradas pelos eventos adversos provocados por inundacdes
no municipio de Irani.

Realizar inspecdes prévias para averiguar as condi¢des estruturais e
sanitarias de locais eventualmente destinados para abrigos,

integrando as equipes de saude responsaveis pelas escolhas,

43



cadastramento, vistorias e definicAo das estruturas dos abrigosaos
demais setores afins para definicdes e inspecfes conjuntas;

Definir a composicao das equipes de primeiras respostas para atuacao
guando da ocorréncia de eventos adversos, capazes de efetuar os
atendimentos a saulde relacionados as ocorréncias propriamente ditas
e, apods, efetuar a fiscalizacdo de servicos de producéo,
armazenamento, transporte, manipulacdo e comercializacdo de
alimentos, a fiscalizacdo de servicos de producdo, armazenamento,
transporte, manipulacdo e comercializacdo de medicamentos,
produtos e insumos farmacéuticos, a fiscalizagdo de estabelecimentos
de Saude, a fiscalizacao de estabelecimentos de interesse da saude, a
fiscalizac&do/orientagdo de abrigos coletivos, atentando para a
estrutura fisica (ventilacdo, iluminagéo), remocao dos residuos sélidos,
destino final adequado de efluentes sanitarios, controle de roedores,
destino final adequado de animais mortos, quantidade de agua
disponivel, seguranga alimentar e outros, a fiscalizagdo/monitoramento
dos servicos de Saneamento (agua, residuos sélidos, esgoto, galerias
pluviais), com atencdo especial no controle da qualidade da agua
distribuida & populagéo e outras atividades afins;

Promover o estudo dos dados epidemiolégicos das doengas
prevalentes no municipio, que tendem a intensificarem-se em
circunstancias de desastres, no conhecimento da cadeia de
transmissé@o dessas doengas, na monitoragdo de surtos epidémicos e
no controle das doencas e agravos tipicos das situacdes adversas
provocadas por inundacdes, tomando-se como base os dados dos
Sistemas de Informacéo disponibilizados pelo Ministério da Saude;
Determinar a preparacdo de material e equipes para 0 processo de
Educacdao em Saude, mantendo a populacdo informada sobre os
riscos e danos a saude publica, relacionados aos eventos adversos
provocados por inundacoes;

Providenciar recursos (materiais, equipamentos e veiculos)
necessarios a execug¢do do Plano de Acdo para Emergéncias em
Saulde;

Relacionar os medicamentos necessarios para atendimento a
populacdo e manter a rede basica de saude abastecida com
medicamentos, materiais e insumos, para utilizagdo em circunstancias

de eventos adversos;
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o Determinar a verificagdo das condi¢cdes do material existente para uso
em situacbes de calamidades (termbmetros, trenas, lanternas,
calorimetros, reagentes, botas, capas, caixas térmicas, vidraria para
coleta de agua para analise laboratorial, material educativo, estoque
de hipoclorito de sédio 2,5%, etc.);

e Determinar a confeccdo e manutencdo em depdsito dos materiais
informativos que serao distribuidos a populacéo alvo;

e Promover as condi¢Bes necessarias para participacdo do setor saude
em eventos simulados oferecidos pela Defesa Civil, relacionados com
inundagdes e outras situagdes, para aprimoramento dos protocolos de
atendimento e capacita¢édo do corpo técnico;

e Elaborar relatérios circunstanciados e informes aos gestores
municipais a respeito das acfes executadas pelo setor saude, para
gue possam ser avaliados e divulgados aos profissionais de saude e
populacdo, através dos mecanismos proprios de comunicagdo do

municipio.

Fase 2 - Monitoramento meteorolégico, geoldgico e hidroldgico.

O processo de monitoramento de eventos adversos provocados por
desastres naturais e seus efeitos devera ser permanente e capaz de estabelecer as
condigcbes para um alerta imediato ao setor saude, indicando a possibilidade de
ocorréncias de eventos adversos por inundagdes tao logo haja divulgacdo dos dados
por parte dos 6rgdos responsaveis, para que possam ser deflagrados os processos
de mobilizacdo das equipes locais de saude para pronta atuacdo e atendimento
médico assistencial as pessoas que possam ser atingidas pelo desastre.

Setores envolvidos nessa Fase:
- Secretaria Municipal de Saude
- Vigilancia Sanitaria
- Vigilancia Epidemioldgica

Acdes dessa Fase:
e Monitorar, através das éareas especificas da Vigilancia Sanitaria e
Vigilancia epidemioldgica, 0s eventos epidemiolodgicos,

meteorologicos, geoldgicos e hidrolégicos tipicos da regido, além de

outros relacionados a estes e potencialmente causadores de
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desastres provocados por inundacdes e surtos de doengas que podem
ocasionar agravos a saude da populacéo;

e Recorrer aos sistemas de monitoramento das previsbes de
precipitacdes hidricas no municipio e regidao, operadas por instituicdes
atuantes no estado, nos municipios e em todo o Brasil, para viabilizar
a obtencdo de dados pelos responséaveis pela execucdo do Plano de
Acao para Emergéncias em Saude, visando a tomada de providéncias
necessarias para atendimento imediato a satde da populacao;

e Promover o monitoramento das Cotas de Rios através dos dados
obtidos das estacbes fluviométricas em operacdo na regido e,
especialmente junto aos municipios (caso possuam) historicamente
sob risco de eventos adversos provocados por inundacdes, devendo o
contato com 0Ss mesmos ser permanente para agilizacdo das
respostas por parte das equipes do setor salde, visando a imediata
preparacdo do pessoal técnico para atendimento a demanda de
doencas e agravos que possa advir da ocorréncia dos eventos
adversos tipicos da regido;

e Efetuar o monitoramento rotineiro das doencas e agravos incidentes
no municipio e regido, tomando-se como base os dados dos Sistemas
de Informacao disponibilizados pelo Ministério da Saude, para avaliar
sua evolugdo em ocasifes de eventos por inundacdes e promover 0s

blogueios e controles necessarios.

Fase 3 — Alerta

A Fase de Alerta, em certos eventos adversos ocorrem quase que
concomitantemente a fase de respostas, ou seja, enquanto as equipes de primeiro
atendimento estdo realizando as ac¢des iniciais, as equipes do setor saude estédo se
preparando para a remogdo de feridos ou afetados pelo desastre para atendimento
médico de urgéncia (SAMU), visto que a remoc¢do para abrigos é efetuada pelas
equipes da Defesa Civil. Outras equipes estardo verificando o provimento de agua
para a populacado, abastecimento de medicamentos, materiais e insumos essenciais

aos atendimentos médico ambulatorial e outras ac¢des afins.

Setores envolvidos nessa Fase:
- Secretaria Municipal de Saude
- Vigilancia Sanitaria
- Vigilancia Epidemioldgica
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- SAMU

- Atencéo Bésica

- Assisténcia Farmacéutica

Acdes dessa fase:

Receber os alertas provenientes do Gabinete de Crise do Municipio;
Repassar a todas as instancias do setor saude do municipio, os
alertas recebidos do Gabinete de Crise;

Convocar 0s responsaveis pela Vigilancia Sanitaria, Vigilancia
Epidemioldgica, Atencdo Basica, Assisténcia Farmacéutica, SAMU e
area administrativa para permanéncia em alerta frente a eventuais
eventos adversos no municipio;

Revisar protocolos e preparar equipamentos, materiais, veiculos,
medicamentos, materiais, insumos, informativos, hipoclorito de sdodio
2,5% e outros destinados para o atendimento imediato a salde da
populacéo e utilizagdo imediata nos eventos adversos;

A Secretaria Municipal de Saude convocara todos os servidores para o
estado de Alerta, permanecendo os servidores em seus postos de
trabalho e os coordenadores na sede da SMS, objetivando a tomada
de decisbes e a determinagdo das medidas de intervencdo que se
fizerem necesséarias a partir das decis6es tomadas no Gabinete de
Crise Municipal e Defesas Civil;

Coleta e repasse do maior numero de informacBes disponiveis para
facilitar as equipes do setor saude o entendimento da situacéo e as
medidas necessarias para o0 seu controle;

Composicdo das equipes de acordo com o0 previsto nos protocolos
setoriais do setor saude e distribuicdo de equipamentos de protecéo
individual e outros necessérios as acbes de campo, assim como de
veiculos, materiais médicos e ambulatoriais, medicamentos e insumos
necessarios aos atendimentos a populagéao;

O Responséavel pela Fiscalizacdo Sanitaria de Alimentos e Produtos
de Saude e de Interesse da Saude repassard as equipes informacdes
referentes aos cuidados com os produtos alimenticios, medicamentos,
materiais e insumos junto aos estabelecimentos de sua area de

atuacao;
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O Responsavel pela Fiscalizacdo Sanitaria de Estabelecimentos de
Saulde repassard as equipes informacdes referentes a cuidados com
medicamentos e produtos a serem observados nos estabelecimentos
de sua area de atuacao;

O Responsavel pelo Setor de Saneamento Basico repassara as
equipes informacdes referentes aos cuidados com animais mortos e
animais peconhentos, destino do lixo e dejetos e outras informacdes
inerentes a sua area a serem observados na area do desastre;

O responséavel pelo VIGIAGUA repassara informacdes as equipes
referentes aos cuidados com os mananciais, lencgéis freéticos, agua
para consumo humano, monitoramento e auxilio junto a
concessionaria de agua nas determinacfes de acdes referentes ao
abastecimento de 4gua da Populacao;

Deslocamento das equipes para as areas de atuacdo, apoés liberacao

destas pela Defesa Civil.

