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MISSAO, VISAO E VALORES SESA

Contribuir para o bem-estar e a felicidade das pessoas.

Promover a sadde e o bem-estar das pessoas, implementando politicas publicas
pautadas na universalidade, integralidade e equidade.

Ser reconhecida pelas pessoas como instituicdo de saude acessivel, integrada,
sustentdvel e com exceléncia.

a) Eficiéncia e Sustentabilidade;
b) Valorizag&o das pessoas;

c) Comprometimento com o SUS;
d) Transparéncia;

e) Inovagdo e Conhecimento;

f) Humanizagao;

g) Incluséo e diversidade;

h) Etica;

i) Resultado centrado no cidadéo.
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Apresentacao

8° Semindrio Estadual de Vigildncia em Sadde

foi realizado nos dias 7, 8 e 9 de abril de 2025,

configurando-se como um importante espago
técnico-cientifico de debate, reflexdo e difuséo de
conhecimentos voltados ao aprimoramento das politicas e
praticas de vigildncia em saude no Estado do Ceard. O evento
foi promovido pela Secretaria Executiva de VigilGncia em
Sadde (Sevig), vinculada & Secretaria da Sadde do Estado do
Ceard (Sesa/CE), em parceria com suas coordenadorias e
com o apoio institucional da Escola de Saude Publica do Cearda
(ESP/CE).

De cardter anual, o Semindrio teve como objetivo discutir
temas estratégicos e prioritarios da vigildncia em sadde,
subsidiando gestores, técnicos e pesquisadores nos processos
de tomada de decisdo, planejamento, monitoramento e
avaliagd@o das agdes de prevencgdo e controle de doencas e
agravos. A edicdo de 2025 se consolidou como um marco
para o fortalecimento das préticas de vigilédncia no Estado,
destacando a integracd@o entre o servigo, a pesquisa e o uso
de novas tecnologias aplicadas & saude publica.

A programagcdo do evento contou com conferéncias, mesas
temdaticas e apresentagdes conduzidas por profissionais e
pesquisadores de referéncia, que abordaram evidéncias
cientificas, inovagdes metodolbégicas e tecnolégicas voltadas
a vigildncia em sadde. O Semindrio reafirmou o compromisso
da Sevig com a qualificagdo permanente e continuada das
equipes, a promog¢do do conhecimento técnico-cientifico e
o fortalecimento da capacidade de resposta dos servigos de
salde diante dos desafios sanitdrios contemporéneos.

No contexto do Semindrio, foi realizada a 62 Mostra de
Experiéncias Bem-Sucedidas de Vigildncia em Sadde do
Ceard, com o proposito de reconhecer e divulgar préaticas
inovadoras desenvolvidas ao longo de 2024 pelos niveis
central, regional e municipal. A Mostra evidenciou a relev@ncia
das experiéncias locais na consolidacéo de um modelo de



vigiléncia participativo, integrado e orientado por resultados.
Os trabalhos que se destacaram pela pertinéncia técnica e
contribuicdo a sadde publica foram premiados com mencgdo
honrosa e publicados nestes Anais.

A publicac@o destes Anais representa um registro
cientifico e histérico do trabalho desenvolvido no dmbito da
vigilGncia em saude cearense, reafirmando o compromisso
da Secretaria Executiva de Vigildncia em Sadde com
a valorizagdo das praticas baseadas em evidéncias, a
integracdo entre ciéncia e gestdo e a disseminac¢éo do
conhecimento produzido no cotidiano dos servigos.

Enquanto instdncia estratégica da Sesaq, a Sevig tem
como atribui¢cées: planejar, coordenar, monitorar e avaliar
as politicas estaduais de vigiléncia em satde; promover
a integracdo entre os diferentes componentes do Sistema
Nacional de Vigiladncia em Sadde (SNVS); fortalecer
a articulagdo interfederativa; e fomentar a educagéo
permanente e o desenvolvimento técnico-cientifico nas areas
de vigilGncia epidemioldgica, sanitaria, ambiental, satde do
trabalhador e imunizagdo. Por meio dessas agdes, a Sevig
reafirma seu papel essencial na producéo e disseminacdo de
informacgdes qualificadas, na gestdo do conhecimento e na
consolidac¢do de politicas publicas que assegurem a protecdo,
promocdo e defesa da salde da populacgdo cearense.

Assim, o 8° Semindrio Estadual de VigilGncia em Saude
e a 6° Mostra de Experiéncias Bem-Sucedidas reafirmam
o protagonismo do Ceard na inovagdo, qualificagéo
e fortalecimento das agdes de vigildncia em saude,
consolidando o compromisso coletivo com a ciéncia, a gestéo
e a protecdo da vida.
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6° Mostra de Experiéncias Bem Sucedidas de Vigildncia em Salde do Cearda

ADESAO AO TRATAMENTO DE TUBERCULOSE ATRAVES DO
TRATAMENTO DIRETAMENTE OBSERVADO: PERSPECTIVA DA
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE SOBRAL

Alzyra Hingrid Hardi Lima Aragao, Secretaria da Saude de Sobral
Ana Maira Ximenes Oliveira, Secretaria da Saude de Sobral
Isabelly Damasceno Ponte, Secretaria da Saude de Sobral
Natalia Lima Vasconcelos, Secretaria da Saude de Sobral
Juliana de Pina Pereira Carneiro, Secretaria da Saude de Sobral

A adesao ao tratamento da tuberculose (TB) € um desafio continuo na saude publica, sen-
do essencial para a cura da doenca e para a prevengao de complica¢cées graves, como a resis-
téncia medicamentosa e a disseminacao do agravo (Brasil, 2021). A Vigilancia Epidemiolégica
(VE) desempenha um papel crucial na prevencao do abandono do tratamento, que ocorre
quando o paciente deixa de comparecer a unidade de saude por mais de 30 dias consecuti-
vos. O Tratamento Diretamente Observado (TDO) é uma estratégia fundamental para moni-
torar a adesao ao tratamento e prevenir complicagées. Sua implementacao eficaz, apoiada
pela VE, é decisiva para garantir o sucesso no tratamento e contribuir para a erradicacao
da tuberculose. Descrever o funcionamento do Tratamento Diretamente Observado (TDO) no
acompanhamento de pacientes com tuberculose em Sobral, com destaque para o papel da
VE de Sobral. Este relato descreve a implementacao do TDO para pacientes com tuberculose
e o acompanhamento realizado pela VE de Sobral em 2024. O TDO consiste na observagao
diaria do paciente ou, em casos excepcionais, trés vezes por semana, em horarios e locais
estabelecidos entre o paciente e a equipe de saude. Durante o acompanhamento, o paciente
recebe informacdes detalhadas sobre a doencga, o tratamento e os efeitos adversos, promo-
vendo a adesdo. A VE monitora o tratamento através de registros no Prontuario Eletrénico
do Cidadao (PEC), com a enfermeira responsavel realizando as analises e, em caso de duvi-
das, consultando o gerente da unidade. Apesar da eficacia do TDO na garantia da adesao ao
tratamento da tuberculose, ainda ocorrem casos de ndo adesao. O abandono do tratamento
pode ser atribuido a uma série de fatores sociais, de saude e relacionados ao proprio trata-
mento (Navarro et al., 2021). Em Sobral, em 2024, foram notificados 112 casos de tuberculose
na Atencao Primaria, dos quais 92 pessoas concluiram o tratamento. Uma analise mais apro-
fundada revelou que a escolaridade tem um impacto significativo na adesao ao tratamento.
Entre os pacientes, trés tinham a 17 a 4° série incompleta do Ensino Fundamental, quatro
possuiam a 4° série completa, seis estavam com a 5° a 8 série incompleta, duas tinham o En-
sino Fundamental completo, quatro possuiam o Ensino Médio completo e um tinha educacao
superior. Essa distribuicao sugere que pacientes com escolaridade mais baixa, como aqueles
com ensino fundamental incompleto, apresentaram maiores dificuldades para compreender
a importancia do tratamento rigoroso, o que pode ter levado ao abandono. Por outro lado,
pacientes com maior escolaridade, como os com Ensino Médio ou Superior, demonstraram
melhor compreensao das orientacdes e maior comprometimento com o tratamento. Esses
dados indicam a necessidade de estratégias de comunicacdo adaptadas a realidade edu-
cacional dos pacientes para garantir que todos recebam as informacdes necessarias para
seguir o tratamento corretamente. A Vigilancia Epidemioldgica de Sobral tem um papel es-
sencial no controle da TB, especialmente no contexto do TDO. Através do acompanhamento
continuo dos pacientes, a V.E. assegura que os tratamentos sejam seguidos adequadamente
e permite intervencgdes rapidas, prevenindo a propagacao da doenca. A adesao ao tratamen-
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to da tuberculose é fundamental para o controle da doenca e para evitar complicac6es como
a resisténcia medicamentosa. A Vigilancia Epidemiolégica desempenha um papel decisivo
nesse processo, garantindo que os pacientes sigam corretamente o TDO. Contudo, fatores
como a escolaridade dos pacientes devem ser levados em consideragdo para melhorar as
estratégias de comunicacdo e aumentar a adesao ao tratamento. A implementacéao eficaz
do TDO, juntamente com o apoio continuo da VE, é crucial para o sucesso no tratamento da
tuberculose e para a erradicacao da doenca.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BRASIL. Ministério da Saude. Brasil Livre da Tuberculose: Plano Nacional pelo Fim da Tuberculose como
Problema de Saude Publica: estratégias para 2021-2025. Brasilia, DF: Ministério da Saude, 2021.
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MIRANDA, S. S. O impacto da estratificacdo por grau de risco clinico e de abandono do tratamento da
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6° Mostra de Experiéncias Bem Sucedidas de Vigildncia em Salde do Cearda

ACIDENTES COM ANIMAIS PECONHENTOS: PERFIL EPIDEMIOLOGICO
DOS ATENDIMENTOS NA EMERGENCIA DO HOSPITAL REGIONAL DR.
MANOEL BATISTA DE OLIVEIRA EM IGUATU-CE

Gabriela Diolina Torres, Hospital Regional de Iguatu

Os acidentes causados por animais peconhentos sao considerados um agravo a saude
publica, podendo resultar no ébito da vitima (Santana, Suchara, 2015; Nunes et al.,, 2022). O
veneno desses animais pode causar Agravos fisicos as vitimas, demonstrando que esse tipo
de acidente causa impacto sécio econédmico negativo, considerando que a maioria das viti-
mas afetadas sdo jovens trabalhadores que consequentemente se afastam de suas ativida-
des laborais (Tavares et al., 2017). O presente estudo tem como objetivo caracterizar o perfil
epidemioldgico de vitimas de acidentes por animais peconhentos atendida no Hospital Dr.
Manoel Batista de Oliveira no periodo de janeiro de 2024 a dezembro de 2024. Trata-se de um
estudo transversal realizado pelo nucleo de vigilancia epidemiolégica do Hospital Dr. Mano-
el Batista de Oliveira, cujas fontes de dados foram as notificacdes de acidentes por animais
peconhentos do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo e o Sistemas interno de
internacao hospitalar do hospital apresentado, no municipio de Iguatu (CE), Brasil. Foram in-
cluidas as informagdes no periodo entre Janeiro de 2024 a Dezembro de 2024. A populacao
deste estudo foram os individuos acometidos por esses acidentes e atendidos no Hospital
Dr. Manoel Batista de Oliveira. O instrumento de coleta foi a Notificacdo de Acidentes por
Animais Peconhentos do SINAN e a Ficha de internagao dos pacientes e incluiu informacées
como, idade, sexo, Zona da residéncia, além das caracteristicas do tipo do acidente como o
periodo, tipo de acidente, local do corpo afetado e uso de soroterapia. No periodo do estudo
foram atendidas 104 vitimas de acidente por animais peconhentos. Com relacao ao tipo de
acidente 23 foram causados por serpentes, 06 por aranhas, 60 por escorpiao e 15 foram oca-
sionados por abelhas. Considerando as vitimas o sexo mais acometido foi o masculino com
62 casos e a faixa etaria predominante € de 31a 40 anos com 22 casos. A sazonalidade mensal
foi mais evidente no més de abril com um total de 14 acidentes. Dos 104 casos analisados, 8
nao trouxeram informacgodes quanto a parte do corpo da vitima afetada. Dos demais, 39 casos
acometeram a regido dos pés, 24 a regiao das maos, 13 casos nas pernas, 22 casos entre a
cabeca, tronco, brago e coxa. Referente a zona de ocorréncia dos acidentes, observou-se que
49 casos ocorreram na zona urbana, 49 na zona rural, O1 na regido periurbana e 5 foram ig-
norados.Referente ao tempo decorrido da picada até o atendimento, a maioria das vitimas
procurou a unidade médica nas primeiras horas: 42 pessoas de O a 1 hora apds o acidente e
40 pessoas entre 1 e 6 horas Quanto a realizagcao de soroterapia, 20 pacientes necessitaram
de soro. Sendo 13 receberam soro antiofidico, somente 5 pacientes fizeram uso de soro an-
tiescorpidnico e 2 receberam soro antiaracnideo. Durante a analise de dados do estudo foi
possivel perceber que o sexo masculino € mais acometido e as pessoas com idade economi-
camente ativa. Considerando o tipo de acidente, a picada por escorpido se destacou, porém
quanto ao uso de soroterapia os acidentes com serpentes mais necessitaram de soro. Quanto
ao tempo decorrido do acidente ao atendimento, a maioria dos pacientes procuram a uni-
dade nas primeiras horas do ocorrido, permitindo assim melhor resolucao do caso. Contudo,
os estudos realizados até o presente momento demonstram a necessidade de parcerias com
outras vigilancias e a importancia da divulgacao do servico para a populacao atendida pela
nossa unidade, alertando onde procurar ajuda quando acometidos por esse agravo.
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A§6ES DE VIGILANCIA E CONTROLE DE SURTO DE LEISHMANIOSE
TEGUMENTAR EM UM MUNICIPIO CEARENSE

Jose Wagner Martins da Silva, Secretaria Estadual de Saude do Ceara
Simone Firmo de Moraes Almeida, Secretaria Estadual de Saide do Ceara
Rebeca Costa Gomes, Prefeitura Municipal de Ico