Fase 3 - Alerta

A Fase de Alerta, em certos eventos adversos ocorrem quase que

concomitantemente a fase de respostas, ou seja, enquanto as equipes de primeiro

atendimento estdo realizando as ac¢0fes iniciais, as equipes do setor saude estédo se

preparando para a remocdo de feridos ou afetados pelo desastre para atendimento

médico de urgéncia (SAMU), visto que a remogdo para abrigos é efetuada pelas

equipes da Defesa Civil. Outras equipes verificardo o provimento de agua para a

populacdo, abastecimento de medicamentos, materiais e insumos essenciais aos

atendimentos médico ambulatorial e outras ag6es afins.

Setores envolvidos nessa Fase:

- Secretaria Municipal de Saude

- Vigilancia Sanitaria

- Vigilancia Epidemioldgica
- SAMU

- Atencao Basica

- Assisténcia Farmacéutica

Acdes dessa fase:

Receber os alertas provenientes do Gabinete de Crise do Municipio;
Repassar a todas as instancias do setor saude do municipio, 0s

alertas recebidos do Gabinete de Crise.
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Convocar 0s responsaveis pela Vigilancia Sanitaria, Vigilancia
Epidemioldgica, Atencdo Bésica, Assisténcia Farmacéutica, SAMU e
area administrativa para permanéncia em alerta frente a eventuais
eventos adversos o municipio;

Revisar protocolos e preparar equipamentos, materiais, veiculos,
medicamentos, materiais, insumos, informativos, hipoclorito de sdodio
2,5% e outros destinados para o atendimento imediato a salde da
populacgéo e utilizagdo imediata nos eventos adversos;

A Secretaria Municipal de Saude convocara todos os servidores para o
estado de Alerta, permanecendo os servidores em seus postos de
trabalho e os coordenadores na sede da SMS, objetivando a tomada
de decisbes e a determinacdo das medidas de intervencdo que se
fizerem necesséarias a partir das decis6es tomadas no Gabinete de
Crise Municipal e Defesa Civil;

Coleta e repasse do maior numero de informacdes disponiveis para
facilitar as equipes do setor saude o entendimento da situagéo e as
medidas necessarias para o0 seu controle;

Composicado das equipes de acordo com o0 previsto nos protocolos
setoriais do setor saude e distribuicdo de equipamentos de protecéo
individual e outros necessérios as a¢gbes de campo, assim como de
veiculos, materiais médicos e ambulatoriais, medicamentos e insumos
necessarios aos atendimentos a populacgao;

O Responséavel pela Fiscalizagdo Sanitaria de Alimentos e Produtos
de Saude e de Interesse da Saude repassara as equipes informacdes
referentes aos cuidados com os produtos alimenticios, medicamentos,
materiais e insumos junto aos estabelecimentos de sua éarea de
atuacao;

O Responsavel pela Fiscalizacdo Sanitaria de Estabelecimentos de
Saude repassara as equipes informacgdes referentes a cuidados com
medicamentos e produtos a serem observados nos estabelecimentos
de sua &rea de atuacéo;

O Responsavel pelo Setor de Saneamento Bé&sico repassard as
equipes informacdes referentes aos cuidados com animais mortos e
animais peconhentos, destino do lixo e dejetos e outras informagdes

inerentes a sua area a serem observados na area do desastre;
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e O responsavel pelo VIGIAGUA repassara informacdes as equipes
referentes aos cuidados com os mananciais, lencéis freaticos, agua
para consumo humano, monitoramento e auxilio junto a
concessionaria de agua nas determinacfes de acdes referentes ao
abastecimento de agua da Populacao;

o Deslocamento das equipes para as areas de atuacao, apos liberacdo

destas pela Defesa Civil.

-Evento (Situacéo De Desastre)

Durante os eventos naturais ou desastre natural, entra em desenvolvimento
outra importante etapa do Plano de Acao para Emergéncias em Saude: as acdes de
respostas do setor saude ao desastre.

Essas acOes tém o propoésito de promover a prestacdo de servicos de
emergéncia e de assisténcia a saude da populacdo, promover a reducao de danos a
saude, restaurar o funcionamento dos servicos de salude nas regides atingidas assim
que possivel, garantir os padrdes de identidade e qualidade dos alimentos,
medicamentos e insumos, a qualidade da agua para consumo humano, a regularidade
sanitéria de estabelecimentos de saude e de interesse da saude. O enfrentamento e o
monitoramento de doencas relacionadas aos desastres biolégicos como o Covid-19 e
a Dengue, vem sendo causa nos ultimos anos de muita preocupacdo e sendo
problema de salde publica, devido a sua grande incidéncia e gravidade das
epidemias, e sendo causa de maleficios & populacdo. Para sua prevencgéo, controle e
combate sdo necessarias acdes eficazes e compartilhadas; ac¢bes educativas, de
comunicagdo em saude e mobilizacdo social, estratégicas de controle e combate entre
outras acdes de saude publica nos municipios ou nas comunidades atingidas pelos

eventos adversos.

Setores envolvidos nessa fase:
- Secretaria Municipal de Saude
- Atencao Basica
- Assisténcia Farmacéutica
- SAMU
- Vigilancia Sanitaria

- Vigilancia Epidemioldgica

Acdes do Setor saude nessa fase:
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Vistorias, fiscalizacbes, remocdo de feridos ou intoxicados para unidades
referenciadas pelo setor de regulacdo, tratamento ambulatorial e médico-hospitalar,
cuidados com o lixo e entulhos, destino final adequado de animais de pequeno e
grande porte mortos, limpeza e desinfecgao de edificagdes e caixas d’agua, cuidados
com abrigos, controle da qualidade de alimentos, medicamentos,solicitacdo do Kit de
medicamentos e insumos estratégicos ao Vigidesastres/SC insumos farmacéuticos,
conforme a Portaria GM/MS N° 874 (2021), dispde sobre o kit de medicamentos e
insumos estratégicos para a assisténcia farmacéutica as Unidades da Federacao
atingidas por desastres, agua para consumo humano, orientacdes, educacao
sanitaria, controle do funcionamento de estabelecimentos sujeitos a Vigilancia
Sanitaria, emissdo de instru¢des técnicas, determinacfes sanitarias, normatizacdes
epidemioldgicas ou quaisquer outras atos e acdes relativas aos itens abaixo:

o Fiscalizagdo de estabelecimentos que armazenam, comercializam,
manipula e forneca alimentos que tenham sido expostos as
inundagdes, efetuando a imediata remocéo e destino final adequado
dos produtos expostos a tais situagoes;

e Fiscalizagdo de estabelecimentos que armazenam, comercializam,
manipula e forne¢ca medicamentos, materiais, produtos médico-
hospitalares e insumos farmacéuticos que tenham sido expostos as
inundacgdes, promovendo a imediata remocéo e destino final adequado
dos produtos que tenham sido expostos a essa situacgao;

e Fiscalizag@o das condi¢Bes de funcionamento de Servigos de Saude e
de interesse da salde expostos ou hdo aos eventos adversos;

e Fiscalizagdo do tratamento e destino finais adequadas de efluentes
sanitarios dos sistemas coletivos e individuais atingidos pelas
inundacoes.

¢ Monitoramento conjunto com os orgdos/instituicbes de meio ambiente
em areas afetadas por produtos quimicos liberados para o meio
ambiente durante as inundacdes;

e Restricdo, em conjunto com a Defesa Civil, do acesso da populagéo
em &reas caracterizadas por contaminacao com produtos quimicos;

e Fiscalizacdo da remocdo e confirmacdo do destino final em aterros
industriais, de materiais, residuos, alimentos e bebidas que tenham
entrado em contato com produtos quimicos durante as inundagoes;

o Estabelecer controle especial para reduzir 0s riscos com a

utilizacao/exposi¢éo a produtos desinfetantes, praguicidas, saneantes
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e outras substancias, produtos e insumos que tenham sido expostos
as aguas das inundacbes e perdido suas rotulagens e instrucfes de
uso, orientando seu descarte de acordo com a legislacdo em vigor;
Avaliar e encaminhar solicitacdo a area técnica responsavel do
municipio, para apresentacdo de medidas voltadas para a
solucdo/recuperacdo rapida da frequéncia da coleta de residuos
sblidos organicos e de servicos de salude que tenha sofrido
interrupcao ou reducao devido ao evento adverso;

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

Estabelecer com a area de limpeza urbana do municipio atingido, a
necessidade de intensificar a coleta e a disposicdo adequada dos
residuos solidos gerados pelos abrigos e areas criticas/vulneraveis,
evitando o acimulo de lixo e com isso 0s agravos correspondentes a
saude da populagéo;

Verificar as condi¢cdes de operacdo dos sistemas de disposi¢éao final
de residuos sélidos urbanos e industriais (aterros sanitarios, areas de
transbordo, etc.), especialmente quando atingidas por inundagées;
Identificar areas potenciais para reservatorios, proliferacdo de vetores
de importancia sanitaria e abrigos de animais peconhentos;
Desenvolver medidas de controle de roedores e outros vetores,
especialmente nos abrigos;

Disponibilizar aos técnicos e aos municipios afetados as Notas
Técnicas e os Informes destinados a encaminhar as medidas
adequadas para controle da exposicao a vetores e animais venenosos
e peconhentos, assim como orientar para com o0s cuidados e
assisténcia médica necessaria no caso de acidentes com esse tipo de
animais;

Controle rigoroso dos mananciais de superficie e subterraneos que
possam ter sido atingidos pelas inundacdes, certificando-se de sua
qualidade ou determinando a proibicdo de utilizacdo até que se possa
confirmar tecnicamente a possibilidade de uso;

Emissédo de Notas Técnicas a populacdo, esclarecendo os riscos de

consumo de agua dos mananciais com suspeita ou comprovadamente
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atingidos por &guas contaminadas, frente a situagdo provocada pelo
evento adverso;

Fiscalizacdo das condicbes operacionais do sistema de abastecimento
de 4agua, exigindo da concessionaria a demonstracao documental da
regularidade da operacédo da ETA e da qualidade da agua destinada
ao consumo da populacdo, de acordo com a legislacdo estadual,
municipal e do Ministério da Saude em vigor;

Fiscalizacdo da qualidade da agua retirada de fontes alternativas de
abastecimento e destinada ao consumo da populagéo;

Fiscalizacdo dos meios de transporte utilizados para transporte de
agua de fontes alternativas, garantindo a qualidade desta para
consumo da populagéo;

Distribuicdo de Hipoclorito de sédio 2,5% para tratamento da agua
proveniente de fontes alternativas, caso o fornecimento de agua tenha
sido interrompido;

Fiscalizacdo/orientagdo as pessoas ocupantes de abrigos coletivos
(caso tenham sido ativados), atentando para os cuidados com o
armazenamento de alimentos e medicamentos, preparo da
alimentacdo, cuidados com a &agua, manejo dos residuos solidos e
efluentes sanitarios, controle de roedores, etc.;

Disponibilizacdo de equipes médicas (incluindo saude mental),
equipes de enfermagem, equipes da Vigilancia em Saude (Sanitaria e
Epidemioldgica, especialmente) para trabalhos diarios nos abrigos,
enguanto permanecer a ocupacéo dessas estruturas;

Intensificacdo das acBes de Vigilancia Epidemiologica até o
restabelecimento da normalidade, adotando uma vigilancia ativa e
buscando a notificagdo e outras providéncias imediatas para controle
das doencas tipicas dessas ocasides (doengas respiratorias, tétano
acidental, acidentes com animais pegonhentos e ndo pecgonhentos,
hepatites A e E, doencas diarreicas, leptospirose), além de outras que
possam ocorrer;

Fiscalizacdo/orientacdo para o enterramento de animais mortos em
decorréncia das inundacg@es, em local e com técnicas adequadas, com
prioridade sobre outras situacbes de limpeza e remocédo de lixo e

entulhos, usando todo tipo de méo de obra e maquinario disponiveis;
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Desenvolvimento de acdes voltadas para a protecdo da Saude do
Trabalhador exposto aos riscos gerados pelos trabalhos de campo,
nos abrigos, ambulatérios, hospitais, servico médico de urgéncia e
outros;

Promover atendimento ambulatorial continuo as pessoas afetadas
pelo desastre;

Sensibilizar a rede para as medidas de intervengéo direta nos casos
suspeitos de doencas de veiculacdo hidrica e de transmissao por
alimentos, leptospirose, doencgas respiratorias, acidentes com animais
peconhentos e ndo pegonhentos, tétano acidental, hepatite A e outras
tipicas de situacfes adversas provocadas por inundacoes;

Definir exames clinicos complementares para confirmacao diagnostica
dos principais agravos relacionados aos eventos adversos provocados
pelas inundacdes;

Fortalecer as a¢gfes de promocao, protecdo e recuperagdo da saude
dos estratos populacionais especificos atingidos direta ou
indiretamente pelos eventos adversos.

Implementar os cuidados com a Saude Mental, para recuperacdo dos
distarbios relacionados aos eventos adversos que provocam danos a
saude das pessoas e das bases estruturais das comunidades
atingidas pelo evento;

Desenvolver acbes de Educacdo em Saude relativas aos cuidados
com a saude das populag@es atingidas pelas inundacdes;

Difundir amplamente orientagcées a populacdo atingida para a volta as
casas, caso as familias tenham sido removidas para abrigos ou
desalojadas de suas habitagbes, alertando-as para os riscos a saude
provocados por contamina¢des, choques elétricos ou traumas
provocados por quedas, cortes com objetos perfurantes e cortantes
contaminados, acidentes com animais pegonhentos ou néo
peconhentos e outros.

Compor Central de Informagfes (para midia, profissionais de saude,
populacéo), para difundir informagdes sobre os cuidados com a saude
relacionados o evento, medidas de controle, locais de atendimento a
saude da populagédo atingida, cuidados gerais necessarios para a

prevencao e recuperacao da saude, etc.
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6.2 POS-EVENTO (RESTAURACAO DE CENARIOS)

A reabilitacdo dos cenarios atingidos por eventos adversosdepende de acdes
interativas desencadeadas pelo Poder Publico e pelos 6rgdos responsaveis pela
reativacdo dos servicos essenciais no menor tempo possivel, e consistem em obras de
reconstrucdo desenvolvidas a pequeno, médio ou longo prazo, com o objetivo de
garantir o retorno as condi¢cdes de normalidade nas areas de comunicacdo, energia
elétrica, agua e esgoto, residuos solidos, trafegabilidade, habitabilidade e outros das

areas atingidas.

Setores envolvidos nessa Fase:

A atuacdo principal nessa fase € dos setores de Defesa Civil, de engenharia e
obras do municipio, do estado e mesmo da unido, porém algumas obras de
recuperacdo necessitam da fiscalizacdo e analise de projetos (especialmente os
hidrossanitarios), para observacdo e cumprimento do que determina a legislacédo da
Vigilancia Sanitaria em vigor.

Setores da Saude envolvidos nessa Fase:
- Secretaria Municipal de Saude (Administracéo)
- Vigilancia Sanitaria
- Vigilancia Epidemioldgica
Acdes dessa fase:
-Vistorias, fiscalizacdes, orientagBes, controle, determinagdes, normatizacdes ou
guaisquer outras acdes relativas aos itens abaixo:

e Analise de Projetos, fiscalizagéo, orientagdo e controle dos processos
de reabilitacdo dos servicos essenciais de abastecimento de agua
para consumo humano;

e Acompanhamento dos processos de religamento de energia elétrica,
cuja falta impacta na perda dos padrbes de identidade e qualidade dos
produtos alimenticios, medicamentos e insumos farmacéuticos, para
que possam ser disponibilizados sem riscos sanitarios para a
populacgéo;

e Fiscalizacdo, em conjunto com os 6rgaos ambientais, das atividades
de reabilitacdo total das éareas deterioradas pelo evento adverso,
incluindo remocédo das camadas de solo eventualmente contaminadas

por produtos quimicos, biolégicos e outros;
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e Avaliacdo da qualidade das aguas de rios e outros cursos d’agua
eventualmente atingidos pela extravasdo de produtos quimicos ou
biolégicos durante as inundacdes;

e Acompanhamento dos processos de restauracdo dos servicos de
coleta, destinacdo e tratamentos dos residuos sélidos gerados pela
populagdo no municipio, para evitar acumulo de residuos sem
tratamento superior ao tempo previsto pela legislacao vigente;

e Acompanhamento do processo de restauragdo das drenagens
pluviais, orientando quanto a proibicdo de ligagbes dos sistemas de
esgotamento sanitario nessas estruturas;

e Acompanhamento dos processos de desobstrucédo de rios, canais e
areas de drenagem naturais, para evitar agua parada que possam
servir de criadouros para vetores nocivos a saude publica nos locais
do evento;

e Desenvolvimento de agbes da Vigilancia Epidemiologica para
monitoramento da evolug¢do das doencgas tipicas dos eventos adversos
provocados por inundagfes e as demais condi¢Bes relacionadas com
a manutencéo da saude da populagéo;

e Outras agdes de importancia sanitaria e epidemiolégica.

6.3 A VOLTA AS CASAS

A volta as casas apds os eventos adversos, servem de alento as pessoas
afetadas pelo desastre, por poderem retornar ao que é seu, mesmo que tenham
perdido muitos dos bens adquiridos.

O retorno as comunidades atingidas, no entanto, pode representar uma série
de riscos, relacionado com os possiveis danos causados as estruturas das casas, ao
contato com a agua e a lama contaminadas das inundacdes, a rede energizada das
residéncias, a presenca de animais pegonhentos, aos cortes e ferimentos provocados
por objetos contaminados e outras situacdes que podem provocar agravos a saude da
populacgéo.