Cassandra Niobe Candido de Almeida, Prefeitura Municipal de Icé

Rubia Neves Ribeiro, Secretaria Estadual de Saude do Ceara

Maria Zuleide de Amorim Muniz, Prefeitura Municipal de Ico

As Leishmanioses sao causadas por protistas do género Leishmania e se inserem no grupo
das doencas tropicais negligenciadas de grande importancia para a saude publica, carac-
terizadas por uma diversidade clinica e epidemioldgica significativa (Abreu et al., 2024). O
Brasil € o pais das Américas com o maior numero de casos de Leishmaniose tegumentar - LT,
que acomete a pele e mucosas (Brasil, 2018). O municipio de Icé fica localizado na Regido de
Saude Cariri, de acordo com a descentralizacao politico - administrativa do Estado do Ceara.
Dentro das regides, as Coordenadorias das Areas Descentralizadas de Satide - COADS tém
o papel, dentre outros, de avaliar, acompanhar, monitorar e estabelecer cooperagao técnica
com a gestdao municipal. Esse relato de experiéncia objetiva descrever as acoes realizadas
pela COADS Ic6 em parceria com o municipio de Icé para a investigacao e controle de surto de
leishmaniose tegumentar ocorrida em janeiro de 2024. Estudos locais para a busca de casos
de Leishmaniose impéem a utilizacdo de métodos, modelos e variaveis inerentes a esse nivel,
sempre buscando identificar mediag6es com as caracteristicas das regides que as integram.
O municipio de Icé informou a COADS a notificagdo de um caso confirmado de leishmaniose
na zona rural, uma paciente procurou atendimento por apresentar lesées cutaneas, a partir
dai a Equipe de Saude da Familia fez a busca no territério e identificou outras pessoas com
lesGes parecidas no distrito de Santa Cruz da Serra, desenvolvendo-se assim agbes compar-
tilhadas para a investigacao e controle dos casos. Iniciou-se a pesquisa do flebétomo rea-
lizada in loco por quatro dias consecutivos, colocando armadilhas em locais especificos no
final da tarde e retirados no inicio da manhg, diante da caracteristica noturna do mosquito.
O material foi levado para o laboratdrio de entomologia da COADS e o resultado da analise
identificou a presenca de 55 fémeas da espécie L. longipalpis permitindo concluir que foi um
caso autoctone. A doenca é transmitida ao ser humano pela picada das fémeas de fleboto-
mineos (espécie de mosca) infectadas. O resultado foi encaminhado para o municipio para
que houvesse uma busca ativa na comunidade de pessoas acometidas com ferimento para
realizar exames diagnosticos, visto que a infecgao ocorre predominantemente no domicilio
e no seu entorno. Foi realizado a burrificacdo da localidade para dizimar os flebétomos, tes-
tagem de DPP para todos os caes da localidade onde os caes positivos realizaram sorologia
e foram encaminhados para eutanasia. Foram identificados 15 casos, desses 49% tinham de
60 a 80 anos e 53% eram do sexo masculino. Em didlogo com os profissionais do servigo de
infectologia do municipio e assisténcia farmacéutica da COADS percebeu-se a inviabilidade
do tratamento de primeira escolha (glucantine e anfotericina) diante da necessidade de des-
colamento dos pacientes da zona rural a sede do municipio para receber a medicacao por via
endovenosa em unidade hospitalar. Nesse sentido, 3 pacientes fizeram uso dessa medicacao,
mas os demais optaram-se por utilizar o medicamento mitelfosina por via oral, garantindo
100% de adesao e cura. Os pacientes permanecem em acompanhamento no servico. O de-
senvolvimento de a¢des conjuntas foi importante para o alcance de resultados favoraveis, a
integracao das acoes foi eficaz gracas ao trabalho em parceria da COADS e o municipio de Ico,
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nas acdes de vigilancia em satide e atencdo primaria. E importante orientar que a populacio
adote medidas de protecao individual, como usar repelentes e evitar a exposi¢ao nos hora-
rios de atividades do vetor (crepusculo e noite) em ambientes onde este habitualmente pos-
sa ser encontrado, além da realizacdo do manejo ambiental, por meio da limpeza de quintais
e terrenos, para evitar o estabelecimento de criadouros para larvas do vetor. Os municipios
em parceria com o Estado devem envolver todos os servigos no desenvolvimento de a¢des de
vigilancia e controle da LT, para um trabalho articulado nas diferentes unidades de prestacao
de servicos. Reforcamos a necessidade da realizagao de pesquisas com enfoque na analise
geografica espacial dos casos de LT a fim de explorar as relagdes entre o ambiente e a doenca,
para contribuir com o entendimento da dindmica e da distribuicdo da leishmaniose em areas
endémica e realizacao de acoes de prevencao e controle eficazes.
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A CONTRIBUIQZ\O DA EXTENSAO UNIVERSITARIA COM A TESTAGEM
RAPIDA PARA HEPATITES NA COMUNIDADE: UM RELATO DE
EXPERIENCIA

Edejonas Alves do Nascimento, Universidade Estadual do Ceara
Antonio Henrique Felix Teixeira, Universidade Estadual do Ceara
Karen Cristina Adelino Pinto, Universidade Estadual do Ceara
Juliana Maria Lopes Figueiredo, Universidade Estadual do Ceara
Ana Beatriz Braga Dias, Universidade Estadual do Ceara

Ivelise Regina Canito Brasil, Universidade Estadual do Ceara

As hepatites virais representam um problema significativo de saude publica global, sendo
responsaveis por altas taxas de morbimortalidade. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
estima que mais de 500 milhées de pessoas no mundo vivam com hepatite B ou C, doen-
cas que frequentemente resultam em complicagdes como cirrose e carcinoma hepatocelular,
podendo levar a necessidade de transplante hepatico (OMS, 2024). No Brasil, acdes como a
campanha “Julho Amarelo” sdo fundamentais para conscientizar a populacao sobre a im-
porténcia da prevencao, do diagndstico precoce e do tratamento adequado das hepatites
virais (MS, 2024), assim como outras a¢des de prevencao em saude. Este trabalho tem como
objetivo relatar a experiéncia, de forma retrospectiva, de académicos de medicina em uma
acao de extensao voltada para a testagem rapida de hepatites virais. A agao foi realizada em
setembro de 2024, contando com a participacao de estudantes, profissionais de sauide e vo-
luntarios de associacoes de transplantados. A experiéncia foi dividida em duas etapas para
melhor dimensionamento dos trabalhos. Na primeira etapa, os estudantes participaram de
uma capacitagao abordando aspectos clinicos das hepatites virais, sua transmissao, formas
de prevencao e a pratica da testagem rapida. Na segunda etapa, ocorreu a agcdo comunitaria,
no centro comercial de Fortaleza-CE. Foram realizados 44 testes rapidos gratuitos para hepa-
tites B e C. Desses, 02 testes (4,5%) tiveram resultados positivos e 42 testes (95,5%) foram ne-
gativos. Os individuos diagnosticados receberam orientacdes sobre a necessidade de exames
complementares e encaminhamento para acompanhamento médico especializado. Enquan-
to os com testes negativos foram orientados sobre medidas de prevencéao e identificacao
precoce. Além disso, a acao incluiu a distribuicdo de panfletos educativos sobre doagdo de
orgaos, verificacao de sinais vitais e glicemia, orientagdes nutricionais, de forma multipro-
fissional. Os resultados obtidos foram devidamente discutidos para planejamento de estra-
tégias pela academia para controle e prevencao das hepatites virais de forma permanente,
por meio da extensdo. A acdo demonstrou a importancia da testagem rapida na deteccao
precoce das hepatites virais e no direcionamento adequado dos pacientes diagnosticados,
contribuindo para a reducao da disseminacao da doenca. A participacao dos académicos
reforcou a relevancia da formacgao associada a pratica em saude publica. Logo, experiéncias
como essa permitem que futuros profissionais desenvolvam competéncias essenciais para
o atendimento humanizado e integral dos pacientes, além de aprimorar habilidades técni-
cas como a realizacao de testes rapidos e a metodologia educativa da populacao. A acdo de
extensao universitaria desempenhou um papel crucial na disseminagao de conhecimento
e na reducao de barreiras ao acesso a saude. O envolvimento da comunidade no processo
educativo fortaleceu a conscientizacao sobre medidas preventivas e incentivou a busca ativa
por servicos de saude. Ademais, a iniciativa destacou a importancia da abordagem multipro-
fissional na execucao de programas de prevencao e controle de doencas infecciosas. A atu-
acao conjunta de diferentes areas da saiide potencializa os efeitos das agdes comunitarias,
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garantindo maior eficacia na identificacdo e acompanhamento de casos. Conclusao: A expe-
riéncia evidenciou a relevancia de acbes de extensao universitaria na promocao da saude e
na deteccao precoce de hepatites virais. Nessa perspectiva, a colaboracdo multiprofissional
e o engajamento dos estudantes de medicina contribuiram para a educacao da populacao e
para a conscientizacdo sobre a importancia da prevencao e do tratamento dessas doencas.
Tais iniciativas fortalecem o papel social das universidades e demonstram a necessidade de
continuidade e ampliacao de projetos semelhantes em outras regides do estado.
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A IMPORTANCIA DA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA NA FORMA(;[\O
MEDICA: UMA EXPERIENCIA DOCENTE NA ATEN(;IT\O PRIMARIA

Maria Carlene Rodrigues, UAPS Irma Hercilia
Anamaria Cavalcante e Silva, UNICHRISTUS

A Vigilancia Epidemiolégica (VE) constitui um dos pilares essenciais da saude publica,
permitindo o monitoramento continuo de doencas, a identificacao de surtos e a formulagao
de politicas sanitarias eficazes. Na Atencdo Primaria a Saude (APS), a VE desempenha um
papel central na deteccao precoce de agravos e na implementacao de medidas preventivas,
possibilitando uma resposta rapida e eficaz frente as demandas epidemiolégicas da comuni-
dade. No entanto, a formacao médica nem sempre enfatiza adequadamente as competéncias
necessarias para a pratica efetiva da VE, o que pode comprometer a atuacao dos futuros pro-
fissionais na APS. Diante desse cenario, torna-se fundamental a insercao da VE no curriculo
meédico, integrando conhecimentos tedricos e praticos que capacitem os estudantes a com-
preender a dinamica das doencas, a reconhecer a importancia da notificacdo compulsodria, a
analisar dados epidemiolégicos e a tomar decisdes baseadas em evidéncias. Esta experiéncia
docente teve como objetivo a implementacdao de um mdédulo de VE no ensino médico, com
foco na APS, visando fortalecer as competéncias dos futuros profissionais para uma atuacao
proativa na prevencéao e controle de agravos em saude publica. O presente artigo relata essa
experiéncia, destacando seus desafios e beneficios. O principal objetivo desta iniciativa foi
incorporar atividades praticas de vigilancia epidemiolégica na formacao de estudantes de
medicina, promovendo: Compreender e repassar aos alunos os conceitos e métodos de vigi-
lancia epidemiolégica. Desenvolver habilidades para identificar e notificar doencas de notifi-
cacdo compulsodria. Este estudo caracteriza-se como um relato de experiéncia, com aborda-
gem qualitativa, desenvolvido em uma Unidade Basica de Saude (UBS) que funciona como
campo de pratica para estudantes de medicina. Durante o periodo de um semestre letivo, os
alunos participaram de atividades praticas de VE, como notificacdo de agravos, investigacao
de surtos, analise de dados epidemioldgicos e elaboracao de estratégias de intervencdo. A
integracao da VE ao ensino médico mostrou-se benéfica na formacao dos estudantes. Se-
gundo Silva et al. (2022), a aprendizagem ativa em contextos reais melhora a compreensao
sobre a importancia dos sistemas de informacao em saude e da tomada de decisdo base-
ada em evidéncias. Oliveira e Mendes (2020) destacam que a participagao dos alunos em
atividades de VE fortalece suas competéncias em saude coletiva e amplia sua visdo sobre
os determinantes sociais da saude. Contudo, desafios como a sobrecarga das UBS, a falta de
capacitacao dos preceptores e a necessidade de reformulacao curricular sdo obstaculos para
a efetiva implementacdo dessa abordagem. A incorporacao da VE na formacdo médica na
APS promove ganhos significativos para estudantes, profissionais de saide e a comunidade.
A vivéncia pratica fortalece o compromisso com a saude coletiva e melhora a compreensao
sobre o funcionamento do Sistema Unico de Satde (SUS). Para ampliar esse impacto, reco-
menda-se a adocdo de metodologias ativas e o uso de tecnologias digitais na VE, além do
fortalecimento da capacitacao dos preceptores e reformulagao curricular.
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A INTEGRAGAO ENTRE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E ATENGAO
PRIMARIA A SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA NA INVESTIGAGAO DE
CASO SUSPEITO DE COQUELUCHE
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A coqueluche é uma doenca respiratoria altamente contagiosa causada pela bactéria Bor-
detella perstussis, com transmissao através do contato entre pessoas por meio de goticulas
eliminadas por fala, tosse ou espirros. A Atencdo Primaria a Saude (APS) juntamente com a
Vigilancia Epidemioldgica enfrentam desafios significativos no controle da coqueluche devi-
do a falta de diagndstico precoce e a subnotificacao da doenca, agravada pela hesitacao va-
cinal. Além disso, a prevencao da coqueluche requer um esforco coletivo, envolvendo agées
de imunizacdo e educagdo em saude. A falta de integragdo intersetorial pode comprometer
a execucao de campanhas de vacinacao e a promocao de habitos preventivos, o que impacta
diretamente na taxa de incidéncia da doenca. Relatar a experiéncia, as praticas e estratégias
adotadas na UAPS Graciliano Muniz para a investigagdo de casos suspeitos de Coqueluche,
contribuindo para boas praticas de Vigilancia Epidemiolégica e futuras iniciativas de fomen-
to intersetorial. Trata-se de um relato de experiéncia de a¢des intersetoriais entre vigilancia
epidemioldgica e atencdo primaria a saude, sobre caso suspeito de Coqueluche, no territério
adjacente a UAPS Graciliano Muniz, localizado no bairro do Conjunto Esperanca - Fortaleza/
CE. Em junho de 2024, uma crianca lactente iniciou quadro gripal que evoluiu para sindrome
de desconforto respiratério grave, necessitando de intubacao e permanéncia em unidade de
terapia intensiva (UTI). Apds alta, a crianca apresentou novos episédios gripais com sibilan-
cia, tosse intensa (frequentemente emetizante), desconforto respiratério e regurgitacao du-
rante alimentacao, sendo realizada novas buscas por atendimento médico. Devido a histéria
clinica, com quadro de tosse paroxistica e som caracteristico denominado guincho inspirato-
rio, que chamou bastante a atencao da equipe, foi aventada a possibilidade de coqueluche.
O caso foi notificado para investigacdo epidemioldgica, e a crianca ficou em isolamento, no
hospital infantil Albert Sabin, procedente com investigacdo em unidade hospitalar. Diante
do contexto, foi acionado envolvimento da UAPS Graciliano Muniz para busca ativa. A ESF
realizou o acompanhamento do caso, investigacao de comunicantes e avaliacao da cobertu-
ra vacinal, mobilizando equipe a realizar as devidas intervenc¢oes intersetoriais necessarias
para assisténcia a saude das pessoas. As acdes realizadas de forma intersetorial entre APS
e Vigilancia Epidemiolégica, potencializou acbes preventivas e interventivas mais eficazes,
como: campanhas de vacinacao, controle de endemias e monitoramento de grupos vulne-
raveis. A experiéncia mostrou, ainda, que as agoes intersetoriais contribuem para compre-
ender melhor o perfil epidemioldgico do territorio. Dessa forma, a investigacdo do caso de
coqueluche revelou a importancia da comunicacao e integracdo entre os diferentes niveis
de atengdo a saude, identificando riscos e necessidades locais, subsidiando o planejamento
das acoes e a reducao de agravos. Portanto, o acompanhamento continuo do territério nao
apenas melhora a resposta a emergéncias de saude, mas também fortalece o SUS, tornando-
-0 mais acessivel e resolutivo para a comunidade. O monitoramento do territorio pela APS é
uma estratégia fundamental para fortalecer a vigilancia em saude e garantir um atendimento
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mais eficiente e preventivo a populacao. Este relato evidencia a importancia da intersetoria-
lidade entre a atencao primaria e a vigilancia em saude. A identificagdo precoce e o manejo
adequado de casos suspeitos, aliados a acdes de controle, podem prevenir surtos de doencas
como a coqueluche. A experiéncia destaca, ainda, a importancia de reforcar a necessidade
do fortalecimento das praticas de comunicacao entre as Redes de Atencao a Saude, princi-
palmente quando se trata de criangas que utilizam servigos de saude distintos, sejam eles
publicos, privados e até mesmo filantropicos. As licoes aprendidas neste caso podem servir
de base para o aprimoramento das estratégias de monitoramento e controle da doenca.
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ARTERIA MOVEL ITINERANTE PARA FALAR SOBRE DOENGCA DE
CHAGAS - CIENCIA E ARTE NOS ESPAGCOS DE SAUDE
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O projeto Expresso Chagas XXI (EC21), desenvolvido por pesquisadores do (IOC/Fiocruz)
€ uma tecnologia social que representa uma abordagem inovadora para a intervencdo em
saude publica, com foco no ensino nao formal, divulgacao cientifica e identificacao de ca-
sos crénicos assintomaticos da doenca de Chagas (DC). A proposta metodoldgica do EC21 é
composta por diferentes mdédulos educacionais, configurados em uma sequéncia de espa-
¢os, uma entrada (estacao), seguida por seis alusivos vagoées: Associagdes (vagao 01), Labo-
ratorio e inovacoes (vagao 02), Brincar e descobrir (vagdo 03), Casa e Saude Unica (vagdo
04), Bem-estar (vagao 05) e Sua voz (vagao 6). O vagao 3 — “Brincar e descobrir” tem como
uma de suas atividades a imersao em uma artéria gigante para descobrir os elementos do
sangue, essenciais para a infeccdo e diagndstico da DC. A partir da itinerancia do EC21 para
desenvolvimento dentro das Unidades Basicas de Saude (UBS) em Limoeiro do Norte e Qui-
xeré, objetivou-se replicar a artéria moével do EC21, descrita por Oliveira (2024) em sua tese:
cenografia na salide e educacao nao formal: concepcao, itinerancia e avaliacao e a instalacao
“por dentro do sangue com arteciéncia”. Trata-se de um relato de experiéncia acerca da con-
feccao e utilizagdo de uma Artéria Mével como elemento ludico e imersivo para falar sobre a
DC nos municipios de Limoeiro do Norte e Quixeré. Para a construcao da artéria, utilizamos
seis canos de PVC 20 mm, lona vermelha para revestimento da estrutura, piso especial, bolas
de isopor que representavam os elementos e componentes sanguineos, palitos de picolg,
luz negra, tintas, algodao, tecido TNT, dentre outros materiais. Quanto as medidas, o mode-
lo cenografico construido apresenta largura de 1,3 m, comprimento de 4 m e 2,3 de altura. A
construcao deste modelo baseou-se em sua forma original, buscando reproduzir todas as
estruturas presentes na artéria movel do EC21. A artéria reproduzida contou com os seguintes
elementos sanguineos: hemacias, anticorpos, plaquetas, leucécitos, molécula de glicose, eo-
sinofilos, basofilos, neutrofilos, mondcitos e o parasita causador da DC, o Trypanosoma cruzi.
Os elementos e suas fungoes foram apresentados por meio de uma experiéncia conceitual,
sensorial e visual, com capacidade para 5 visitantes por vez, abrindo espaco para trocas e
dialogos acerca dos conhecimentos apresentados e o conteudo principal sobre a infeccao
pelo T. cruzi. As visitas dentro do modelo duraram uma média de 15 a 20 minutos cada. Essa
atividade sensibilizou 274 usuarios das UBS. Realizamos a interacdo com os visitantes de
forma imersiva, ludica e interativa. Os dialogos possibilitaram a identificacdo dos diferentes
elementos do sangue e sua interacao para o desenvolvimento da DC. Além disso, o contato
com a sensibilizagdo individual de cada publico, estimulou o participante a refletir sobre seu
papel social e dos demais cidadaos em relacao a ele. As atividades realizadas com a abor-
dagem CienciArte, além de atraentes, atuam como ferramentas de comunicacao e difusao
de conhecimentos cientificos de interesse publico, de forma interativa e ludica. Esse recurso
reduz a disténcia entre a pesquisa e a populacao, facilitando a aquisicao de novos conhe-
cimentos de maneira significativa e acessivel a todos. Dessa forma, esse processo tornou o
momento ainda mais enriquecedor, uma vez que os participantes se sentiram a vontade para
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expressar seus pensamentos, tirar duvidas e colaborar para a disseminacdo de conhecimen-
tos. Em relacao a avaliacdo individual da opinido de cada participe, conseguimos identificar
a eficacia dessa tecnologia de ensino por meio da fala de um participante sobre as atividades
propostas “Interessante, pois isso mostra que ndo aprendemos coisas novas apenas em sala
de aula”. Essa fala reflete a necessidade de trabalhar novas abordagens de ensino, deixando
para tras a ideia de que o conhecimento apenas é detido dentro de salas de aula, por meio de
abordagens tradicionais. A aplicacdo de novos métodos e tecnologias que inovam a disse-
minacao de informacbes, poderdo proporcionar um alcance e impacto importantes, podendo
ser consideradas tdo importantes quanto as técnicas formais de ensino. Desenvolver novas
formas de trabalhar o conhecimento por meio da CienciArte, como no caso da Artéria movel,
€ o ponto de partida para envolver cada vez mais a populacao em seu processo saude-do-
enca, os informando dentro de ambientes ludicos em que sao os autores de seu préprio co-
nhecimento.
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A tuberculose (TB) continua sendo um significativo problema de saude publica global de-
vido a alta taxa de incidéncia e mortalidade, que reflete ndo apenas as condi¢des biologicas,
mas a configura como um fenémeno multicausal (Bertolozzi et al., 2020). No Brasil, o “Plano
Nacional pelo Fim da Tuberculose como Problema de Satude Publica”, do Ministério da Sau-
de em 2021, busca enfrentar a doenca de forma estratégica e integrada (Brasil, 2022). Nesse
cenario, o setor de Vigilancia Epidemiolégica (VE) assume um papel central, articulando pes-
soas, recursos e tecnologias para o controle efetivo da TB. Dentre as estratégias essenciais,
destaca-se o acompanhamento dos contatos dos pacientes com TB que permite a detecgao
precoce de casos latentes ou ativos, interrompendo a cadeia de transmissao (Ceara, 2024).
Em Sobral, o boletim de acompanhamento se destaca como ferramenta crucial para monito-
rar os casos de TB, garantindo a identificacao rapida de novos casos e fortalecendo o controle
da doenca. Relatar a experiéncia da VE de Sobral na estratégia de monitoramento dos casos
de TB. O relato descreve o processo de monitoramento das notificacées de TB em Sobral no
ano de 2024. As notificagdes sdo registradas no Sistema de Informagao de Agravos de No-
tificacdo (Sinan) até sete dias apods a confirmacao do caso. A partir disso, o sistema passa a
ter conhecimento sobre o paciente diagnosticado. Como a VE é responsavel por analisar o
comportamento epidemioldgico das doencas, os dados do Sinan sdo processados por meio
do Tabwin, gerando relatérios que permitem o acompanhamento de indicadores. Além dis-
so, foi implementada a estratégia do boletim de acompanhamento, no qual os gerentes das
unidades de saude atualizam as informacodes sobre os casos de TB, a saber: a quantidade de
contatos identificados, resultado de exames, situacdo de encerramento apds seis meses de
tratamento e a data de encerramento. O boletim é gerado automaticamente pelo Sinan com
base nas novas notificacdes. A enfermeira responsavel pela TB imprime os boletins até o
5° dia util de cada més e os distribui as unidades de sadde que notificam casos, incluindo a
Atencao Primaria a Saude, hospitais, o Centro de Referéncia em Infectologia de Sobral (CRIS)
e a Penitenciaria Industrial Regional de Sobral (PIRS). A entrega é realizada por meio de mo-
toboy ou transporte de saude e as unidades devem devolver os boletins atualizados até o
ultimo dia util do més. Apods o recebimento, as informagdes sdo consolidadas e enviadas a
Central de Abastecimento Farmacéutica (CAF) por e-mail, que distribui as medicagbes para
as unidades de sauide no inicio de cada més. Em 2024, a VE de Sobral, monitorou 20 das 38
unidades de saude que registraram casos de TB, além de casos registrados em hospitais da
cidade e na PIRS. Apds o recebimento dos boletins, os profissionais de saude atualizam as in-
formacoes sobre os pacientes, incluindo a fase do tratamento, peso atual, més de tratamento
e os resultados mais recentes dos exames. Esse processo de coleta e atualizacao de dados é
fundamental para garantir que cada paciente tenha seu tratamento acompanhado de manei-
ra eficaz. Por meio do acompanhamento dos boletins, foi possivel verificar o tratamento dos
pacientes, avaliar os resultados mensais de baciloscopia (exame crucial para o diagndstico e
monitoramento da carga bacilar). A VE também verificou se os contatos identificados foram
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devidamente examinados, uma acao essencial para interromper a transmissao. O acompa-
nhamento continuo realizado pela VE de Sobral permite a identificagdo precoce de proble-
mas, como dificuldades no seguimento do tratamento, efeitos adversos aos medicamentos
ou a necessidade de ajustes no plano terapéutico. Assim, a VE exerce papel crucial na luta
contra a TB, promovendo a saide da comunidade e contribuindo para a erradicacdo da do-
enca endémica.
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BRIGADAS ESCOLARES NO COMBATE AS ARBOVIROSES:
MOBILIZA(;AO SOCIAL COM FOCO NA VIGILANCIA EM SAUDE