Dessa forma, devem-se repassar as seguintes orientacbes a respeito dos
cuidados que devem ser observados pela popula¢do na volta as casas:

e Observar as instrucdes da Defesa Civil, observando se as habitacbes oferecem

condi¢cdes para ocupacao, cumprindo as determinacdes dessa Instituicdo no que
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diz respeito as interdicbes demandadas devido ao comprometimento das
estruturas das edificacoes;

Verificar se a energia elétrica esta desligada. A orientacdo a populacédo é que,
caso possivel, no momento em que sair de casa, seja feito o desligamento de
todos os disjuntores, para evitar que as fiacbes umedecidas pelas inundacdes
provoguem curto-circuitos e choques elétricos graves, com danos secundarios a
salude das pessoas;

Caso ndo tenha sido feito o desligamento dos disjuntores ao sair, fazer o
desligamento dos mesmos antes de acessar a habitacdo, usando calcado de
borracha e instrumento apropriado para ndo tocar diretamente nos interruptores;
Com a energia desligada, lavar todas as tomadas, bocais de lampadas e
interruptores que tenham entrado em contato com as aguas, somente religando a
energia quando se certificar que todos esses pontos estiverem absolutamente
Secos;

Verificar se 0 abastecimento de 4gua se normalizou;

Tomar cuidados especiais com a presencga de animais venenosos e pegonhentos
(lagartas, cobras, aranhas, escorpides) no interior da residéncia e dentro de
mobiliarios, cal¢ados, etc;

Nao colocar as maos em buracos ou frestas. Usar ferramentas como enxadas,
cabos de vassoura e pedagos compridos de madeira para mexer nos moveis para
verificar a existéncia de animais venenosos ou pec¢onhentos;

N&o tocar em animais venenosos ou peconhentos mesmo que paregam estar
mortos, pois eles podem ainda ser prejudiciais a saude;

N&o entrar em contato com a agua e lama contaminada. Usar botas e luvas de
borracha, evitando dessa forma ferimentos que podem causar o0 tétano ou a
contaminacado por leptospirose, além de outras doengas relacionadas a esse tipo
de evento;

Lavar e esfregar toda a casa com solugédo de hipoclorito de sodio 2,5% ou agua
sanitaria, ambos na proporc¢éo de 2 litros de desinfetante para 1.000 litros de &gua;
Fazer a limpeza e desinfec¢éo das caixas d'aguas;

Remover o lodo, os entulhos e o lixo dos quintais, colocando-os em frente as
casas para serem recolhidos pelos servicos de coleta e destino finais executadas
pelos servicos publicos. A coleta deve ser rapidamente reativada para evitar que
os entulhos, lixo, lodo, animais mortos, etc retornem aos rios, provocando o

assoreamento e a possibilidade de novas inundacdes;
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e Fazer a verificacdo da situagdo dos sistemas individuais de destino final de
dejetos. Se estiverem destruidos ou danificados, promover sua reconstrucao. As
equipes da Vigilancia Sanitaria e Vigilancia Ambiental repassardo as instrucdes
necessarias para a reconstrucdo desses sistemas;

e Providenciar a distribuicdo de Hipoclorito de sédio 2,5% a populacéo afetada, para
garantir a desinfeccdo da agua para consumo, até que a distribuicdo seja

normalizada pela concessionaria.

AtribuicOes e Responsabilidades da Secretaria Municipal de Saude (SSA).

A missao da Secretaria Municipal de Salude — SSA é administrar os recursos
humanos e materiais de toda a rede de atencdo a saude, respeitando os principios de
universalidade, integralidade e equidades consagradas no SUS, zelando
principalmente pelo respeito a vida e humanizacao do atendimento.

Cabe também a SSA o gerenciamento dos Servi¢cos de Vigilancia a Saude,
que engloba a Vigilancia Epidemiolégica, Sanitdria e Ambiental, que em conjunto
buscam solucdes de carater preventivo para evitar doencas e agravos a saude

coletiva.

AtribuicGes Gerais

Séo responsabilidades gerais da Secretaria Municipal de Saude:

Manter um plano de chamada atualizado do pessoal de seu 6rgdo com

responsabilidade pela implementacao do plano;

e Desenvolver e manter atualizados o0s procedimentos operacionais
padronizados. A atualizacdo serd feita a qualquer tempo ou
OBRIGATORIAMENTE a CADA 2 ANQOS;

e Identificar e suprir as necessidades de comunicacdo para a realizacdo das
tarefas descritas no seu plano;

¢ Identificar fontes de equipamento e recursos adicionais;

e Prover meios para a garantia da continuidade das atividades sob sua
responsabilidades, incluindo o0 revezamento dos responsaveis pela
execucéo do plano;

e Identificar e prover medidas de seguranca para as pessoas designadas

para a realizagdo das tarefas;
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6.4 COBRADE

NIVEIS DE AVISO

ACOES DESENVOLVIDAS

VIGILANCIA

Momento em que é realizado o monitoramento, ou seja, a
rotina de acumulo de informacfes, das diversas situacbes

gue podem gerar ou ndo um desastre.

ATENGCAO

As agéncias municipais ficam prevenidas da possibilidade de
ser chamada para o desempenho de sua missdo constante
do Plano de Contingéncia. Todas as providéncias de ordem
preventiva, relativas ao pessoal e ao material, e impostas
pelas circunstancias decorrentes da situacdo, sdo tomadas
pelas diversas chefias, logo que a organizacéo receba a
ordem de SOBREAVISO. As pessoas envolvidas na
emergéncia permanecem em seu local de trabalho ou em
suas residéncias, mas, neste caso, em estreita ligagdo com a
organizacao e em condi¢Ges de poderem deslocar-se
imediatamente para o local do trabalho, em caso de ordem

ou qualquer eventualidade.

ALERTA

As Agéncias Municipais ficam preparadas para sair da sua
base tdo logo receba ordem para desempenhar qualquer
missdo constante do Plano de Contingéncia. Quando
informada a situacdo de PRONTIDAO - todas as pessoas
envolvidas no Plano de Contingéncia deverdo comparecer a
sua organizacdo no mais curto prazo possivel. Todos ficam

equipados e preparados no interior da organizacéo

ALERTA MAXIMO

Os Agentes Municipais se deslocam para a sala de crises da
Secretaria Executiva de Protecdo e Defesa Civil, montando
uma equipe multidisciplinar de comando, enquanto suas
secretariais ficam preparadas, com todos 0S recursos
necessarios a sua existéncia fora de sua base, e em
condicbes de deslocar-se e desempenhar qualquer misséo,
dentro do mais curto prazo ou daquele que lhe for

determinado pelo Plano de Contingéncia.

http://www.defesacivil.ri.gov.br/images/formularios/ COBRADE.pdf
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6.5 ATUACAO DE GESTAO DO RISCO.

6.5.1 Reducdao de riscos

Reducéo de

riscos

Acodes

Responsaveis

Prevencéao

Monitoramento de eventos nos meios de
comunicacgao local e demais meios disponiveis
(INMET, INPE, BDQUEIMADAS, EPAGRI,
S2ID, Defesa Civil, etc.).

VIGIDESASTRE
S Municipal).

Recebimento e verificacdo dos relatorios
diarios do VIGIDESASTRES Estadual

meio de Whatssap

por

VIGIDESASTRE
S Municipal

Monitoramento das populacbes humanas
expostas aos fatores de risco dos desastres

naturais;

SMS
VISA

Estabelecimento de indicadores, sistemas de
informacédo e avaliacdo das ameacas a saude

humana;

SMS

Sensibilizar o0s gestores e liderancas
comunitarias para os Riscos de Desastres e a

adocdo de medidas preventivas;

SMS.
VISA.

Educacgdo em saude na forma de orientacéo a
de

transmitidas pela agua e o cuidado da mesma

populagdo em prevencdo doencas

para consumo humano (preparo de alimento,
higiene pessoal e ingestdo); prevencdo de
doencas infecciosas e respiratérias; controle
de zoonose (desratizacdo, prevencdo de

acidente por animais peconhentos p0s-

enchentes) e acdes de combate a dengue;

SMS

Realizar o levantamento das condi¢des

sanitarias dos abrigos.

SMS.
ASS. SOCIAL
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Reducéo de Acdes Responsaveis
riscos
Os Agentes Comunitarios de Saude deverdo
Mitigacado auxiliar a Secretaria Executiva de Protecao e

Defesa Civil na evacuacéo SMS.
da populacao.
Adocao de medidas que facilitem a tomada de
decisé@o das instituicbes visando a redugéo do SMS
risco;

Preparacéao
Elaboragdo da Avaliacdo de Impacto do SMS
desastre natural na saude humana; VISA
Identificacdo das comunidades vulneraveis e SMS
caracterizacdo dessas vulnerabilidades; ASS SOCIAL
Analisar os dados e monitorar as ameacas ou
perigos; SMS
Definir os meios e formas de comunicacédo a
populacgéo; SMS

Capacitar 0os recursos humanos e prever
recursos fisicos,tecnoldgicos, materiais e
financeiros para o atendimento aos desastres

naturais;

Secretério de
Saude

Elaborar cenarios para atendimento de

desastres naturais.

Secretério de

Elaborar fluxogramas de responsabilidades e Saude
atividades necesséarias para desencadear a

resposta;

Planejar e monitorar o treinamento especifico

dos Recursos Humanos e manter cadastro SMS
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Reducéo de

riscos

Acdes

Responsaveis

atualizado de todos profissionais capacitados.

6.5.2 Resposta

O VIGIDESASTRES/SC propde a atuagdo em Emergéncia de Saude Publica
de Nivel Local (ESPIL). A ESPIL possui um nivel de resposta com impacto e/ou

abrangéncia restrita a comunidade local e/ou nivel primério em saude publica.

Niveis de Acodes Responsaveis
resposta
Resposta as Comunicacbes de ESP enviadas
pelo VIGIDESASTRES Estadual. VISA.
ESPIL

Coordenar os sistemas de atencédo as vitimas;

Secretario de
Saude

Gerenciar as a¢fes de saude ambiental;

SMS

Participar de reunides, providenciando recursos,

acompanhando a execucdo das acbes e

Secretério de

preparando informagfes a comunidade sobre as Saude
atividades a serem desenvolvidas.

Acionar as Coordenagdes de Almoxarifado,

Farméacia e Transporte. Disponibilizar os SMS

recursos materiais necessarios as acdes de

emergéncia.

Acionar os Departamentos de Administracdo de

Secretario de

Pessoal e de Formacéao Técnicas; Saude
Acionar o0s Departamentos de Vigilancia
Epidemioldgica, Vigilancia Ambiental, Vigilancia SMS

Sanitaria e A¢des Programaticas;
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Monitorar os  agravos  decorrentes da
emergéncia, adotado acbes de controle no

campo da vigilancia em saude;

SMS

Coordenar as acoes de vigilancia
epidemiolégica, ambiental e sanitaria nos

abrigos;

SMS
VISA

Priorizar a desratizacdo e a distribuicdo de
hipoclorito de sodio, tanto nos locais de abrigo,

como nas areas afetadas;

SMS

Monitoramento sanitario dos abrigos e do meio
ambiente, com especial atencdo as questbes
relacionadas ao esgotamento sanitério, a agua e

alimento;

SMS

Fiscalizar os servicos de alimentacdo, os
comércios de alimentos e bebidas, os
estabelecimentos farmacéuticos e 0s servicos
de saude nas areas atingidas, realizando a
inutilizacdo de produtos e insumos improprios ao
consumo e a interdicdo de estabelecimentos,

guando necessario;

SMS.
VISA

Atendimento de denudncias de transferéncia ou
reaproveitamento de alimentos e medicamentos

improprios ao consumo;

SMS
VISA

Triagem Social em conjunto com a Ac¢do Social
Municipal;

SMS
ASS. SOCIAL

Disponibilizar equipe minima para primeiro
atendimento nos abrigos sob responsabilidade,
através dos médicos, enfermeiros e técnicos de

enfermagem;

SMS

Prover atendimento adequado nas Unidades

proximas aos abrigos sob responsabilidade para

SMS
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atendimento aos abrigados,

Manter unidades de salde fora de éarea de

Secretario de

abrigagem em funcionamento; Saude.
Solicitacdo de Medicagéo VISA
Fornecimento de medicacdo; Recebimento e Assisténcia
prestacdo de contas Farmacéutica
Fornecimento de hipoclorito de sodio, para a SMS
desinfec¢do da agua onde se fizer necessario VISA

Acionar os Coordenadores e acompanhar o

atendimento nas de Salde

Secretario de

Saude

Manter um registro consolidado e atualizado com
dados objetivos sobre danos humanos e
materiais de interesse sanitario para prestar
informagbes e preparar informes as autoridades

competentes.

Secretario de

Saude

6.5.3 Recuperacgéo

Recuperacéao

Acbes

Responsaveis

Reabilitacdo

Desenvolvimento de agdes de vigilancia
de forma articulada e sistematica com
outros servicos na avaliagéo dos fatores de
risco ambiental com impacto na saude

humana;

Secretario De Saulde

Sensibilizar os gestores e liderancas
comunitarias para a adocdo de medidas
corretivas ou de recuperagdo, com vistas
ao retorno a normalidade ou a melhoria da

situag&o anterior;

Secretéario De Saulde
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Acompanhar e avaliar as acgbes
desenvolvidas pelas diferentes instituicoes
publicas com vistas ao retorno das ACS
condicbes de vida da comunidade e das VISA e VE
instalacbes de salde afetadas a

normalidade.

Monitoramento e Sistema de Alerta

O Monitoramento e Alerta sera de responsabilidade da Coordenacéo deVigilancia
Ambiental.

A Defesa Civil Municipal enviara diariamente um boletim meteoroldgicovia e-malil
para a Vigilancia Ambiental

O Plano de Contingéncia da Secretaria de Saude seréa ativado apés comunicado
da sempre que forem constatadas as condi¢des e pressupostos que caracterizam
um dos cenarios de risco previsto, seja pela evolugdo das informagbes
monitoradas, pela ocorréncia do evento ou pela dimensdo do impacto, em
especial:

Quando a ocorréncia de deslizamentos, enchentes/inundacdes e alagamentos for
identificada por meio da informacdo da populacdo e do monitoramento das
cameras

Na ocorréncia de algum evento que necessite da DECLARACAO DE ALERTA a
Defesa Civil devera contatar o setor saude através do Coordenador de Vigilancia
Ambiental ou do Responséavel pelo Programa Vigidesastres.
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E fundamental a articulagdo com as equipes de Defesa Civil para integrar-se as agdes dos demais 6rgdos
envolvidos nestes eventos, com destaque para:

12) Obter informacdes da situacdo de impactos sobre a populacdo:

* descricdo do evento: tipo, estagio e perspectiva de evolugdo do evento, delimitacdo da area atingida
* existéncia de populagdes isoladas

* dados sobre deslocamento para abrigos

29) Disponibilizar a realizacdo de agdes de vigilancia em saide para que agua para consumo humano,
alimentos e condigbes dos abrigos ndo representem riscos para a satide

39) Solicitar apoio para atendimento a saide de populacdes isoladas

42) Alertar para as situagdes ambientais de risco a satide com o objetivo de estimular medidas de protecao da
populacgdo e trabalhadores que estdo atendendo o evento: contato com agua das inundagdes (evitavel com o
uso de embarcagoes e “pantaneiras”), acidentes no transito em areas inundadas com perfurocortantes ou no
conserto de telhados (uso de botas e trabalhar com seguranga), contato com a lama no retorno as moradias
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7. RESPOSTA AS EMERGENCIAS EM SAUDE PUBLICA

7.1- Centro De Operac¢Bes De Emergéncia Em Saude (COES)

O COES é o responsavel pela coordenacdo das acbes de resposta as
emergéncias em salde publica, incluindo a mobilizacdo de recursos para o
restabelecimento dos servicos de salde e a articulacdo da informacéo entre as trés
esferas de gestdo do SUS, sendo constituido por profissionais das Coordenacoes-
Gerais e Areas Técnicas da Vigilancia em Saide da Secretaria de Estado da Saude,
bem como gestores de outras instituicdes envolvidas na resposta (Anexo Ill) e com
competéncia para atuar na tipologia de emergéncia identificada. A sua estruturacao
permite a analise dos dados e das informacfes para subsidiar a tomada de deciséo
dos gestores e técnicos, na definicdo de estratégias e acdes adequadas e oportunas
para o enfrentamento de emergéncias em saude publica. O municipio em caso de
necessidade de ativacdo do COES entrara em contato com Secretaria de Estado da
Saude, sendo o Secretario de Estado da Saude o responséavel pela ativacdo do COES
(Portaria SES n° 614 e 615 de 2021), com base no parecer técnico conjunto emitido
em sala de situacéo, definindo o nivel da emergéncia (ESPIL, ESPIE, ESPIN, ESPII).

7.2- Sala De Situagéo

Na ocorréncia de um evento sera formado um comité interno composto por
representantes da Secretaria Municipal de Saude (item 6.1). Os representantes
(Quadro 00) terdo as atribuicbes de acionar os coordenadores responséaveis pelos
setores da Secretaria de Saude para composi¢édo da Sala de Situacdo, coordenar as
acbes assistenciais e/ou preventivas no ambito do municipio e contatar as

organizacoes vinculadas a assisténcia a saude.

LISTA DE REPRESENTANTES DA SMS.

Representantes da S.M.S Telefone. e-mail.

Bernardete Lucia Grisa 49 34323269 | saude@irani.sc.gov.br.

Altair Pasquali 49 34323269- | vigilancia.sanitaria@irani.sc.gov.br.
20

Adriana Paula | 49 34323269- | ve@irani.sc.gov.br
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Franceschina

29

lara Cristina da Silva 49 farmacia@irani.sc.gov.br

34323269-23

Carolina de Paris 49 9992- | nasf@irani.sc.gov.br

4888

COORDENACOES DAS EQUIPES DO SETOR SAUDE.

A gestdo do risco relacionado a desastres naturais dentro do territério
municipal sera centrada no objetivo de promover a¢des de prevencao,
preparacdo, alerta, respostas e reconstrucdo de cendrios, na
eventualidade da ocorréncia de eventos adversos provocados por
inundacdes, vendavais, chuvas de granizos que provoquem danos a
infraestrutura publica ou privada e ao meio ambiente, assim como
agravos a saude da populacao.