Antonia Irani Andrade de Araujo, Secretaria Munic. de Satdde - Limoeiro do Norte-Ce
Micaely Brito de Andrade, Faculdade Vidal - Limoeiro do Norte-Ce

Vanuza Cosme Rodrigues, Fiocruz - Fortaleza-Ce

Juliana Lima de Santiago, Faculdade Vidal - Limoeiro do Norte-Ce

Gildervanio Bento Nogueira da Silva, Faculdade Vidal - Limoeiro do Norte-Ce
Roberto Rodrigues Ferreira, Faculdade Vidal - Limoeiro do Norte-Ce

As arboviroses (Dengue, Chikungunya e Zika) sdo doencas virais transmitidas por artrépo-
des, podendo causar desde febre leve até complicacdes graves e fatais. Os principais vetores
sdao os mosquitos dos géneros Aedes, encontrados principalmente em areas urbanas, onde
sua proliferacdo é favorecida por agua acumulada e altas temperaturas (Brasil, 2025). A eli-
minacgao de criadouros e o engajamento da populacao sao fundamentais na prevencao. O
controle das arboviroses é desafiador e requer esforcos coordenados, incluindo medidas de
prevencao, como a eliminacao de criadouros de mosquitos, o uso de repelentes e a imple-
mentacdo de estratégias de controle vetorial. As brigadas contra arboviroses sdo grupos de
pessoas que atuam na prevencao e combate de doencas transmitidas por mosquitos. Nesse
contexto, desempenham um papel essencial na prevencdo e no combate dessas doencas,
atuando em unidades de sauide da familia, escolas, instituicdes publicas, assim como em em-
presas privadas, justificando a realizacao dessa agao estratégica de Vigilancia em Saude no
combate aos vetores das arboviroses. O objetivo do trabalho foi implantar as brigadas nas
escolas do municipio de Caucaia, orientando quanto a eliminagéo dos criadouros dos mos-
quitos Aedes aegypti. As acdes foram realizadas ao longo dos meses de setembro e outubro
de 2024, em duas escolas estaduais situadas no municipio, sendo contemplados cerca de 80
alunos que participaram de palestras educativas e praticas orientadas para a identificacao
e eliminacdo de potenciais focos do vetor. Além disso, foram abordadas medidas preven-
tivas essenciais, como o descarte adequado de residuos, a eliminacao de recipientes que
possam acumular agua e a adogao de habitos que reduzam a proliferacao dos mosquitos. A
experiéncia sensibilizou os profissionais e alunos, promovendo uma cultura de co-respon-
sabilidade no combate as arboviroses. Por meio de atividades educativas e a¢des praticas,
os participantes compreenderam a importancia da prevencao e passaram a adotar medidas
eficazes para a eliminacao de criadouros. Além das orientacdes quanto a realizagcdo da ins-
pecdo semanal dos locais propicios aos focos dentro das escolas, professores e alunos foram
orientados quanto aos sintomas e tipos de arboviroses e seus sinais de alerta, para que se te-
nha uma reducao da gravidade dos casos confirmados. Além do impacto direto no ambiente
escolar, esse tipo de iniciativa tem um efeito multiplicador significativo, uma vez que os alu-
nos levam o conhecimento adquirido para suas familias e comunidades, reforcando habitos
preventivos em suas residéncias. Essa mobilizagdo contribui para a reducao da infestacao do
vetor no territério e, consequentemente, para a diminuicao dos casos, hospitalizacées e pos-
siveis mortes. Outro ponto relevante é o fortalecimento do engajamento comunitario, uma
vez que as brigadas estimulam a participacdo ativa dos alunos e profissionais na promocao
da saude publica. Essa estratégia transforma o ambiente escolar em um espaco de conscien-
tizacdo continua, tornando as acoes preventivas mais eficazes e sustentaveis a longo prazo.
A implantacao das brigadas nas escolas representa uma estratégia eficaz para o combate as
arboviroses, indo além da simples transmissao de informacdes e promovendo uma mudanca
de comportamento tanto no ambiente escolar quanto nas comunidades. Além disso, o efeito
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multiplicador dessas ac6es demonstra a importancia da educacao como ferramenta funda-
mental para a promocao da saude publica. Ao levar o conhecimento adquirido para suas resi-
déncias, os alunos se tornam agentes ativos na eliminacao de criadouros e na disseminacao
de boas praticas preventivas. Dessa forma, o impacto da iniciativa ultrapassa os limites das
escolas, contribuindo para a reducao da infestacao do vetor e para a melhoria das condicées
de saude da populacao.

28



6° Mostra de Experiéncias Bem Sucedidas de Vigildncia em Salde do Cearda

COMITE DE SIFILIS CONGENITA: INTEGRAGAO DE ACOES PARA
MONITORAMENTO, DIAGNOSTICO PRECISO E CONTROLE DA
TRANSMISSAO VERTICAL

Juliana de Pina Pereira Carneiro, Secretaria Municipal de Saude de Sobral-Ce
Alzyra Hingrid Hard Lima Aragéo, Secretaria Municipal de Satide de Sobral-Ce
Isabelly Damasceno Ponte Secretaria Municipal de Satide de Sobral-Ce

Ana Maira Ximenes Oliveira, Secretaria Municipal de Satide de Sobral-Ce
Natalia Lima Vasconcelos, Secretaria Municipal de Satide de Sobral-Ce
Euriana Maria de Araujo Bezerra, Secretaria Municipal de Saude de Sobral-Ce

A sifilis congénita é o resultado da disseminacao hematogénica do Treponema pallidum
da gestante infectada nao tratada ou inadequadamente tratada para o seu concepto, por via
transplacentaria. A probabilidade de transmissao vertical depende principalmente do esta-
gio da sifilis na mae e da duragdo da exposicdo do feto ao agente infeccioso (Lannoy et al,,
2022). No caso do recém-nascido exposto a sifilis, espera-se que o teste ndo treponémico
apresente declinio aos trés meses de idade, indicando apenas passagem passiva de anti-
corpos maternos. Quando a mulher adquire sifilis durante a gravidez, podera haver infeccao
assintomatica ou sintomatica nos recém-nascidos. Mais de 50% das criangas infectadas sao
assintomaticas ao nascimento, com surgimento dos primeiros sintomas, geralmente, nos pri-
meiros trés meses de vida (Seabra et al,, 2022). No municipio de Sobral, em 2024, observou-
-se um aumento significativo nas notificacées de sifilis congénita, totalizando 67 casos. En-
tretanto, apos analise detalhada da Vigilancia Epidemioldgica, constatou-se que 49 dessas
notificacdes referiam-se a recém-nascidos expostos, e ndo a casos confirmados. Diante desse
cenario, foi instituido um Comité de Acompanhamento de Sifilis Congénita. Ao final do ano
de 2024, confirmaram-se 18 casos da infeccdo. Este relato justifica-se por apresentar uma
experiéncia de vigilancia em saude no enfrentamento e manejo de casos de sifilis congénita,
destacando as estratégias adotadas para a intervencao e controle da infeccdo no municipio.
Relatar a experiéncia da criacao de um Comité de Acompanhamento de Sifilis Congénita no
municipio de Sobral, Ceara, por meio de a¢cdes coordenadas e integradas para a confirma-
¢do precisa dos casos. O Comité foi formado por um grupo técnico, conforme a Portaria N°
087/2024 da Secretaria Municipal de Saude (SMS) de Sobral, em 21 de marco de 2024 (Sobral,
2024). Contou com a participacao de diferentes areas da saude, incluindo a Vigilancia em
Saude, a Vigilancia Epidemioldgica, a Atencao Primaria a Saude, o Centro de Referéncia em
Infectologia, a Célula de Atencao Integral a Saude da Mulher, a Estratégia Trevo de Quatro Fo-
lhas, a Coordenacédo de Politicas Planejamento e Avaliacdo em Saude e o Nucleo Hospitalar
Epidemioldgico. As reunides do Comité ocorreram semanalmente no auditério da SMS, com
o objetivo de avaliar os 67 casos notificados. A Vigilancia Epidemiolégica disponibilizou um
modelo de slide para que o Centro de Saude da Familia de referéncia de cada caso realizasse
uma apresentacao, facilitando a discussdo entre os membros presentes. Durante as reunioes,
foram discutidas as condutas adotadas pelos profissionais, além de esclarecimentos sobre
o tratamento e o acompanhamento laboratorial. A analise dos casos pelo Comité resultou
na confirmacao de 18 casos de sifilis congénita ao final de 2024. O resultado foi considerado
satisfatorio, uma vez que a intervencao permitiu aprimorar os mecanismos de coleta e ana-
lise de dados relativos a infeccao no municipio. Além disso, foram propostas medidas para a
qualificacdo dos servigos prestados e capacitagcdo dos profissionais para um diagnodstico pre-
ciso e a implementacao de tratamentos direcionados. O Comité favoreceu a integracao entre
os servicos da Rede de Atencdo a Saude, contribuindo para a tomada de decisdes e pactu-
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acao das condutas adotadas. A intervencdo garantiu uma analise detalhada de cada caso,
discutida de forma colaborativa pela equipe do Comité, resultando na confirmacao precisa
dos casos. Com isso, as condutas adotadas foram bem mais direcionadas e coerentes com as
necessidades de cada paciente.
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CONTRIBUI§6ES DA EDUCAGAO PERMANENTE PARA AS A§6ES DE
CONTROLE E ERRADICACAO DO TRACOMA NO MUNICIPIO DO ARACATI,
CEARA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Francisco Diego Fernandes da Silva, Secretaria Municipal de Saude de Aracati
Isis de Freitas Segundo Joventino, Secretaria Municipal de Saude de Aracati
Ronaldo da Silva Oliveira, Secretaria Municipal de Salude de Aracati