Ao coordenador geral das agbes que cabem ao setor saude em
situacdes emergenciais, compete definir as acdes necessarias para
atender as emergéncias e definir as responsabilidades de cada
integrante da estrutura da saude.

Ao executar o Plano de Emergéncia do Setor Salde na sua esséncia,
o coordenador geral repassa aos coordenadores das areas
especificas da saude, as informagfes sobre as caracteristicas da area
e sistemas envolvidos.

Com as equipes treinadas adequadamente, é viavel organizar,
orientar, agilizar e uniformizar as acdes necessarias as respostas para
controle das situacbes anormais, facilitando as atividades de
prevencgdo, preparacao e alerta e otimizando as atividades de resposta
a uma determinada ameaga, caso 0 evento adverso venha a se

concretizar.

As Coordenagdes Do Setor Saude Serdo Assim Definidas:

Secretaria Municipal de Saude — Coordenador Geral: Secretério (a)

Municipal de Saude
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Vigilancia Sanitaria, Vigilancia Epidemioldgica, Assisténcia
Farmacéutica — Coordenadores (as) setoriais.

Atencdao Basica — Coordenador (a) da Atencéo Béasica
SAMU - BOMBEIROS- Regulacao - Equipes de Urgéncia e

Emergéncia — Coordenadores (as) do SAMU/Regulacao
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8. INFORMACOES A POPULACAO

A reducdo de danos e agravos a saude durante a ocorréncia de eventos
adversos é muito mais efetiva quando é utilizada a comunicacao na sua melhor forma
para divulgar as instrucbes relativas aos procedimentos de controle de doencas e
agravos a saude publica que se verificam nessas situacoes.

E importante destacar que, sem informacdes ndo é possivel investigar,
planificar e monitorar as ameacas, avaliar 0s riscos a saude ou responder
adequadamente a um desastre.

O setor salde podera utilizar, nesse contexto, todos 0s meios de
comunicagdo disponiveis, tanto para alertas antecipados internos sobre eventos
adversos, destinados a mobilizacdo de suas equipes, quanto para disseminagédo de
notas técnicas, informes e instrugbes ao corpo técnico e a populacao para controle de
surtos epidémicos e outras doencas de importancia epidemiologica nas diferentes
fases do evento.

As demais informagdes sobre o evento adverso, previsdes de ocorréncias,
namero de desabrigados e desalojados, doentes, feridos, desaparecidos e outras de
relevancia para a populacao serdo repassadas a imprensa pelos Gestores Municipais,
Estaduais e da Defesa Civil.
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9. CAPACITACOES

Ao finalizar a elaboracdo do PPR-ESP, as equipes técnicas do municipio serdo

capacitadas pela Vigilancia Sanitaria Estadual, através da Geréncia em Saude

Ambiental, em conjunto com a 4rea competente da Defesa Civil/SC.

Representantes da S.M.S

Telefone.

e-mail.

Bernardete Lucia Grisa

49 34323269

saude@irani.sc.gov.br.

Altair Pasquali

49 34323269-
20

vigilancia.sanitaria@irani.sc.gov.br

Adriana Paula

Franceschina

49 34323269-
29

ve@irani.sc.gov.br

Edicarlos Toaldo

49 34323259

agricultura@irani.sc.gov.br.

lara Cristina da Silva

49
34323269-23

farmacia@irani.sc.gov.br

Enelci Canci

49-34323246

social@irani.sc.gov.br

Dilso Farinella

49- 34323260

garagem@irani.sc.gov.br

Bombeiros Voluntarios

49-34320193

Adelmo Lohmann

49-34323260

Thiza Ferreira

49-34323210

Planejamento@irani.sc.gov.br
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11. GLOSSARIO

Alagamentos — De acordo com Castro (2003), consistem no acumulo de
aguas no leito das ruas e nos perimetros urbanos devido a ocorréncia de fortes
precipitacdes pluviométricas, em cidades com sistemas de drenagem
deficientes ou inexistentes. Nos alagamentos, o0 extravasamento das aguas
depende muito de uma drenagem eficiente, que consiga dar vazdo as aguas
acumuladas. “Cerri (1999, p. 141-142) afima que os alagamentos
caracterizam-se pela incapacidade de drenagem das aguas da chuva, em
razdo da topografia muito suavizada, da insuficiéncia ou inexisténcia de
sistemas de captagao de aguas pluviais, ou de ambas”.

Animais Pegonhentos — S&o aqueles que possuem glandulas de veneno que
se comunica com dentes ocos, ou ferrdes, ou aguilhdes, por onde o veneno
passa ativamente. Ex.: serpentes, aranhas, escorpides, abelhas, arraias.

Areas com ocupacg6es urbanas consolidadas - S&o aquelas onde existe um
arruamento (sistema viario) implantado, pavimentado ou ndo, e que tenha
também mais de 12 habitantes por hectare. Alguns outros itens somam-se a
esse para caracterizar uma area como consolidada, entre eles energia elétrica
e agua encanada.

COES -Centro de Operacdes de Emergéncias em Saude - Grupo
Multidisciplinar e Inter setorial, constituido por Portaria do Secretario de Estado
da Saude, destinado a integrar as agdes e servigos de saude para atuagdo em
situacdes de emergéncia e estado de calamidade publica, com o objetivo
precipuo de elaborar planos de preparacdo e resposta do setor saude, por
tipologia de desastre, comtemplando todas as areas de SES, em consonéncia
com as diretrizes do SUS.

CEMADEN - Centro Nacional de Monitoramento e Alertas de Desastres
Naturais,do Ministério da Ciéncia, tecnologia, Inovacdes e Comunicacgoes;
CIRAM - Centro de Informacbes de Recursos Ambientais e de Hidro
meteorologia de Santa Catarina,;

CPTEC - Centro de Previsdo de Tempo e Estudos Climaticos do INPE -
Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais; Sistema de Radares da Secretaria
de Defesa Civil Estadual;

Estacdes Meteoroldgicas Municipais;

Estacdes Pluviométricas e Fluviométricas Municipais ou de outras

instituicdes afins.
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Estado de Calamidade Publica - Situacdo anormal decretada em razéo de
desastre, que provoca alteracao intensa e grave das condi¢cdes de normalidade
de um determinado municipio ou regido, comprometendo substancialmente sua
capacidade de resposta em razdo da magnitude dos danos, requerendo auxilio
direto e imediato do estado ou da Unido para as a¢bes de socorro e de
recuperacao.

Enchentes ou InundacGes Graduaisz - Sao eventos resultantes da
incapacidade temporaria de um rio, corrego e outros cursos de agua, de conter
em sua calha normal o volume de &gua por ele recebido em ocasides de
chuvas prolongadas, ocasionando o extravasamento da 4gua excedente em
areas de planicie que normalmente ndo se encontram submersas.

Inundagdes bruscas ou enxurradas3® - De acordo com Castro (2003), sdo
provocadas por chuvas intensas e concentradas, caracterizando-se por
produzirem subitas e violentas eleva¢cbes dos caudais, que escoam de forma
rapida e intensa. Muitas vezes, ocorrem associadas a areas mais ingremes e
em bacia de tamanho médio ou pequeno, sendo que a inclinacdo do terreno,
ao favorecer o escoamento, contribui para intensificar a torrente e causar
danos. As enxurradas possuem pico agudo, com ascensdo e descenso muito
rapidos, surpreendendo por sua violéncia e menor previsibilidade, provocando
danos materiais e humanos mais intensos do que as inundagfes graduais.
Dessa forma, a diferenca basica entre enchente e enxurrada diz respeito ao
tempo que a agua leva para extravasar. Se o tempo for curto (precipitagdo
intensa em um periodo curto de tempo) a inundagéo é classificada como
enxurrada;

Institutos Meteorolégicos, Hidrolégicos e Geolégicos- Instituicbes
destinadas.

Mitigagdo — O processo de mitigagdo consiste em uma intervencdo humana
destinada a promover a reducéo das consequéncias ou efeitos de um impacto
provocado por um desastre em uma determinada comunidade, municipio,
regido ou estado.

Situacdo de Emergéncia - Situacdo anormal, decretada em razdo de
desastre, que embora ndo excedendo a capacidade inicial de resposta de um
municipio ou regido atingida, requer auxilio complementar do estado ou da

Unido para as ac¢des de socorro e de recuperagao.
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ANEXOS

ANEXO |
Lista de equipamentos e maquinas Infraestrutura
Equipamento/ Maguina. Quantida Localizacéo.
de.

Escavadeira Hidraulica 03 Secretaria da Infraestrutura
Trator esteira 02 Secretaria da Infraestrutura
Retro escavadeira 03 Secretaria da Infraestrutura
Caminh&o Cacamba 06 Secretaria da Infraestrutura
Rolo compactador 02 Secretaria da Infraestrutura
Moto niveladora 03 Secretaria da Infraestrutura




ANEXO Il

COBRADE- Classificacdo e Codificagao Brasileira de Desastres

L

Classificacdo e Codificacdo Brasileira de Desastres (Cobrade)
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1. HATURAIS

CHWPD  EUBGRILIPO

o

k1

DEFIMICAD
Intersificacko dos  wenlos nas  regides
Itcrineas, movimentando dunas de ama
sobne construgies na ora.