Considerada uma doencga tropical negligenciada, o tracoma é causado pela bactéria
Chlamydia trachomatis e constitui, mundialmente, a principal causa de cegueira evitavel,
com maior incidéncia nas criancas e areas populacionais mais pobres (WHO, 2021). O diag-
nostico &, essencialmente, clinico-epidemioldgico (Brasil, 2021); o tratamento objetiva a cura
da infeccao com utilizacao da Azitromicina (Brasil, 2005) e tem erradicacao prevista no ter-
ceiro Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da Organizacao das Nagées Unidas
(ONU), até o ano 2030 (Nagoes Unidas do Brasil, 2025). Foi neste contexto, que se justificou o
problema da intervencao, representado pelo seguinte questionamento: como realizar o exa-
me ocular para o diagndstico do tracoma em 3.273 escolares, na faixa etaria de 1a 9 anos de
idade, matriculados na rede publica de ensino do municipio do Aracati, no ano 2024 (Araca-
ti, 024), considerando o insuficiente numero de profissionais capacitados para a realizacao
do exame? Nessa perspectiva, ventilou-se a Educagcao Permanente em Saude (EPS) como
estratégia para a resolucao do problema, justificando-se a intervencao proposta, ora relata-
da como experiéncia exitosa para as acoes de controle e erradicacao do tracoma. Capacitar
enfermeiros da ESF, residentes e académicos de enfermagem para a realizacdo do exame
ocular em escolares na faixa etaria de 1a 9 anos, matriculados na rede publica de ensino do
municipio do Aracati, no ano 2024, a fim de diagnosticar e tratar, precocemente o tracoma.
Foram realizadas quatro oficinas no ano 2024, baseadas no método misto de aprendizagem,
constituido por aulas expositivas e dialdgicas para a interagdo do conteudo tedrico e por
aulas demonstrativas e praticas (Delazari, 2022) para o desenvolvimento das habilidades ne-
cessarias a realizacao do exame ocular. Obtencao do indicador satisfatorio com a realizagao
de 3.361 exames oculares em criancas na faixa etaria de 3 a 9 anos de idade, correspondente
a 51,3% dos 6.546 escolares matriculados na rede publica de ensino do municipio do Aracati,
no ano 2024; diagnodstico e tratamento adequados de 19 (0,57%) casos de tracoma folicular
(TF) e seus comunicantes e capacitacao de 88 profissionais de salide para atuarem nas agoes
de controle e erradicacdo Da doenca. A experiéncia confirmou o potencial que tem a EPS
enquanto importante estratégia para a capacitacdo de trabalhadores do SUS (Brasil, 2014);
definiu o indice de positividade do tracoma dentro do limite previsto pela OMS e garantiu a
eficacia e efetividade da responsabilidade social dos servicos publicos de satide na formacao
e capacitacao de profissionais para atuarem no SUS.
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CONTROLE DE SURTO DE RAIVA ANIMAL:
A EXPERIENCIA DE VIGILANCIA A SAUDE DE RUSSAS-CE

Dalylla Mayara Maciel Ribeiro, Secretaria Municipal de Satiide de Russas
Adriano de Lima Nogueira, Secretaria Municipal de Saude de Russas
Natercia Camila Carlos Lima, Secretaria Municipal de Saude de Russas

A raiva é uma doenca infecciosa viral aguda, de alta letalidade, e que se manifesta como
uma encefalite progressiva. No municipio de Russas-CE, surtos anteriores evidenciaram a gra-
vidade do problema, bem como o fato de o municipio localizar-se em area limitrofe a outras
cidades em que ja foram identificados casos de raiva animal. O evento mais recente ocorreu
em 25 de setembro de 2024, iniciado pelo relato de uma Agente Comunitario de Saude (ACS),
sobre a morte de animais de criagdo na area do Acude Novo, area de abrangéncia da Unidade
Basica de Saude (UBS) Lagoa Grande, o que levou a Secretaria Municipal de Saude a iniciar a
investigacdo. Com a confirmacgéao laboratorial da raiva em um bovino, surgiram novos relatos
de mortes de animais em regides adjacentes, dos quais sete tiveram diagnéstico positivo
para raiva e trés resultados inconclusivos. Diante deste cenario, foi construido plano de acao
contendo as medidas de prevencao e controle do surto de raiva animal. Descrever as ativi-
dades desenvolvidas no enfrentamento ao surto de raiva animal ocorrido entre setembro e
dezembro de 2024, no municipio de Russas, Ceara; e demonstrar a eficacia das estratégias
adotadas no plano de enfrentamento intersetorial. Apés a confirmacao laboratorial do pri-
meiro caso de morte por raiva animal, foi realizada reuniao intersetorial visando definir um
plano de enfrentamento ao surto. Nesta, estiveram presentes representantes da APS, VIGEPI,
Nucleo de Endemias e Zoonoses, e gestoras da saude do municipio. Foi elaborado o Rela-
torio Situacional do Evento de Saude Publica e emitido o Comunicado de Doencas, Agravos
e Eventos (DAE). Foram desenvolvidas atividades de educacao em saude direcionadas aos
criadores de animais atuantes na localidade de ocorréncia e adjacéncias, com participagao
da Agéncia de Defesa Agropecuaria do Estado do Ceara (ADAGRI). Além disso, foi intensifi-
cado o monitoramento de novos casos, tanto em animais quanto em individuos expostos,
garantindo a notificacao, assisténcia e acompanhamento adequado. Diante da complexidade
do cenario, foram realizadas reunides de alinhamento para definir novas medidas de contro-
le intersetoriais, com participacdo de representantes da Secretaria de Agricultura, ADAGRI,
Secretaria de Saude do Estado (SESA) e municipios limitrofes, que estavam passando por
situacoes semelhantes, porém em menor proporcao. Entre as acdes realizadas, destacou-se o
controle populacional dos morcegos-vampiros Desmodus Rotundus nas furnas da localidade
da Lagoa Grande pela equipe do Célula de Vigilancia Epidemiolégica e Controle de Vetores
(CEVET/SESA) e a intensificacdo da vacinagao de caes e gatos na localidade. Principais re-
sultados: As medidas adotadas trouxeram impactos importantes sobre o cenario de surto. A
situacdo epidemioldgica tornou o momento propicio para fortalecer e aprimorar junto aos
profissionais da APS o fluxo de notificacdo e resposta rapida no atendimento antirrabico. No
total, 89 usuarios expostos a animais suspeitos foram notificados e assistidos, sem registros
de casos de raiva humana. O ultimo 6bito animal com suspeita de raiva ocorreu em 28 de
novembro de 2024, com resultado laboratorial inconclusivo. Muito disto se deve as acées de
educacao em saude desenvolvidas nas areas afetadas, que culminaram com a sensibilizacao
das comunidades e a mobilizagdo das mesmas para a aquisicao e administragdo de vacinas
nos animais de producao. Outra acdo importante para o controle do surto foi a priorizacao
das localidades da area de abrangéncia para a vacinagao de caes e gatos, atingindo 645 ani-
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mais imunizados. A resposta agil e coordenada entre os diferentes setores foi essencial para
o controle do surto de raiva animal no municipio. A experiéncia de enfrentamento ao surto
de raiva animal acabou por alertar o nticleo gestor da saiide de Russas para a necessidade de
manter-se alerta para a situacao epidemioldgica e entomoldgica da regido afetada e adja-
céncias, considerando o histérico de ocorréncias nesta regido. Por fim, as acdes implementa-
das servirao de referéncia para a gestdo de futuras emergéncias sanitarias.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BRASIL. Brasil. Ministério da Saude. Guia de vigilancia em saudde. 6. ed. Brasilia, DF: Ministério da Saude,
2024. 456 p. Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/t/tetano-aci-
dental/publicacoes/guia-de-vigilancia-em-saude-6a-edicao.pdf/view. Acesso em: 11 fev. 2025.

34



6° Mostra de Experiéncias Bem Sucedidas de Vigildncia em Salde do Cearda

EPIZOOTIA DE RAIVA EM RUSSAS, CE: MOBILIZAQZ\O INTRASSETORIAL,
INTERSSETORIAL E ESTRATEGIAS DE CONTEN(;i\O
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A experiénciarelata a epizootia de raiva animal ocorrida em 2024 no municipio de Russas,
Ceara, evidenciando a importancia de uma atuacao intensiva da vigilancia em salude e de
medidas preventivas. O surto foi caracterizado por um aumento significativo na mortalidade
de herbivoros, o que demandou acées emergenciais para o controle da doenca e a mitigacao
de seus impactos na saude animal e publica. Descrever a experiéncia de intervencao em epi-
zootia de raiva animal, que buscou conter a disseminacao do virus da raiva, além de minimi-
zar os riscos a saude publica e reforcar estratégias de monitoramento e combate a zoonose.
As acgbes ocorreram entre os meses de setembro e novembro de 2024, com envolvimento da
Vigilancia em Saude da Secretaria da Saude do Estado do Ceara (SESA/CE), juntamente com
a Superintendéncia da Regido de Saude Litoral Leste Jaguaribe (SRLES), Coordenadoria da
Area Descentralizada (COADS) de Russas, Secretaria Municipal de Satde e Secretaria Munici-
pal de Agricultura de Russas e Agéncia de Defesa Agropecuaria do Estado do Ceara (ADAGRI),
além de equipes de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e Agentes de Combate as Ende-
mias (ACE), onde mais de 93% destes foram capacitados em vigiléncia da raiva. As atividades
desenvolvidas nesse periodo contaram com ampla mobilizacao de recursos e esforcos. Foram
realizadas capacitacées, vacinacao de animais, busca ativa de casos suspeitos, monitora-
mento de pessoas expostas e reunides interinstitucionais para fortalecer as estratégias de
vigilancia. Durante o periodo analisado, observou-se um total de 107 mortes de animais em
90 dias, afetando principalmente bovinos, equinos, ovinos e suinos. As localidades de Caja-
zeiras, Riacho da Furna, Divertido e Santo Anténio registraram casos positivos de raiva em
animais, levando a exposicao de 58 pessoas, das quais a maioria recebeu tratamento profi-
latico. Em municipios vizinhos, como Morada Nova e Jaguaruana, também foram identifica-
dos casos, exigindo a ampliacdo da resposta epidemioldgica. A linha do tempo dos eventos
indicou um padrao de disseminacao associado a presenca de morcegos hematoéfagos, vetor
primario da doenca. Destaca-se a melhoria da capacidade de resposta das autoridades sani-
tarias, a ampliacao da cobertura vacinal em caes e gatos e o fortalecimento das a¢oes edu-
cativas para prevencao da raiva. Além disso, foram reforcadas acées de vigildncia epidemio-
légica, com implementacao de protocolos de biosseguranca, intensificacao da fiscalizacao
agropecuaria e aprimoramento das estratégias de controle populacional de morcegos hema-
tofagos. A articulacdo entre diferentes niveis de gestao foi essencial para a implementacao
das medidas necessarias, demonstrando a importancia da vigilancia integrada e do trabalho
intersetorial. A experiéncia evidenciou, ainda, a necessidade de campanhas permanentes de
conscientizacao junto a produtores rurais e comunidades afetadas, promovendo capacita-
¢oes continuadas e o fortalecimento da notificacdo de casos suspeitos. A rapida identifica-
cao de casos, associada a medidas de controle adequadas, é crucial para mitigar o impacto
da raiva animal e prevenir a transmissao para humanos. Recomenda-se a continuidade do
monitoramento, a intensificacdo das campanhas de vacinagao e a capacitacdo continua dos
profissionais de saude e vigilancia. Além disso, é fundamental manter e expandir a colabo-

y Xy ;



8° Semindrio Estadual de Vigildncia em Saude

ragdo entre os drgaos responsaveis, garantindo a implementacao de estratégias eficazes e
sustentaveis para o controle da raiva na regiao.
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FERRAMENTA DE INTEGRAQI\O ENTRE O SISTEMA DE INFORMA§6ES
DE NASCIDOS VIVOS E CARTORIOS DE FORTALEZA
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Maria Tereza de Lima Ferreira, Secretaria Municipal da Saldde de Fortaleza-Ce
Jose Alexandre Gomes Pereira, Secretaria Municipal da Saude de Fortaleza-Ce
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Desde 1990, o Ministério da Saude adota um modelo-padrdo de Declaracdo de Nascido
Vivo (DNV) utilizado em todo o territério nacional, sendo considerado o documento- -base
para o registro de dados no Sistema de Informacgoes sobre Nascidos Vivos (Sinasc). Os dados
obtidos a partir da DNV sao essenciais para a producéao de estatisticas vitais e epidemiologi-
cas no Pais, A Lei dos Registros Publicos - Lei n.° 6.015, de 31 de dezembro de 1973 -, a DNV tem
carater juridico, uma vez que é o documento habil para a lavratura da Certiddo de Nascimen-
to pelos Cartorios de Registro Civil O municipio de Fortaleza vem apresentando uma reducao
no numero de nascimentos desde 2016 através do monitoramento dos dados do SINASC, esta
diminuicao foi ainda maior em 2022. Diversas a¢oes e campanhas tém sido realizadas com
o objetivo de reduzir o sub registro de nascimentos no Pais e possibilitar o acesso do cida-
dao brasileiro a documentacao basica, o que lhe permite exercer seus direitos civis basicos.
A prefeitura de Fortaleza possui um comité de erradicagao do sub registro civil que realiza
junto aos cartodrios o registro de nascimento tardio. Diversas acoes e campanhas tém sido
realizadas com o objetivo de reduzir o Sub registro de nascimentos no Pais e possibilitar o
acesso do cidadao brasileiro a documentacao basica, o que lhe permite exercer seus direitos
civis basicos. A prefeitura de Fortaleza possui um comité de erradicacao do sub registro civil
que realiza junto aos cartérios o registro de nascimento tardio. Identificar possiveis casos de
subnotificacdo no SINASC; realizar busca ativa nas maternidades desses formularios que nao
foram inseridos no sistema, identificar nascimentos que ndo foram assentados nos cartérios
e encaminhar ao comité para serem registrados. Os 10 cartdrios de registro civil de Fortaleza
encaminharam as informagdes de nascimentos assentados em 2023. Foi realizado um pare-
amento entre o SINASC e os dados recebidos e gerado relatdrios. Realizado a comparacao
de todos os dados foram encontrados cerca de 28.041 nascimentos ocorridos em Fortaleza
de parturientes residentes no municipio, 27.215 foram registradas e 826 nao realizaram o as-
sentamento e 108 criancas estavam nos dados dos cartérios e subnotificadas no Sinasc. O
registro civil de nascimento é necessario para o acesso as politicas publicas pelos cidadaos,
as subnotificacées de nascimento no sinasc impactam em aumento dos indicadores de mor-
talidade fetal, infantil, materna nao retratando a realidade do municipio. A auséncia do CPF
da crianca ao ser vacinada no posto de saiide ndo alimenta o sistema do Ministério da Saude
causando reducao na cobertura vacinal. Diante do exposto verifica-se a importancia dessa
ferramenta para as ag6es da saude e assisténcia social.

Palavras-Chaves: subnotificacao; nascimentos; registro civil.
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FERRAMENTA DE MONITORAMENTO DA MORTALIDADE INFANTIL NA
ANALISE DA EVITABILIDADE: RELATO EXPERIENCIA

Emanoela Elana Leite Gomes, Secretaria Municipal de Fortaleza
Geziel dos Santos Sousa, Secretaria Municipal de Fortaleza
Hildinara de Souza Lima, Secretaria Municipal de Fortaleza
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O indicador de mortalidade infantil reflete a qualidade dos sistemas de saiide, bem como o
desenvolvimento econémico e social de uma regido ou pais, refletindo as condi¢des de vida
de uma populacao. A reducao dos indices de mortalidade infantil continua sendo um desafio
significativo para os servicos de salide e para a sociedade em geral. Em Fortaleza, o enfrenta-
mento dessa questao tem sido uma prioridade da gestdo municipal que, em 2006 instituiu o
Comité de Prevencao do Obito Infantil e Fetal (decreto N° 11.991 de margo de 2006). A vigilan-
cia do dbito infantil é area tematica de atuacao da Vigilancia Epidemiolégica, que realiza o
acompanhamento sistematico das notificagdes dos 6bitos infantis no Sistema de Informacao
de Mortalidade (SIM). A partir dessa atividade surgiu a necessidade de melhorar o monitora-
mento das analises de evitabilidade dos casos discutidos apoés deliberagées do Comité como
forma de subsidiar as acdes de planejamento. Implantar um painel de monitoramento da
mortalidade infantil para analise da evitabilidade dos 6bitos, visando aprimorar a identifi-
cacao de causas, promover intervencdes estratégicas e subsidiar a tomada de decisao para
a reducao da mortalidade. O estudo caracteriza-se como um relato de experiéncia de natu-
reza descritiva, baseado na vivéncia da equipe técnica responsavel pela vigilancia do ébito
infantil no municipio de Fortaleza-CE. A Célula de Vigilancia Epidemiolégica de Fortaleza
desenvolveu uma ferramenta on-line denominada SIMDA (Sistema de Monitoramento Diario
de Agravos), que dentre varios recursos inclui um painel de monitoramento da mortalida-
de infantil. O funcionamento do painel ocorre da seguinte forma: 1. Discussao do o6bito pelo
comité - analise dos fatores determinantes e classificacao da evitabilidade, conforme crité-
rios criados por Malta em 2007; 2. Atualizacdo das informacgoes - os dados séo inseridos no
SIM municipal e, posteriormente, no SIM federal, por meio da ficha sintese; 3. Monitoramento
continuo - extracdo das informacdes e alimentacao do painel quinzenalmente para garantir
um acompanhamento atualizado da mortalidade infantil no municipio. A analise dos dados
extraidos do painel de monitoramento revelou que a maioria dos dbitos infantis ocorridos no
municipio esta associada a fatores evitaveis, conforme os critérios de Malta. A classificacao
das causas evidenciou que os principais determinantes incluem afec¢des perinatais, infec-
ciosas e mas-formacgoes congénitas. O painel se mostrou uma ferramenta essencial para o
acompanhamento sistematico da mortalidade infantil. A atualizacdo quinzenal das informa-
¢des garantiu um monitoramento continuo, permitindo a identificacao de padrdes e a ado-
cdo de agbes mais direcionadas para a reducao de dbitos evitaveis. Apesar da efetividade
do sistema, a equipe identificou desafios como: Dificuldades na atualizacao de dados no SIM
federal, devido a divergéncias nas informacoes; Necessidade de capacitacdo continua dos
profissionais envolvidos na investigacao e alimentacao do sistema a nivel federal; falhas na
comunicacao entre os diferentes niveis de gestdo, impactando a rapidez na implementacao
de medidas corretivas. A experiéncia da equipe técnica evidenciou que a utilizagdo do painel
de monitoramento tem contribuido para a formulacao de politicas publicas mais eficazes no
enfrentamento da mortalidade infantil no municipio. Além disso, permitiu a identificagdo de
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areas e grupos populacionais vulneraveis, possibilitando acdes preventivas mais assertivas.
A experiéncia da vigilancia do dbito infantil em Fortaleza reforca a importancia do moni-
toramento oportuno dos 6bitos e da analise criteriosa da evitabilidade. O uso de sistemas
informatizados, como SIMDA, fortalece a producao de informacdes estratégicas em saude,
viabilizando a identificacdo de lacunas na assisténcia e a adocao de medidas preventivas efi-
cazes. Essa ferramenta mostrou-se essencial, ofereceu uma visualizacao dinamica dos dados,
permitindo uma analise detalhada dos casos.
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IDENTIFICACAO OPORTUNA DE SINTON!_I'\TICOS RESPIRATORIOS DE
TUBERCULOSE NA SAUDE INDIGENA: LIGOES DO POLO BASE CRATEUS,
DSEI CEARA, 2024
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A tuberculose (TB) representa um problema de saude publica no contexto indigena, sendo
trés vezes maior o risco de adoecimento nessa populacao. Para a saude indigena, sintomati-
co respiratoério (SR) é todo individuo que apresenta tosse, independente do tempo de inicio
do sintoma. Isso permite uma maior sensibilidade e oportunidade na identificacdo de casos.
Desse modo, a Unica alternativa para identificar casos de maneira oportuna é a busca ativa
de SR no territorio. Apresentar acoes de busca ativa de SR para controle da tuberculose na
rotina do servico das Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena (EMSI) do Polo Base Cra-
teus do DSEI Ceara em 2024. O Polo Crateus abrange os municipios de Crateus, Novo Oriente e
Quiteriandpolis e esta localizado na regido Oeste do Estado. E responsavel pelo atendimento
de 2506 indigenas, de cinco etnias (Potyguara, Tabajara, Kariri, Kalabaca e Tupinamba) e que
estdo distribuidos em 17 aldeias. O Polo organiza-se em quatro EMSI e duas Unidades Basicas
de Saude compartilhadas com o municipio. As a¢des de saude voltadas para o combate a TB
ocorreram durante todo o ano de 2024. As categorias profissionais envolvidas nas a¢oes fo-
ram medicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e agente indigena de saude (AIS). Os par-
ticipantes das acoes foram indigenas aldeados, cadastrados e assistidos pelo Polo. Todos os
participantes apresentavam pelo menos tosse como sintoma. As acoes realizadas foram as
seguintes: 1. Visitas domiciliares regulares realizadas pelos AlS; por serem agentes indigenas,
a sensibilidade cultural e a comunicacao acessivel fortalecem essa estratégia, especialmente
na compreensao sobre a TB e sobre as formas de prevencao pelos pacientes. 2. Articulacao
das EMSI com a familia e contatos de caso confirmado para avaliagcao e identificacao de pa-
cientes com infeccdo latente por TB, permitindo o exercicio do principio da longitudinalidade
(acompanhamento continuo do paciente e de sua familia por uma equipe de saude, garan-
tindo que ele tenha um ponto de referéncia conforme sua necessidade de saude). 3. Consulta
compartilhada entre profissional médico e enfermeiro, sendo uma estratégia fundamental
para garantir a integralidade e a cooperacao do cuidado entre profissionais da assisténcia. 4.
Parceria com o municipio para acesso a realizacdo e ao resultado de exames em tempo habil,
melhorando a resolutividade, permitindo o acompanhamento continuo e eficaz pela EMSI,
reduzindo encaminhamentos desnecessarios e diminuindo a sobrecarga de servicos espe-
cializados. 5. Rodas de conversa sobre a importancia da realizacao da baciloscopia diante
dos primeiros sintomas, promovendo educagao em saude, diagnostico precoce, reducao da
transmissdo da TB e fortalecimento do vinculo entre a comunidade e a Atencdo Primaria
em Saude (APS), contribuindo para uma abordagem mais integrada, participativa e alinhada
as tradices culturais.Foi possivel perceber que a operacionalizagdo dessas acdes € o ponto
de partida para melhorias no controle da doenca. Foram alcancados resultados positivos no
indicador de busca de SR pelo Polo Crateus, com coleta de 35 exames de baciloscopia, sendo
25 destes com resultado disponivel. Outro resultado importante foi a auséncia de casos con-
firmados de TB no Polo Cratets em 2024. Em comparagao, em 2023, foram confirmados dois
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casos da doenca, evidenciando uma reducao de casos em comparacao a 2024.Tratando-se
de grupos vulneraveis, como os indigenas, a¢cdes de busca ativa de SR e contatos devem ser
atitudes permanentes e incorporadas a rotina de atividades dos membros das EMSI durante

o ano todo.
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INTEGRAGAO DA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA NA ATENGAO
PRIMARIA: EXPERIENCIA COM A LIGA ACADEMICA DE MEDICINA
DA FAMILIA E COMUNIDADE

Maria Carlene Rodrigues, Posto Irma Hercilia - Fortaleza-CE

A Atencao Primaria & Sadde (APS) é a principal porta de entrada do Sistema Unico de Sat-
de (SUS) e desempenha um papel central na vigilancia epidemiolégica, permitindo a identifi-
cacao precoce de agravos, o monitoramento de endemias e a implementacao de estratégias
de prevencao e controle. No entanto, apesar da relevancia da vigilancia epidemiologica para
a pratica médica na APS, a formacao tradicional dos estudantes de Medicina frequentemente
apresenta lacunas na integracdo desse conhecimento ao cotidiano clinico, resultando em
uma abordagem fragmentada e limitada da salude coletiva. A Liga Académica de Medicina
de Familia e Comunidade (LAMFC) surge como um espaco complementar de aprendizado,
promovendo a insercao precoce dos estudantes na pratica da APS e na compreensao da vigi-
lancia epidemiolégica como um processo continuo e integrado ao cuidado longitudinal dos
pacientes. Essa intervencao justifica-se pela necessidade de ampliar a formacao académica
com experiéncias praticas que fortalecam o raciocinio epidemioldgico, a tomada de decisao
baseada em evidéncias e a participacao ativa dos futuros médicos na identificacdo e controle
de doencas prevalentes na comunidade. A crescente incidéncia de agravos transmissiveis e
nao transmissiveis na populacao brasileira demanda uma abordagem proativa dos profis-
sionais de saude para deteccdo precoce e controle de doencas. Os principais objetivos desta
experiéncia foram: aprimorar a formacao dos estudantes de medicina quanto a vigilancia
epidemioldgica na APS e estimular a interagdo entre académicos e profissionais da APS, for-
talecendo a compreensao sobre a integralidade do cuidado. O projeto foi desenvolvido ao
longo de um semestre académico, envolvendo estudantes da LAMFC, docentes e profissio-
nais de saude da APS. As atividades incluiram seminarios sobre epidemiologia aplicada a
APS, oficinas praticas de analise de dados epidemiolégicos e visitas técnicas as unidades de
saude para levantamento de indicadores de doencas endémicas. Foram realizadas também
intervengdes comunitarias, como campanhas de prevencao de arboviroses e educagdo em
saude sobre doencas infecciosas. A metodologia adotada combinou aprendizado baseado
em problemas (PBL) e aprendizagem ativa, favorecendo o desenvolvimento de competén-
cias essenciais para a pratica clinica.A experiéncia evidenciou um aumento significativo do
engajamento dos estudantes na compreensao da vigilancia epidemiolégica aplicada a APS.
Houve aprimoramento das habilidades de analise critica de dados epidemiolégicos, bem
como maior sensibilizacao para a importancia da notificacdo compulsdria e do trabalho in-
terprofissional. Além disso, os profissionais da APS relataram percepcoes positivas quanto a
integracao académica, destacando a contribuicdo dos estudantes na disseminagao de boas
praticas em vigilédncia epidemiolégica. A insercao da vigilancia epidemioldgica na formacao
medica, por meio de atividades praticas na APS mediadas pela LAMFC, mostrou-se uma es-
tratégia eficaz para o fortalecimento das competéncias epidemioldgicas dos estudantes. A
experiéncia destacou a relevancia de abordagens interdisciplinares e o aprendizado situado
na formacgao de profissionais preparados para atuar proativamente no controle e prevencao
de doencas. O modelo aqui apresentado pode servir como referéncia para outras instituicées
interessadas na qualificacdo da educacao médica voltada a satide publica.
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INTEGRAGAO ENTRE VIGILANCIA EM SAUDE E ATENCAO PRIMARIA EM
SAUDE NA RESPOSTA A UM CASO DE MENINGOENCEFALITE AMEBIANA
PRIMARIA EM CAUCAIA, CEARA
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A meningoencefalite amebiana primaria € uma doenca rara e altamente letal, causada
pelo protozoario de vida livre Naegleria fowleri. A infeccdo ocorre quando a ameba entra
pelo nariz e migra ao sistema nervoso central, levando a um rapido agravamento clinico. Este
relato apresenta a resposta coordenada entre a Vigilancia em Saude e Aten¢do Primaria em
Saude diante do 6bito de uma crianca de um ano e trés meses no Assentamento Santa Bar-
bara, em Caucaia, Ceara. Investigar a relacao entre a agua consumida pela familia da pa-
ciente e a infeccao por Naegleria fowleri, identificando possiveis fontes de contaminacao.
Desenvolver estratégias de prevencao e controle para reduzir o risco de novas infec¢cées na
comunidade afetada. Descricdo da experiéncia: A investigacao foi iniciada em 23 de outubro
de 2024, quando a Vigilancia Epidemiolégica tomou conhecimento do laudo do Servico de
Verificagcdo de Obitos (SVO). Em 31 de outubro, foram realizadas visitas domiciliares e coletas
de amostras de agua na residéncia da crianga e da avg, inclusive foi coletada amostra de agua
na cisterna que ¢ abastecida pela operacao carro-pipa, que esta sujeita a mistura de outras
formas de abastecimento de agua desse reservatodrio, posteriormente analisadas pelo Labo-
ratorio Central de Saide Publica do Ceara (Lacen/CE). Os resultados indicaram contaminagao
microbiolégica em dois pontos de coleta. Entretanto, na época, o Lacen/CE nao dispunha de
metodologia para identificar Naegleria fowleri. Em resposta, reunides e visitas subsequentes
ocorreram entre novembro e dezembro de 2024, contando com a participacao de diversas
instancias da saude publica. Foram implementadas agbes como restricdo do uso da agua
de fontes potencialmente contaminadas, distribuicao de hipoclorito de sddio, educacao em
saude, coletas de amostras enviadas ao Instituto Adolfo Lutz e analises de PCR swab fecal em
familiares. A Vigilancia em Saude municipal entrou em contato com o Sistema Integrado de
Saneamento Rural (SISAR), uma instituicao ndo governamental que trabalha para levar agua
tratada e de qualidade a comunidades rurais, e também com a Companhia de Agua e Esgo-
to do Ceara (Cagece). O SISAR enviou uma equipe para ajustar o sistema de agua da regiao,
que nao possuia filtracdo adequada nem cloracao, fugindo das normas da Portaria GM/MS
n° 888, de 4 de maio de 2021, do Ministério da Saude. A Cagece informou que no momento a
rede nao tinha capacidade de abastecer o territério por ser area rural do Distrito censitario
do Sitios Novos. Também foi realizada uma reunido com a associagao de moradores para dis-
cutir a adesao ao sistema SISAR, mas a comunidade optou por ndo aderir, mantendo a gestao
propria da agua. A analise das amostras coletadas indicou presenca de Pseudomonas aeru-
ginosa, Coliformes Totais e Enterococcus spp., sugerindo contaminag¢ao da agua consumida
na regiao. As investigacdes também evidenciaram falhas no abastecimento e tratamento de
agua na comunidade, ressaltando a necessidade de gestdao adequada da qualidade da agua.
Paralelamente, foram coletadas amostras de PCR swab fecal dos familiares da crianga para
coprocultura, buscando outros patégenos de veiculagao hidrica. O monitoramento continuo
identificou a necessidade de reavaliacao de algumas amostras devido a falta de clareza na
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identificacdo exata da fonte de contaminagao. O caso de meningoencefalite amebiana prima-
ria em Caucaia reforca a importancia da integracao entre Vigilancia Epidemioldgica, Vigilan-
cia Ambiental em Saude e Atencao Primaria em Salde para resposta a doencas emergentes.
A resposta coordenada permitiu investigacao epidemioldgica detalhada, medidas preventi-
vas e monitoramento da agua. A continuidade das acoes em 2025 busca garantir a seguranca
hidrica da comunidade, destacando a necessidade de infraestrutura e gestao eficaz para pre-
vencao de novos casos. Outros atores estdo envolvidos na busca de solugdes para a melhoria
do abastecimento de agua, considerando que a gestao hidrica esta sob responsabilidade da
associacao de moradores local, o que exige suporte técnico e politicas publicas efetivas para
garantir o acesso a agua potavel e segura conforme o padrdes de agua potavel do Ministério
da Saude.
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INTERSETORIALIDADE COMO ESTRATEGIA DO CUIDADO: AS OFICINAS
DESCENTRALIZADAS DE PREPARAGAO, VIGILANCIA E RESPOSTA AS
EMERGENCIAS EM SAUDE PUBLICA NA REGIAO DO SERTAO CENTRAL