COBRADE
13111

Sdn ondas wviclenias que peram uma mamr
agischc do mar présimo & pram. Ocomem
quandc raadas forles de venio faxem subir
o niel do comanc em mar sbero & exsa
inemsficachs:  dax  comenies  mariimes
camege uma enrme quanidade de Agua
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prais inundam, as ondes 5= fomam maiones
e & orla pode Der devasiada alagando nas e
desiruindo exificaches

13112

Frente fria & uma massa de ar fic que avang
sohre uma regidio, prowocando questa brusca
da bemperaiura local, com perinde de duragic
infiericr & friagem.

Zora de convesglnca & uma regiln que s
fgada & lempesiade casada por uma mna de
baa pressio amosRnca, prowocando fodde
desiocamenio de mass de ar wendava,
chirses inlensas. & aié queda de grnim.

13120

1. Tomadas

Coluna de & que gira de forma wiolenta &
muilo perigosa, estando em confaln com
2 lema & & base de uma mwvemn de grande
desemolvimenio werfical. Exsa colura de ar
pode peroorer wirios quidmetos & deixa um
rasiro de destruigio pelo caminha pemomido.
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Precistagha de pedagos imegulaves de g

13213
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enEumradas, e ).
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5 Wendral

Fore desincamenic de uma massa de ar smuma
regiio.
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Temperatures

1. Onda de calor

E uwn peiodo pobngadn de  fempo
exrEssiamenie quenie & desconforidvel, onde
s iemperaiuras ficam acma die um valor nomal
esperado pam ajuels regido em delerminado
periode do ano Gemdmenie & adofado um
periods minima de bés dies com emperahras
5°C acima dos valores mémimos médios.
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1. NATURAIS

GALUPD|  ELIBGRLPD TIRD ELETIPO CEFINICAD COERADE  SMBOLOGIA
2 Ondadefic | 1. Friagem Periode de ismpo que dora, na minime, 1.3321
de bés a quabo dizg & o5 walomes de
8 iemperahra minima do & ficam absim dos
vaiores esperados para deferminada regido
g & um periode do anc.
L Geades Formagio de uma camada de cristais de gelo 13312
r na superficie ou na fohagem esposta
1. Seca 1. Estiagem 1] Periode prolongada de baixa ou nenbuma 141.1.0
pluvicsidade. em que a perda de umidade do
=i & superion & s repasicho. -
-
2 Seca o A seca & uma esliagem prolongada, 14120
durante o periodo de kempo suficents para
gue 2 falia de precipiiacio provoque grave
desequilitrio hidnaldgica.
formsial emparques, | gualquer oo de vegetachc sifuadas sm dneas
dress de legalmente profegidas
g prolecio
g I. I
E & dreas de
f=1 presenvacia
- permanenis
R
estadua ou
E‘T'm"h bpo de vegetacho que ndc == enconire Bm
FITEgiET #reas soh protegdio legal, acanetando queda
com reflens | da i do
na qualidade:
oo
4. Baxa umidade i} I}mdumﬂum&mmm 14.14.0
e it imasiera para niveis: theinn da 0%, $
1. Epgemias | 1. Dosngas o Aumenio brusco. signifcaiive e Fansii | 15110
nieocosas vims da oomménca de doangas infecoosas
peradas por wins
Z Dioencam o Aumenin brson, sgrificafen e fansiédo da | 15120
'“h:'_"ﬂ oooménga de doengas infeociosas geradas
B baciemanas por baciiras.
g 1 Do o Aumenic buscn, sigificatien & ansigrn da | 15130
i infeccineas ocorings de dosrgas infecooses geradas
parasiicas por parasies.
4. Dt - Aumenic bausco, significativn & farsitérin da | 15140
"'!m oooriénga de doencas infeccosas geradas
filngicas por fungos.
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2 Dessastres ok eriaivs & ol perignass

GRUPD | SLUBGRUPD TIPOH SLUBTIPO DEFIHIGAD COBRADE  SIMBOLOG
2 Inlesiagies 1. Infestagies de a Infesiagfies por animais que aierem 15218
Prages animais o equilbro eoldgios de uma regida,
bacia hidrografica ou bioma afetedo por
muas apbes predattrias.
2. Infestapies de || 1. Marés Aglomeracio de mitroakass em Agua doce 16221
algas vermelias Duem dgus saigads sfcenis para causar
Bm S oomposicho,  camcienzada
g por uma mudanga de oo tomando-se
- E S e e —
! “‘ I Cianctocéis | agermpocin de  conchatfras  em 16223
- em reseraiiios | reservaiios recepioees de descame
de dejefns doméslioos, industiais slou
propriedades fisces, quimicas ou biokdgicas
dadgua
3. uras 0 Infestagies que alerem o equikbo 152350
irfestapies pooldgoo  de wma  regibo, bacia
hidrogrifica ou bioma afelads por suas
aghes predaidnas
1. Desasires 1. Oueda ] Cusda de ssies que possuem, na FARRNI
siderais com rscos | de saile wa cmposilo, molres ou  comos
w | radioafvos [radionudidens) radicafvos, podendn ocasionar a iberagho
= dest mamral
2
Z® |2 Desastres com | 1. Fonies o Escapmmenic  acdental de  radigha 21210
5 | substincia e radioafivas em que excede o5 nives de
2 | equipamentos processas de estabeincidns ranoma MK 3 000062011
E radicatress de usa | producio da CHEN.
ES BN pESHUERS,
m | indlshias & usnas
E nucleanes
£
8|2
3 |3 Deswies 1. Ouiras forles 0 Escapamerto acidenial ou no acdental | 21310
3 § [racoedmam | de beraciode de radagho orignara de  fonfes
i remscemers | radonudidens radicafivas diversas e que emcede os
§ policambertd | paran meo nives de seguranga  estabelecidos
- P'I:Mﬂhpll' ambisnie na norma WM 301005:2011 & NN
g resid.s rascatvas 3010112011 da CNER.
ol
1.Desasresem | 1. Liberagda ] Liberagio de produfios quimicos diversos 22110
plnitzs e distiios | de produins para o ambiente, provocads por explosin
indusirae, pamues | quimicos para noéndio em plantas indusirias ou oufros
e amazenamenos | a amosiera sitiog
com causads por
exfavasamento de | explosdio cu
produlees perigoscs | incéndio
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2. TECHOLOGICOS

GAPD  SUBGRLIPO TPd SUETIPD CEFIMICAD COBRADE | SIMBOLOGH
Z. Desaskess | 1. Liberagio 1] Derramamentn  de  peduios  quimicos 22210
relacionados & | de produios diverses em um Sisiema de abasiecmenio
contaminagin R e de dgua potével, gue pode cassar dieraghes Et:
da dga si5lemas e nas qualidades fisicas, quimicas. bickigicas

gua potivel
2 Denamament o Deramaments de  prodics  guimoos | 22220
de prooums diversas em lagos, oS, mar & resenvaionion
quimins &m sibteminess de Agua, que pode Cawsar
ambizne o, alleragies nas quabidades fisices, quimicas &
furdial, marnho e bnligicas.
ailem
31 Desasires 1Lh'.!.'-h:llh i} ﬁ?ﬂm&nmm nuckar ou mﬂﬂﬂg'a 233110
relacomados | produtos quimcos quimica ou biokigica, considerado
2 confins & contaminacis toma perigosa, B que pode ser ullizads
g besicns: wmo ifencionalmente  par  ferrorisgs o
3 mt grupamenios militanes em abentados ouem
B e milfares G250 de guerra
‘E 4 Desssbes | 1. Teansporie 2 Exteasimenn do pocukos parigows | 22410
m |relaciorados | modovidnio transportados no madal mdovisnio.
B |avampos
-l ol sl Py 0 Exiavatiments g8 oo ' 72421
3 uos
perigasas 7 R

g femzidnn rarspodados no modal femoddns.

E iT ] ; E2430
=2 rarspore Exkaveamenio de  produfos | perigosns

Y BErED arsporados no modal sénea

4 Trnspode o Extavaamenio de poduiss perigosos | 22440
dutaviaric Iransportados na modal dulevidrio.
5 Transpore o Exkavasamenio de poduios perigesps | 22450
maritime transportados na modal marffima
& Tranzpode o Exkaveamenio de  produfos  perigosos 12450
BquEianG rarsportados no modal aquansno.
1.inAndics | 1. Inobndios em 1] Pra 23110
. pagacio descontrolada do fogo em
£ | urhancs plantas e ditritcs plantas & dstilos indusinas, parques e
E ndusirias, depcsis
® pamues B
3
=
w
B aglomeradas conunns habiaconar de grande densidade
8 residencias
L
E
e
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2. TECNOLOGICOS

PEgOsas.