José Wanderson de Castro Miranda, Superintendéncia do Sertao Central
Karine Viana Matias Maia Carneiro, Superintendéncia do Sertao Central
Juliana Aiesse de Andrade Braga, Superintendéncia do Sertao Central
José Ronaldo Feitoza dos Santos, Superintendéncia do Sertao Central
José Antdnio Pereira Barreto, Secretaria de Saude do Estado do Ceara
Antonio Weliton Xavier Queiroz, Superintendéncia do Sertao Central

Nas ultimas décadas, o territério nacional e internacional enfrentou importantes emer-
géncias em saude publica, tais como: a reemergéncia do virus da febre amarela nas regides
Centro-Oeste, Sudeste e Sul, em 2008; a primeira pandemia global do século XXI com o HIN],
em 2009; o surto de Ebola na Africa Ocidental, em 2014; a epidemia da Sindrome Congé-
nita associada a infeccao pelo virus Zika (SCZ), em 2015 e 2016; bem como a pandemia da
COVID-19, em 2020. Numa perspectiva regional, o territorio do Sertdo Central Cearense, nos
ultimos anos, também foi cenario de eventos em saude, como surtos de leishmaniose te-
gumentar americana, salmonelose, doengca meningococica, varicela, bem como epizootia de
raiva bovina e desastres naturais provocados por chuvas intensas. Diante disso, ao considerar
que aspectos como o potencial de disseminacao, a gravidade e a vulnerabilidade da popula-
cao sao considerados na avaliagdo desses eventos e que uma emergéncia em saude publica
requer acao imediata para conter os riscos e agravos a saude publica; a Superintendéncia da
Regido de Saude do Sertado Central, através da Coordenacao de Vigilancia em Saude, em par-
ceria com o Centro de Informacgdes Estratégicas em Vigilancia em Saude do estado do Ceara
e da referida regido, promoveu uma série de oficinas descentralizadas nos municipios, com
o propdsito de subsidiar agdes de preparagao, vigilancia e resposta e qualificar as referidas
etapas de gestao de risco. Buscou-se fortalecer a rede de vigilancia em saude no dmbito
regional no que compete a gestado de risco e as etapas de preparacao, vigilancia e resposta
frente as emergéncias em saude publica. As oficinas foram realizadas, presencialmente, em 12
municipios da regido do Sertao Central, entre os meses de julho e dezembro de 2024. Estive-
ram presentes representacdes das seguintes areas técnicas /setores: Conselho Municipal de
Saude, Atencao Primaria a Saude e Atencao Especializada, Vigilancias em Saude, Imunizagao,
Saude Mental, Assisténcia Farmacéutica e Laboratério, SAMU 192, Hospitais e UPAS, Residén-
cia Multiprofissional em Saude e Secretarias de Educacao, Cultura, Seguranga Publica, Assis-
téncia Social, Infraestrutura, Meio Ambiente e Agricultura. As atividades realizadas focaram
na discussdo das seguintes tematicas: analise da série temporal do cenario epidemiolégico
do municipio, descricao das etapas de preparacao, vigilancia e resposta, compartilhamento
do plano multirrisco para preparacgao e resposta a emergéncias em saude publica, relatos so-
bre investigacdes de surtos e outros eventos de saude ocorridos na regido, monitoramento de
eventos de massa, processos de trabalho relacionados a vigilancia de rumores, atuacao em
situacdes de desastres naturais e tecnoldgicos, além da imunizacdo em contextos de emer-
géncias epidemioldgicas e resolucao de estudos de caso. Verificou-se que os processos de
trabalho foram significativamente potencializados com a realizagao das atividades. A pro-
ximidade com os municipios facilitou a comunicagao, aprimorou o entendimento dos fluxos
de acles diante de possiveis emergéncias em saude publica e contribuiu para uma maior
compreensao da importancia da intersetorialidade e da educagao permanente sobre o tema.
Ao longo das 12 oficinas realizadas, foi registrada a participacao de mais de 300 pessoas,
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provenientes dos mais diversos setores e unidades. Essas representacoes sdao consideradas
vitais para a multiplicacao dos saberes e conhecimentos compartilhados. Dessa forma, cada
municipio impactado e a regido do Sertdo Central Cearense, como um todo, tendem a estar
mais preparados, vigilantes e capazes de oferecer respostas cada vez mais efetivas, opor-
tunas e adequadas. As devolutivas recebidas também foram muito positivas, construtivas e
inspiradoras, impulsionando o avanco de iniciativas voltadas ao fortalecimento da vigilancia
em saude no ambito regional.
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INVESTIGAGAO EPIDEMIOLOGICA DE SURTO DE DOENGA TRANSMITIDA
POR AGUA E ALIMENTOS EM MUNICIPIO DO INTERIOR DO CEARA:
DESAFIOS E LICGOES APRENDIDAS
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Vanuza Cosme Rodrigues, SRS Litoral Leste Jaguaribe
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Danicleide Maia Paiva, CIEVS da Regido de Saude do Litoral Leste Jaguaribe

As Doencas de Transmissao Hidrica e Alimentar (DTHA) sdo resultantes da ingestao de
agua e/ou alimentos contaminados, sendo majoritariamente causadas por bactérias, toxinas,
virus e parasitas intestinais oportunistas, além de intoxicacées exdgenas por substancias
quimicas presentes nos alimentos (Brasil, 2021). Os surtos de DTHA sao notificagées compul-
sorias caracterizadas por sintomatologia semelhante em duas ou mais pessoas que ingeri-
ram alimentos e/ou agua de uma mesma fonte, demandando investigacao imediata. Os sinais
e sintomas mais comuns incluem nausea, vémito, dor abdominal, diarréia, inapeténcia e fe-
bre. A investigacao epidemiolégica é fundamental para interromper a cadeia de transmissao
e mitigar os impactos do surto. Para tal, a analise deve seguir diretrizes cientificas, como as
estabelecidas no Guia de Investigacao de Surtos ou Epidemias, visando intervengodes eficazes
e minimizagao dos danos. Investigar o surto de DTHA conforme preconizado pelas normati-
vas sanitarias; Apoiar as areas técnicas municipais na conducao da investigacao; Analisar
a interacao entre hospedeiro, agente etiolégico e ambiente; Controlar e prevenir a disse-
minacao do surto.A investigacao teve inicio apds um aumento expressivo de atendimentos
por gastroenterites em uma Unidade de Pronto Atendimento (UPA) no municipio de Morada
Nova. A Vigilancia Epidemioldgica e Sanitaria municipal, juntamente com orgéos estaduais,
estabeleceram um nexo epidemiolégico com uma empresa privada local. A investigacao foi
conduzida por equipes multidisciplinares de saude e pela Vigilancia Sanitaria, Epidemiolo-
gica e o Centro de Informacoes Estratégicas em Vigilancia em Saude (CIEVS). Foi aplicado um
questionario elaborado pelo CIEVS a individuos afetados e a casos-controle. A investigacao
considerou fontes de contaminagao, como consumo de agua, alimentos de origem animal e
vegetal, contato com animais e dados clinicos. Os primeiros casos surgiram em 13/11/2024,
com 18 registros, crescendo para 239 em 15/11/2024 e atingindo 471 individuos em 16/11/2024.
Foram realizadas coletas de agua e alimentos para analise no Laboratério Central de Saude
Publica (LACEN). A investigacdo indicou que 100% dos afetados consumiam agua forneci-
da pela empresa. A maior incidéncia ocorreu entre individuos de 21 a 30 anos (52,1%), com
predominio do sexo feminino (53,9%). Os sintomas mais frequentes foram diarreia (93,7%),
dor abdominal, nauseas e vomitos (72,4% a 93,7%). A investigacdo reforcou a necessidade
de intervencgdes sanitarias, incluindo educacdo em saude, notificacdo de nao conformida-
des e adequacao das praticas de seguranca alimentar na empresa. A analise epidemioldgica
demonstrou que 84,2% dos afetados buscaram atendimento meédico, sugerindo um quadro
infeccioso significativo. Os turnos diurno (65,6%) e noturno (34,4%) foram impactados. Nao
houve casos graves ou 6bitos. Como medidas corretivas, a empresa implementou melhorias
no fornecimento de agua mineral e reforcou as boas praticas sanitarias. O monitoramento
dos trabalhadores e inspecoes intersetoriais evidenciaram um impacto positivo das acées. A
investigacdo destacou a importancia da resposta rapida e coordenada para conter surtos de
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DTHA. A interdicdo do fornecimento de agua e a exigéncia de um Plano de Acao reforcaram
a necessidade do cumprimento rigoroso das normas sanitarias, conforme a Portaria GM/MS
n° 888/2021. A atuacgao intersetorial, envolvendo Vigilancia Sanitaria, Saude do Trabalhador,
Epidemiologia e Atencao Primaria, foi essencial para conter o surto e promover a seguranca
sanitaria. A experiéncia evidenciou a importancia da fiscalizacdo continua e da capacitacao
profissional, garantindo maior preparo para futuras ocorréncias.
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MONITORAMENTO DE EVENTO DE MASSA NO HALLELUYA ENO
FORTAL EM 2024: UM RELATO DE EXPERIENCIA DA VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA
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Millena de Souza Kosloski, SMS Fortaleza
Regilianderson Pereira dos Santos, SMS Fortaleza
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Eventos de massa reunem um grande contingente de pessoas por motivos diversos, como
esportivos, culturais e religiosos, podendo ter impacto na saude publica. Conforme a Porta-
ria n° 1.139/2013, esses eventos exigem atuacao coordenada da vigilancia e assisténcia em
diferentes niveis de gestdo. A Célula de Vigilancia Epidemioldgica (CEVEPI), com apoio do
Centro de Informacao Estratégica de Vigilancia em Saude (CIEVS), integra a rede nacional de
alerta para resposta rapida a emergéncias de saude. O alto fluxo de pessoas, especialmente
em Fortaleza, aumenta o risco de disseminacao de doencgas, tornando essencial o monitora-
mento e o planejamento estratégico no setor da saude. O objetivo € garantir a execugao de
acoes eficazes para atender as demandas geradas por um evento de massa, assegurando que
todas as atividades de rotina dos servicos de saude sejam mantidas, sem prejuizo para os
atendimentos regulares em razdo das a¢des adicionais planejadas. A equipe da Vigilancia
Epidemioldgica atuou em todas as fases dos eventos de massa na cidade de Fortaleza, se-
guindo o Regulamento Sanitario Internacional. No planejamento, participaram de reunides
com Orgaos municipais e organizadores, além de visitas técnicas para alinhar agdes de Vi-
gilancia, Alerta e Resposta a possiveis agravos de notificacdo compulsoéria.A Secretaria Mu-
nicipal de Saude de Fortaleza (SMS) monitorou o Halleluya (17 a 21/07/2024) e o Fortal (18
a 21/07/2024), eventos de grande porte realizados na cidade. Ambos contaram com Postos
Médicos Avancados (PMA), cada um com médicos, enfermeiros e técnicos de saide.Durante
os cinco dias, a equipe da CEVEPI e do CIEVS Fortaleza acompanhou os eventos, realizando
rondas nos postos médicos, monitorando atendimentos e orientando profissionais para mi-
tigar riscos a saude publica. A atuacao nos Postos Médicos Avancados (PMA) incluiu o moni-
toramento de agravos prioritarios, como surtos, acidentes de trabalho, arboviroses, covid-19,
doencas transmitidas por alimentos (DTA), intoxicagdes exdgenas, incluindo por pomadas
modeladoras para cabelo, sindrome gripal, além de orienta¢des sobre violéncias. Durante o
monitoramento, foram compartilhados os atendimentos realizados e os casos de Doencas de
Notificacdo Compulsoéria (DNC), conforme a Portaria GM/MS n° 217/2023. No total, ocorreram
356 atendimentos clinicos no Halleluya e 449 no Fortal, sendo 11 casos de DNC: um caso de
Sindrome Gripal e um rumor de surto de Doencga Diarreica Aguda (DDA). Além disso, foi iden-
tificado um caso de violéncia sexual. Foram notificados quatro casos de violéncia interpesso-
al e quatro casos de intoxicacdo exogena, distribuidos entre os diferentes dias do evento. Es-
ses registros reforcam a importancia da vigilancia ativa e da resposta rapida para a deteccao
e controle de agravos em eventos de grande porte. As acdes de preparacao para eventos de
massa visam fortalecer a vigilancia e resposta em satide, minimizando impactos e garantindo
a continuidade dos servicos. A equipe de Vigilancia em Saude atua na detecgao, prevencao e
controle de agravos como doencas de notificacdo compulsodria, surtos, epidemias e desastres,
conforme o Regulamento Sanitario Internacional. Durante o monitoramento, foi identificado
o desconhecimento da equipe assistencial sobre os fluxos da vigilancia, o que pode levar a
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subnotificacdo de doencas. Para avaliar possiveis impactos, a CEVEPI realizou o monitora-
mento epidemioldgico da cidade por 21 dias apds os eventos, analisando variacées nas taxas
de incidéncia de DNC e outros agravos de interesse através dos sistemas oficiais.
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MONITORAMENTO DE EVENTO DE MASSA ROMARIA DE NOSSA
SENHORA DA SAUDE - TABULEIRO DO NORTE - CEARA
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O monitoramento de eventos em massa objetiva prevenir e mitigar os riscos a saude a que
esta exposta a populagdo envolvida, a partir da definicao de responsabilidades dos atores
envolvidos. Com destaque aos mecanismos de controle e coordenacao de acao durante todas
as fases de desenvolvimento dos eventos com foco nas a¢des de atencdo a saude, incluindo
promocao, protecao, vigilancia e assisténcia a saude (Brasil, 2013). Ante o exposto, o conceito
de Evento de Massa (EM) de acordo com a Portaria n. 1.139, de 10 de junho de 2013, é classifi-
cado como atividade coletiva de natureza cultural, esportiva, comercial, religiosa, social ou
politica, por tempo pré-determinado, com concentragao ou fluxo excepcional de pessoas, de
origem nacional ou internacional, e que, segundo a avaliacdo das ameacas, das vulnerabili-
dades e dos riscos a saude publica exijam a atuacao coordenada de 6rgaos de saude publica
da gestao municipal, estadual e federal e requeiram o fornecimento de servicos especiais
de saude, publicos ou privados (Brasil, 2013). Nesse sentido, o CIEVS Regional da Regido de
Saude do Litoral Leste Jaguaribe monitorou a Romaria de Nossa Senhora da Saude, evento de
cunho religioso, sendo classificado como a 3* maior romaria do Estado do Ceara, com publico
estimado de 50 mil pessoas, ocorreu de 1° a 15 de agosto de 2024 no Distrito de Olho D'agua
da Bica no municipio de Tabuleiro do Norte - Cear3, o evento foi inserido no calendario oficial
da Igreja Catodlica Nacional fato que podera contribuir para o aumento do publico nos anos
seguintes. O planejamento de monitoramento do referido evento de massa ocorreu por meio
de reunides com areas estratégicas como secretaria municipal de saude, hospital, UBS, Vigi-
lancia Sanitaria e Ambiental, Saude do Trabalhador, onde foram definidas as estratégias ado-
tadas como o fluxo de notificacdes, bem como as unidades que deverao funcionar em carater
excepcional durante o evento. Nessa assertiva, o CIEVS SRLES disponibilizou link por meio
do google forms on-line para preenchimento das notificacées pelos profissionais de saude,
o qual consolidou os dados e construiu boletins epidemioldgicos para auxiliar na tomada de
decisao dos gestores e organizadores do evento, a fim prevenir emergéncias em saude publi-
ca. Ressaltando que o instrumento comecgou a ser aplicado 15 dias antes do evento, durante e
até 15 dias apos o fim da festividade para definicao do perfil epidemioldgico. Portanto, reali-
zou-se visitas in loco ao evento, a UBS que funciona 24h por dia durante os dias de maior flu-
xo e demais dias com horario noturno estendido no periodo das festividades, bem como aos
pontos de apoio ao romeiro ao longo do percurso - o trajeto da sede do municipio de Tabu-
leiro do Norte ao Distrito de Olho D'agua da Bica é de 34,9 km e alguns romeiros se deslocam
a pé todo o percurso - os quais disponibilizavam profissionais de saude, agua, suco, frutas e
sanduiches. Além disso, enfatizamos a elaboracdo de 05 boletins epidemiolégicos com um
total de 25 notificacdes, destas 17 eram de pessoas do sexo masculino e 8 do sexo feminino,
no que concerne ao perfil das notificacées 23 foram DAE imediatas, 1 violéncia e apenas 1
acidente. Os atendimentos mais prevalentes foram sindromes gripais e DTHA, ja o perfil do
publico atendido foi de 15 participantes, 7 moradores, 2 outros e 1trabalhador. Destarte, en-
fatizamos que a relevancia do mapeamento do evento em massa na Regido de Saude Litoral
Leste Jaguaribe fortalece as acoes de vigilancia no territdrio, haja vista que o monitoramento
ocorre nas fases de pré-evento, durante e pds-evento. Sobretudo, a avaliacao da atuacao da
saude na fase pds-evento deve ser desenvolvida com o propédsito de identificar as oportuni-
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dades de melhoria e promover o aprimoramento da atuagao governamental, direcionando os
recursos para as capacidades que devem ser fortalecidas e subsidiando o planejamento de
eventos futuros.
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O PAPEL DA VIGILANCIA NUTRICIONAL NA PREVENGAO DE DOENCAS
CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS EM MONSENHOR TABOSA/CE: UM
RELATO DE EXPERIENCIA
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As doencas crénicas nao transmissiveis (DCNTs), como diabetes, hipertensao, obesidade
e doencas cardiovasculares, tém se tornado um grave problema de saude publica no Brasil,
principalmente em municipios do interior. O aumento dessas doencas esta relacionado ao
estilo de vida inadequado, com habitos alimentares pouco saudaveis e a falta de atividades
fisicas regulares. A vigilancia nutricional se configura como uma importante estratégia na
identificacdo precoce de fatores de risco e na promocao de habitos alimentares saudaveis,
contribuindo diretamente para a prevencao das DCNTs. Neste contexto, a implementacao de
acdes de monitoramento nutricional, acompanhadas de praticas educativas, se faz essen-
cial para promover a saude e reduzir os impactos dessas doencas. Este relato de experiéncia
descreve as agoes de vigilancia nutricional realizadas em Monsenhor Tabosa/CE, com foco
na prevencao das DCNTs. Tivemos como objetivo realizar um monitoramento nutricional na
populacdo de Monsenhor Tabosa, com foco na identificacdo de fatores de risco para DCNTs
e na promocao de intervencdes educativas voltadas para habitos alimentares saudaveis. A
experiéncia foi realizada ao longo do ano de 2024, com a participacao da Equipe de Saude
da Familia (ESF) e Equipe Multiprofissional. A populacao alvo inclui criancas, adolescentes,
adultos e idosos residentes em Monsenhor Tabosa, com énfase naquelas pessoas com fa-
tores de risco para DCNTs, como sobrepeso, hipertensao e histérico familiar de doencas.As
principais a¢des desenvolvidas durante a experiéncia incluiram: Avaliacao do estado nutri-
cional, Campanhas educativas, Monitoramento continuo e Parcerias com a comunidade. A
implementacdo das acoes de vigilancia nutricional foi realizada de forma integrada e inter-
setorial, envolvendo além da Secretaria de Saude, as Secretarias de Educacao, Assisténcia
Social e Cultura, o que facilitou a mobilizagao e o engajamento da comunidade local. Embora
tenha havido resisténcia inicial por parte de alguns grupos em mudar habitos alimentares,
a adesao as acoes foi crescente, com destaque para a procura por atendimento nutricional
nas unidades de saude. Os resultados obtidos com a experiéncia mostraram avancos signi-
ficativos na conscientizagdo da populacao sobre a importancia da alimentacao saudavel e
na reducao de fatores de risco para DCNTs. Entre os principais resultados observados, desta-
cam-se: Reducao da obesidade: Através do monitoramento nutricional e acompanhamento
continuo, foi possivel reduzir a prevaléncia de sobrepeso e obesidade em criancgas e adultos,
maior adesao a habitos saudaveis: Houve um aumento na busca por orientagao nutricional e
na adesao a dieta balanceada e a pratica de atividades fisicas, impacto positivo nas escolas:
Acodes educativas nas escolas resultaram em uma melhoria significativa no conhecimento
dos estudantes sobre alimentacdo saudavel. Encaminhamentos médicos: Varios individuos
foram encaminhados para tratamento médico apods identificacdo de fatores de risco como
hipertensao e obesidade. A experiéncia de vigilancia nutricional realizada em Monsenhor
Tabosa demonstrou a importancia dessa estratégia na prevencao das DCNTs. As acdes de
monitoramento e educagao nutricional tiveram impacto positivo na conscientiza¢ao da po-
pulacao e contribuiram para a reducao dos fatores de risco para doencas crénicas. Embora
existam desafios, como a resisténcia a mudanca de habitos e a escassez de recursos, os re-
sultados obtidos indicam que a continuidade e expansao dessas acées podem levar a uma
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significativa melhoria da saliide da comunidade. A experiéncia reforca a importancia de poli-
ticas publicas voltadas para a promocao da saude, especialmente em areas mais vulneraveis,
como o interior do Ceara. A integracao das equipes de saude, a participacao ativa da comu-
nidade e o fortalecimento das estratégias de vigilancia nutricional sao fundamentais para a
reducdo das DCNTs e a promocao de uma vida mais saudavel para a populacéo.
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OS DEZ PASSOS DA INVESTIGACAO DE SURTO DE COVID-19 NA
UNIDADE PRISIONAL DE TRIAGEM DO MUNICIPIO DO FORTIM, CEARA:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Allan Ferreira dos Santos, Hospital Municipal do Fortim Dr. Waldemar Alcéntara
Gabriela dos Santos Barbosa, Secretaria Municipal de Saude do Fortim
Alexsandro Monteiro da Silva, Secretaria Municipal de Saude do Fortim

Sabe-se que a ocorréncia de inumeros casos de uma mesma doenca em determinada area
e ou populagao, podem gerar preocupacao, incertezas e ameaca a saude publica, requerendo
medidas eficazes de identificacao, controle e monitoramento de possiveis surtos em satde
(Brasil, 2018). A Organizacao Mundial de Saude possui um regulamento sanitario de nivel
internacional de prevencao, protecao e controle. Tais medidas possibilitam a investigacao
sistematica de surtos de doencas no mundo (Brasil, 2018). Considerada uma grande Emer-
géncia em Saude Publica a pandemia de covid-19, causou um elevado numero de dbitos por
Sindrome Respiratéria Aguda Grave, sendo a principal causa desta até maio de 2024. Apesar
de perder o status pandémico com seu fim declarado em maio de 2023, continua sendo o
virus protagonista nos 6bitos por doenca viral respiratéria (Brasil, 2024). Sendo a populacao
de Pessoas Privadas de Liberdade sujeitas a adquirir doencas e agravos de interesse publico,
faz-se necessario aplicar os 10 passos de investigacao de surtos quando estes forem expos-
tos agentes capazes de debilitar a saide do individuo. Aplicar o fluxo para investigacao de
surto de COVID-19 na Unidade de Triagem Prisional do municipio do Fortim no ano de 2024, a
fim de prevenir, proteger e controlar a contaminagao pelo coronavirus. Aplicacdo dos 10 pas-
sos de investigagao de surto de doencgas proposto pelo Guia para Investigacées de Surtos ou
Epidemias (Brasil, 2018). Para rapida identificacao e manejo do surto de COVID-19 na Unidade
Prisional do Municipio do Fortim. Identificado o surto de COVID-19. Realizada testagem para
COVID-19 dos detentos, com 14, de um total de 29 destes, sendo detectaveis/reagentes. Acoes
de prevencao em saude sobre medidas para diminuir a transmissibilidade do virus dentro da
unidade juntamente com: separacao dos pacientes por alas de isolamento, assim com a in-
dicacao de casos graves que deveriam ser encaminhados ao Hospital Municipal. Foi possivel
determinar o paciente sintomatico caso-indice, identificado como a fonte primaria dentro
daquela populacao, que teve diversas oportunidades de ser exposto ao virus e de dissemi-
na-lo. Sendo o presidio um local de confinamento, mas que, porém, recebe pessoas de fora,
pode-se concluir que o advento de populagao externa trouxe o virus para dentro do Presidio.
A experiéncia da aplicacdo dos 10 passos para investigacao de surtos, forneceu tempo habil
para a correta identificacdao do surto, promoveu uma troca exitosa de parceria entre os trés
niveis de salde no municipio sendo: Atencao Primaria, Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar
e Vigilancia Epidemiolégica Municipal. O controle do Surto de COVID-19 dentro da Unidade
Prisional de Fortim foi possivel devido o método de investigacao utilizado na conducéo dos
trabalhos pelo Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica, resultado que ajudou o municipio a lidar
com a nova onda de casos de covid-19 que aumentou no Ceara nos ultimos dois meses de
2024.
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O SUS QUE FUNCIONA: RELATO DE EXPERIENCIA DO MONITORAMENTO
DE CASOS DE HAFF EM FORTALEZA, CE
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A Sindrome de Haff € uma condicao rara caracterizada por rabdomiélise aguda, podendo
evoluir para insuficiéncia renal. No Brasil, os casos estao frequentemente associados ao con-
sumo de peixes (Brasil, 2021). Entre 2022 e 2024, foram notificados diversos casos suspeitos
em diferentes periodos, incluindo um agrupamento temporal entre 20 e 22 de dezembro de
2023, sem vinculo epidemiolégico entre os pacientes. O monitoramento foi realizado em par-
ceria com a Vigilancia Epidemiolégica e Servicos de Saude, visando a investigacao, notifica-
cao e resposta rapida pelo Centro de Informacao Estratégico de Vigilancia em Saude e Célula
de Vigilancia Epidemioldgica. O estudo buscou compreender o perfil epidemioldgico, os de-
safios na deteccao precoce e a eficacia das acoes preventivas. Essa experiéncia foi motivada
pelo aumento da incidéncia da sindrome e pela necessidade de sensibilizar profissionais de
sauide quanto ao reconhecimento e manejo dos casos, além de reforcar estratégias de vigi-
lancia e comunicagao de risco a populacdo. Monitorar e analisar a ocorréncia da Sindrome
de Haff entre 2022 a 2024, avaliando padroes epidemiolégicos e resposta da vigilancia em
saude. Identificar e caracterizar os casos notificados, investigando possiveis fatores de risco.
Sensibilizar profissionais de salide para o reconhecimento precoce da sindrome e aprimora-
mento da resposta epidemiolégica. Trata-se de um estudo descritivo retrospectivo, baseado
na analise de casos notificados e monitoramento entre marco de 2022 e julho de 2024. Os
dados foram coletados a partir do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN)
e fichas epidemiolégicas extraidas do Redcap de unidades de saude envolvidas no atendi-
mento dos casos. A experiéncia contempla a vigildncia municipal em parceria com o estado
e monitoramento de casos suspeitos por meio de monitoramento entre os servicos de saude
municipais e estaduais. Entre 2022 e 2024, foram registrados 23 casos suspeitos da Sindrome
de Haff, sem padrao sazonal definido. Em dezembro de 2023, quatro casos ocorreram em um
curto periodo, mas sem vinculo epidemioldgico, indicando transmissdes isoladas. Nao exis-
tem exames especificos para identificar a toxina envolvida. Além disso, a provavel subnotifi-
cacao decorre do desconhecimento da sindrome entre profissionais de satide e da dificuldade
no reconhecimento precoce dos sintomas. Os sintomas incluem distensao abdominal, urina
de coloracao amarronzada, dor precordial e rigidez nucal. Além disso, foram relatadas dores
na regido das escapulas direita e esquerda, artralgia, cefaléia, diurese escurecida e hematuria.
Entre os casos analisados, 31,8% dos pacientes relataram consumo de Arabaiana, seguido de
Galo do Alto (18,2%), Tilapia (13,6%) e Sirigado (13,6%). Outros peixes mencionados incluem
Seriola lalandi (9,1%) e Badejo (4,5%). Em 4,5% dos casos, o pescado foi registrado como “ig-
norado”, e 45% nao informaram o tipo consumido. Todos os casos foram classificados como
compativeis com a Haff. Os dados reforcam a necessidade de monitoramento continuo dare-
lacdo entre consumo de pescado e a Sindrome de Haff, considerando a diversidade e espécies
envolvidas. O rastreamento da cadeia alimentar ainda representa um desafio. O monitora-
mento dos casos de Haff evidenciou a necessidade de fortalecer a vigilancia epidemiolégica
para deteccao e resposta rapidas. A capacitacao continua de profissionais de saude tor-