PO SUBGRLPO TIP SUBTIPD DEFMIGAD COBRADE  SMBOLOGIA
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o
0
£ .ﬂ
Lo
£
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4
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- .
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&
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ANEXO Il

Contatos interinstitucionais

Instituicdes

Nome

Contatos (Telefone

institucional e/ou Celular)

Administracdo

Aloisio Bavaresco

49- 34323206

Agricultura e Meio

Edicarlos Toaldo

49-34323259

Ambiente

Saude Bernardete Lucia Grisa 49-34323269
Defesa Civil Adelmo Lohmann 49- 34323260
Transportes Dilso Farinella 49- 34323260
Bombeiros Sandro Pereira 49- 34320193
Voluntéarios

Planejamento

Thiza Ferreira
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ANEXO IV

Relacdo de Veiculos da Saude

Modelo Placa Setor
Celta MJQ 3834 VIGILANCIA SANITARIA
Cherry 1.0 QIR-0663
Cherry 1.0 QIR-0753
Citroen Ambulancia QJD-3D78 SAUDE
Mb Sprinter 415 QIV-8293 SAUDE
Ambulancia
MB Sprinter 516 Van RLE-2H77 SAUDE
GM Spin 1.8 RDZ-7A67- SAUDE
GM Spin 1.8 REA-8J72 SAUDE
MB Sprinter Ambulancia RKZ-9G75 SAUDE
Ford K Sedan 1.5 RAD-2D79 SAUDE
Toyota Corolla QII-9G23 SAUDE
Ford Transit Van RYG-6C12 SAUDE
Onix GM RXT-4G26 SAUDE
Onix GM RYG-9J91 SAUDE
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ANEXO V

Roteiro De Inspecdo Para Abrigos Coletivos Temporarios

| - Identificacdo Do Estabelecimento

Nome:
Endereco: Telefone:
Responsavel Bairro:

Horério de funcionamento:

Complemento:

- FATOR MOTIVADOR

VISTORIA S N

Vistoria Prévia.

Vistoria de Rotina.

[l - DA INSPECAO

Descri¢cdo/Obser

1-TIPO DE ABRIGO Sim N&o .
vacdes
Abrigo Fixo. Ginasio, clube,
Igrejas
Abrigo Movel. Tendas, barracas

2- LOCALIZACAO

Instalado em local de facil acesso.

Relacionado a
estradas,
pavimentacéo,

etc.

Afastado de ETE’s, Aterros Sanitarios, Outros.

Facilitam a
proliferacéo de
vetores que
podem se
deslocar para os

abrigos

Em local seguro, livre de alagamentos e deslizamentos.

Proximo a servicos médicos e de assisténcia
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farmacéutica.

3 — CAPACIDADE DE ACOLHIMENTO - Dimensodes

Sim

Dados: Projeto
Esfera ONU,1997

Numero de pessoas atendidas - Informar no campo

“Descrigao”.

Area coberta minima de 4 m?/pessoa.

Area de triagem — 20 m2,

Cozinha coletiva (recomendavel) - 15 m#/fogdo 6 bocas.

Atende 250
pessoas

Espaco reservado para dormir de 2mz3/pessoa.

Refeitorio — 1,50 m2/pessoa.

Banheiros e Sanitarios separados por sexo e acesso

independente.

01 chuveiro para cada 25 pessoas.

01 vaso sanitario para cada 20 pessoas.

01 lavat6rio para cada 10 pessoas.

01 tanque de lavar roupas para cada 40 pessoas.

Espaco recreativo — 1,50 m?/pessoa.

Rampas de acessibilidade para pessoas com

deficiéncia.

4 — ESTRUTURA FISICA — Condicdes Gerais

Sim

Oferece condi¢cBes de seguranca — (Sem rachaduras,
umidades, etc.).

Pisos, paredes e teto integros (pintura, limpeza,

conservagao).

lluminacdo adequada.

Instalacdes elétricas adequadas.

Ventilagdo natural ou artificial ou ambas.

Insolacdo Satisfatoria.

Temperatura interna satisfatdria.

Uso anterior (Houve uso para produtos quimicos,

toxicos, outros nocivos a saude).

5 - SEGURANCA AO ABRIGADO

Equipamentos de combate a incéndios (hidras,

mangueiras, extintores).

Saidas de emergéncia com sinalizag&do apropriada.
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OrientacOes para evacuacao da estrutura de forma

ordenada.

6 ~-ESGOTAMENTO SANITARIO

Sim

Sistema de esgoto com fossa/sumidouro/filtro/valas de

infiltracao.

Ligado a rede publica coletora de esgoto.

7 — ABASTECIMENTO DE AGUA

Sim

Legislagédo
Aplicada

Ligado a rede publica de abastecimento de agua.

Dec. Est.
24.981/85

Agua de ponteira, pogo, outros — faz tratamento da

agua.

Art. 12, 17

Possui Caixa d’agua ( ) Cisterna ( ) — Informar

capacidade.

Art. 12, § 2°

Caixa d’agua com tampa e tela (prevengao

dengue/zika/chicungunya).

Art. 12, 8 2°

Periodicidade de limpeza da caixa d’agua.

Caso necessite reposi¢céo de agua nos reservatorios, €
observada a procedéncia e parametros de qualidade
exigidos na legislagéo.

Os veiculos transportadores de agua sdo usados

apenas para essa finalidade.

Os veiculos transportadores de agua possuem alvara

Sanitario.

8 — GERENCIAMENTO DO ABRIGO

Sim

Gerenciamento do abrigo pela Defesa Civil.

Gerenciamento do abrigo pela Assisténcia Social ou

outros (informar).

Policiamento presente durante 24 horas por dia.

9 — ACOMODACAO DOS ABRIGADOS

A acomodacédo das familias observa padrdo minimo de

privacidade.

As familias sdo alojadas mantendo a disposi¢do de
parentesco, vizinhanga e outas afinidades que tinham

em suas comunidades (Recomendavel).
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E previsto espaco para abrigo de animais domésticos
fora do abrigo das pessoas (ndo é admitido presenca de

animais no interior dos abrigos).

Existe controle de entrada e saida de pessoas ho

abrigo.

9 — ATUACAO DAS INSTITUICOES PUBLICAS NOS
ABRIGOS

Sim

Atuacdo diéria da VISA.

Fiscalizacdo
agua, alimentos,
medicamentos,
esgotamento

sanitario

Atuacédo diéria da VE.

Monitoramento de
doencas

incidentes

Atuacédo diéria da Atencéo Bésica.

Atendimento aos

abrigados

Atuacéo das equipes da Atencao Psicossocial.

Atendimento
Saude Mental

Atuacao diéria da Vigilancia Ambiental (Controle de

vetores).

Controle vetores e

Zoonoses

Atuacao diéria da Educacdo em Saude.

Informacgbes
béasicas de salde
individual e

coletiva

Atuacédo diéria da Assisténcia Social.

Atuacdo sistematica das equipes de Educacéo Fisica.

Outras (Informar)

10 - ALIMENTOS, MEDICAMENTOS, MATERIAIS DE
LIMPEZA

A Geréncia do abrigo mantém controle dos alimentos

(recebimento, armazenamento, conservacao,

processamento, etc.).

Recebimento,
validade,
armazenamento,

manuseio,
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conservacao,

processamento

O processamento de alimentos é feito com

acompanhamento de nutricionista.

Diario / alternado

Sdo repassadas orientacbes sobre higienizacdo das

maos antes das refeicdes.

A Geréncia do abrigo mantém controle da entrada de

Recebimento,

medicamentos. validade,
armazenamento,
manuseio,
conservacgao,
processamento

Os medicamentos sdo mantidos sob estrita guarda e

somente dispensados apés recomendado por

profissional habilitado.

Os materiais de limpeza, higiene, desinfec¢do e outros

sdo armazenados e distribuidos regularmente a

populacéo abrigada.

11 - ATIVIDADES DE ROTINA NOS ABRIGOS Sim N&o

Organizacéao dos horarios para lavanderia e banho.

E disponibilizada area para escovacao e higiene bucal. Educacéo
Sanitaria

Distribuicdo de tarefas junto aos abrigados para limpeza

e higienizacdo das instalagdes.

Realizacdo de manutencao nas instalagdes do abrigo.

Execucdo de aclBes de desratizagdo e desinsetiza¢do Empresa

nas instalagdes, por pessoal qualificado. especializada

12 — GERENCIAMENTO DOS RESIDUOS SOLIDOS Sim N&o

Disponibilizagdo de lixeiras em quantidade adequadas.

Disposicao de lixeiras e organizacao dos horéarios para
retirada dos residuos soélidos dos abrigos para coleta e

destino final diario.

Residuos sdlidos acondicionados em embalagens

plasticas devidamente fechadas.

O tempo de permanéncia dos contentores nos abrigos €

rigorosamente observado.
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13 — MATERIAL INFORMATIVO/EDUCATIVO

E distribuido material informativo a populacdo abrigada
sobre limpeza das habitacBes, limpeza e desinfeccéo

das caixas d’agua e outros.

A populacdo abrigada recebe informacfes necessarias
para os procedimentos a serem adotados na Volta as
Casas (cuidados com choques elétricos, animais
peconhentos, contato com agua e lama das inundacdes,
cuidados com acidentes com materiais cortantes,
guedas, etc.).

14 — DESMOBILIZAGCAO DO ABRIGO

E procedida limpeza geral no abrigo ao final da

ocupacao.

OBS.: A Autoridade de Saude, no exercicio de suas atribuiges, podera exigir além dos itens
relacionados neste roteiro, outros que se fizerem necessarios para garantia da Saude dos

abrigados.

Nome do Responsavel

Autoridade de Saude:

DATA: [ |
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