. ?y Xy



6° Mostra de Experiéncias Bem Sucedidas de Vigildncia em Salde do Cearda

na-se fundamental para melhorar a notificagcdo e o manejo clinico dos casos. Esses achados
clinicos destacam a importancia do reconhecimento precoce da sindrome pelos profissionais
de saude, facilitando o manejo adequado dos pacientes e garantindo a notificacdo oportuna
dos casos suspeitos. A experiéncia destacou a importancia da comunicagao de risco a po-
pulacdo sobre os perigos associados ao consumo de determinados alimentos. Além disso,
recomenda-se a ampliacao de estudos sobre a etiologia da sindrome e o fortalecimento da
rastreabilidade da cadeia alimentar, visando a prevencao de novos casos.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DAS SINDROMES RESPIRATORIAS AGUDAS
GRAVES EM UM HOSPITAL DE REFERENCIA PEDIATRICA NO CEARA EM
2024
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As Sindromes Respiratdrias Agudas Graves (SRAG)representam um importante proble-
ma de saude publica, especialmente em populagoées vulneraveis, como criancas. No Hospital
Infantil Albert Sabin (HIAS), a elevada incidéncia de casos de SRAG destaca a necessidade
de monitoramento constante e ado¢cdo de medidas preventivas. A vigilancia epidemiolo-
gica hospitalar é essencial para compreender o perfil dos pacientes acometidos, identificar
os principais agentes etioldgicos e subsidiar a implementacao de estratégias para reduzir a
morbimortalidade (Silva et al., 2023). Caracterizar os casos de SRAG atendidos no Hospital In-
fantil Albert Sabin, analisando os principais sintomas,a presenca de comorbidades, os agen-
tes etioldgicos envolvidos e tracar o perfil epidemiolégico das criancas afetadas. Este estudo
descritivo transversal foi realizado com base no banco de dados do SIVEP-GRIPE, contendo
os registros dos casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) atendidos no Hospital
Infantil Albert Sabin (HIAS) durante o ano de 2024. A populacao-alvo foi composta pelas fi-
chas de notificacdo de criancas e adolescentes de O a 19 anos incompletos diagnosticados
com SRAG no periodo em questdo. O estudo foi conduzido no HIAS, localizado em Fortaleza,
Ceard, um centro de referéncia especializado no atendimento pediatrico. Para a analise dos
dados, foram utilizadas as ferramentas de software Epi Info™, Microsoft® Excel 365™ e QGIS™.
Conforme os principios éticos da pesquisa em saude, o estudo obteve a anuéncia do gestor
imediato da instituicao, assegurando o adequado tratamento das informacdes e a protecao
dos direitos dos pacientes. O perfil das criancas acometidas por SRAG revelou as seguintes
caracteristicas predominantes: sexo masculino (52%), faixa etaria de O a 4 anos (61%), cor
da pele parda (60%), 48% das criancas em idade escolar matriculadas na educacao infantil
e 80% residentes de Fortaleza. Em relacdo as comorbidades, foram observadas incidéncias
significativas de cardiopatias (69 casos), doencas neuroldgicas (88 casos) e asma (48 casos).
Os sintomas mais frequentes foram tosse (90,6%), dispnéia (91,1%), desconforto respiratorio
(89,5%) e febre (83,8%). O comportamento da doenca ao longo do ano revelou picos de casos
nas semanas epidemiolégicas 10 a 14 e 30 a 35, com variagdes sazonais associadas a peri-
odos de maior circulacao viral. Os agentes etioldgicos mais prevalentes foram o Rinovirus
(25,5%) e o Virus Sincicial Respiratorio (13,3%), ambos detectados principalmente por critério
laboratorial (99,62%). Quanto a classificacao final dos casos, os casos de SRAG por outros
virus respiratorios corresponderam a 43,59%, seguidos por SRAG nao especificada (49,68%).
A evolucao clinica dos casos mostrou que 78% dos pacientes receberam alta hospitalar, en-
quanto 6% evoluiram para 6bito, com maior gravidade observada entre os pacientes com
comorbidades. A analise epidemiolégica dos casos de SRAG no HIAS reforca a importancia da
vigilancia hospitalar como ferramenta essencial para o monitoramento e controle da doenca.
A presenca de comorbidades é um fator relevante na gravidade dos casos, e a identifica-
¢ao dos principais agentes etioldgicos permite direcionar melhor as medidas de prevencao
e tratamento. O fortalecimento da vigilancia epidemioldgica é fundamental para mitigar os
impactos da SRAG e garantir uma melhor assisténcia a populacao infantil. Além disso, o HIAS
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desempenha um papel crucial como unidade sentinela na vigilancia das sindromes gripais,
contribuindo para a deteccao precoce de surtos e para a implementacao de agdes de saude
publica mais eficazes, além de fornecer dados valiosos para a construcao de politicas de sad-
de preventiva direcionadas a populacao pediatrica.
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PRIMEIRO CASO CONFIRMADO DE FEBRE
DO OROPOUCHE EM INDIGENA NO CEARA, 2024
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A febre do Oropouche (FO) é uma arbovirose emergente de grande impacto. O virus é trans-
mitido por vetores, como Culicoides paraensis e tem como reservatorio primatas e preguicas.
Recentemente, tém surgido variantes mais transmissiveis, aumentando a necessidade de vi-
gilancia epidemiolégica. Em 2024, foram confirmados 13.782 casos no pais e estes ultrapassa-
ram as areas tradicionalmente endémicas. No Ceara, o primeiro caso foi confirmado em junho
de 2024, através da investigacao de um caso suspeito de arboviroses mas com resultados nao
detectaveis para estas. Até a semana epidemiologica (SE) 49 de 2024, haviam sido confirma-
dos 254 casos de FO, em sete municipios da regido do macico do Baturité, entre eles Aratuba,
o qual possui populacao indigena. Este trabalho objetiva compartilhar a experiéncia de uma
investigacdo epidemioldgica do primeiro caso confirmado de FO em indigena no Ceara. No
dia 29/10/2024, o CIEVS DSEI CE tomou conhecimento, através do CIEVS da Superintendéncia
Regional de Fortaleza, de um caso positivo para FO em Aratuba. Era uma crianga, sexo femi-
nino, 10 meses de idade. O caso foi identificado via Gerenciador de Atendimento Laboratorial.
A paciente iniciou os sintomas dia 19/10, tendo a genitora procurado o hospital municipal dia
20/10. No dia seguinte, em consulta com a Equipe de Saude Indigena (EMSI), a crianca ainda
apresentava febre. A médica solicitou hemograma, sumario de urina e Proteina C Reativa, e
a coleta foi realizada no mesmo dia. No dia 22/10, a genitora notou o surgimento de exan-
temas em tronco e procurou novamente o hospital municipal, onde foi solicitado RT-PCR
para dengue, zika, chikungunya, febre de Mayaro e FO. No dia 29/10, o exame teve resultado
detectavel para FO. No dia 30/10, uma equipe do DSEI se deslocou até a aldeia para realizar a
investigacao. Foi identificado que a crianga teve como primeiros sintomas: febre, inapeténcia
e irritabilidade. Apds trés dias, apresentou exantema na regiao do tronco. A mae relatou que
dia 23/10 notou uma melhora dos sinais clinicos e que dia 26/10 a crianca estava recuperada.
Quanto aos habitos diarios, a crianca passava a manha na casa da avo e os demais turnos em
casa com sua mae. Em sua casa residiam seus pais e duas irmas, também criancas. Nenhuma
pessoa de seu convivio diario manifestou sintomas semelhantes e ndo houve histoérico de
viagem da familia. As casas sdo situadas em zona rural, em meio a uma vasta plantacao de
banana, um ambiente muito propicio para o vetor transmissor. A familia e os profissionais
relataram que os insetos sdao encontrados até mesmo dentro dos domicilios. Diante desse
evento, foi recomendado a EMSI a intensificacdo da busca ativa de casos suspeitos e o mo-
nitoramento das gestantes, devido ao risco potencial de complicacdes. Além disso, o reforco
das acoes de educagao em saude, como orientagdes sobre transmissao, sintomas e medidas
de protecao contra arboviroses. Para assegurar a recuperacao da paciente, recomendou-se
o acompanhamento domiciliar por até 15 dias. A investigagcdo mostrou que, como a maioria
dos sintomas é referida, o diagndstico em criancas pequenas é desafiador, pois elas nao con-
seguem expressar suas queixas com precisao. Isso reforca a importancia dos exames labora-
toriais para a confirmacao da doenca e destaca a necessidade de sensibilizar os profissionais
de saude sobre a vigilancia, garantindo a deteccao precoce, especialmente em populacées
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vulneraveis e criangas de pouca idade.
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PROJETO SOMBRA FRESCA - HANSENIASE, ACOLHER PARA CUIDAR
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O projeto foi criado no municipio de Reriutaba—CE e teve carater assistencial envolvendo
fundamentos educacionais, preventivos e de cuidados terapéuticos. Vista a margem elevada
dos diagndsticos de pacientes multibacilares no municipio nos ultimos anos, o projeto visa
a aproximagao assistida aos contatos dos diagnosticados assegurando o cuidado integral
e preventivo, reduzindo os novos casos multibacilares favorecendo o diagndstico precoce e
garantindo a quebra da transmissao da doenca. Aplicado desde 2023, os grupos terapéuticos
favoreceram significativamente na reducdo dos casos novos multibacilares para paucibaci-
lares. Promover assisténcia integralizada as familias dos pacientes de hanseniase, Garantir
a prestacao do servico de saude a estas familias considerando suas necessidades assisten-
ciais na reintegracao social, na reabilitacao fisica e psicolégica em todas as fases da doenca,
fortalecendo o vinculo entre a rede de salide, familia e comunidade. Tornando a assisténcia
cada vez mais sensivel ao cuidado integral do paciente e da sua familia foi aprimorado o
fluxograma do municipio de maneira que todos tenham acesso aos atendimentos especia-
lizados visando a recuperacgéao total seja nutricional, social, psicoldgica, odontoldgica entre
outras. Para apo6s o diagnéstico o paciente e sua familia sdo introduzidos no grupo de tera-
pias multiprofissionais “Grupo folhas” com direcao principal do enfermeiro da estratégia de
saude da familia por onde terdo um acompanhamento progressivo que visa a educagao de
saude, o autoconhecimento e o estimulo de trabalhar a capacidade de lidar com os conflitos
emocionais/pessoais provocados pela doenga. Os grupos acontecem em encontros bimes-
trais com diferentes metodologias de abordagens que facilitam ao enfermeiro um diagnos-
tico comportamental dos contatos, entendendo se ha neles ou nado a facilidade da detecgdo
precoce da infecgdo. Todos os assistidos nos grupos terapéuticos poderao ser encaminhados
para outros setores municipais de acordo com a necessidade de assisténcia, seja ela social,
educacional e/ou de saude nas mais diversas especialidades. A permanéncia desses pacien-
tes no “Grupo folhas” é de no maximo dois anos, sendo considerado o nivel do estreitamento
de lacos dos pacientes com a equipe da estratégia de saude. Desde o periodo de iniciagdo do
Projeto Sombra Fresca, as atividades implantadas no municipio trouxeram respostas impor-
tantes no aumento do diagndstico precoce de pacientes. Do ano de 2015 a 2022 a proporgao
de pacientes multibacilares era de aproximadamente 97% dos casos novos, com a execugao
do Projeto essa proporcao caiu para 65% dos casos multibacilares em 2024. Assim, o Projeto
representa a tradugao da busca para a erradicagao da doenca, que misteriosamente, mostra
numeros que preocupam o pais. O conjunto das acoes aplicadas definem uma organizacao
do servico e qualificam a assisténcia do SUS para garantir um atendimento integral e equa-
nime. O projeto tem habilidade para tornar permanentes as suas acoes e permitir alcances
ainda maiores na reducgdo dos casos. Contando com a habilidade e experiéncia da equipe
multiprofissional que desempenha com qualidade o cuidado de cada paciente. E importante
mencionar que a normalizacdo dos grupos de assuntos sobre a hanseniase impacta direta-
mente nos resultados para a diminui¢do dos casos novos em estagios avangados. Nos temos
a convicgao de que ainda temos muito a colher, impulsionaremos as agoes para atingir niveis
ainda mais altos de desempenho, que com um trabalho conjunto, tracando parcerias inter-
municipais faremos diferenca na vida de todas as pessoas que forem assistidas pelo projeto.
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QGIS USANDO O GEOREFERENCIAMENTO PARA RESPOSTAS RAPIDAS
NO COMBATE AS ARBOVIROSES EM JAGUARIBE/CE

Sibele Lopes Goes, SMS Jaguaribe

Brigida Alves da Silva Sousa, SMS Jaguaribe
Magna Pinto Madeiro, SMS Jaguaribe

Itatiaia Fernandes Barbosa, SMS Jaguaribe

Max Fabiane Macario Avelino, SMS Jaguaribe
lanny de Assis Dantas Diogenes, SMS Jaguaribe

As arboviroses sdo doencas causadas por virus transmitidos por vetores artréopodes, sen-
do a dengue, zika e chikungunya, as mais conhecidas e representam um desafio para a saude
publica global, principalmente em regides tropicais e subtropicais, onde as condicées am-
bientais favorecem a proliferacdo dos vetores, como o aedes aegypti e albopictus. Embora
os desafios de monitoramento e combate sejam complexos, a combinacdo de abordagens
tecnologicas e estratégias de educacao e engajamento social pode fortalecer a capacida-
de de resposta e contribuir para a reducao dos impactos das arboviroses na saude publica.
Partindo dessa primicias a gestao do municipio de Jaguaribe, diante aumento nos casos de
dengue em 2022, seguido de surto vivido em 2023 confirmando 1.085 casos positivos, viu-se
necessidade de implantar ferramentas que contribuiu junto ao trabalho dos agentes de en-
demias-ACE, no monitoramento de areas de risco de proliferacdo do mosquito, possibilitan-
do identificar, mapear e registrar, de forma precisa e em tempo, a localizagado de criadouros e
focos ativos, permitindo escolhas de respostas rapidas e assertivas de acdes de controle. Em
junho de 2023 o QGIS surgiu como proposta promissora para auxilio de elaboracao de acoes
de combate as arboviroses, porém soé foi possivel implantar o uso do mesmo no ano seguinte,
como alternativa aliada de respostas poderosa, capaz de otimizar recursos, melhorar a efici-
éncia dos servicos e elevar a qualidade de vida da populacao. O objetivo do uso do QGIS para
processamento dos dados entomolégicos e epidemioldgicos, € permitir a analise interativa
dos resultados e assim identificar areas de risco de proliferacdo de dengue, zika e chikun-
gunya, possibilitando desenvolver estratégias de resposta rapida de combate as arboviroses
em Jaguaribe/CE. Essa experiéncia trata-se de uma atividades extensionistas entre as areas
de saude e tecnologia, seu processo de implantacdao deu-se em varias etapas sequenciais:
realizado escolha do software que atendesse as necessidades da equipe e de facil manuseio;
capacitacao dos ACE e da gestao da vigilancia em saude, para operar as plataformas; reuniao
de educacdo permanente em saude com os profissionais de saiide que notificam arboviro-
ses para incentivar o cumprimento da Portaria de Consolidacao n° 4, de 28 de setembro de
2017; realizado levantamento de dados epidemiolégico e entomoldgico das arboviroses no
municipio de Jaguaribe; organizado as bases de dados direcionada a base territorial para
geoprocessar, através do QGIS, para integrar os dados. Com o QGIS em funcionamento, foi
possivel alcancar a proposta da integracao tornando o trabalho dos ACE mais direcionado,
reduzindo o risco de novo surto no municipio. Com o geoprocessamento dos dados no QGIS,
foi possivel monitorar e identificar areas geograficas de maior incidéncia de casos de dengue,
zika e chikungunya registrados dentro do municipio, mapear fatores ambientais que favo-
recem a proliferacdo do mosquito Aedes aegypti (clima, areas alagadas, residuos sélidos) e
planejar acoes preventivas de acordo com a prioridade de risco de cada area. Para comprovar
a eficacia do georreferenciamento aplicado no municipio de Jaguaribe, no ano de 2024 apds
implantacdo e funcionamento do QGIS, o nimero de casos confirmados cairam de 1.085 ca-
sos de dengue em 2023 para 25 casos em 2024, o que corresponde uma redugao de 97,69%
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em relagdo ao ano de 2023, registrado como o ano de maior surto municipal. A redugao do
indice de infestacao predial € outro indicador significativo, pois reduziu de 1,3% no ultimo
ciclo de 2023 para 0,78% no ultimo ciclo de 2024, uma reducao correspondente a 60% em re-
lagdo ao ano anterior. Foi computado no mesmo ano, a reducao das internagées hospitalares
relacionadas as arboviroses, permitindo que a gestao pudesse otimizar o uso dos recursos
financeiro priorizando as a¢des de prevencao e educagao em saude. Concluimos assim que a
utilizacdo do QGIS para o geoprocessamento dos dados, tem sido uma das formas mais efica-
zes de auxiliar aos ACE no combate as arboviroses e consequentemente na saude publica no
municipio. Permite o processamento de grandes volumes de dados, e apds analise é possivel
identificar diferentes padrées de proliferacdo do mosquito e da doenca, prever surtos e deci-
dir agoes assertivas que contribua para reduzir a propagacao e os impactos das arboviroses
na comunidade, além de otimizar a distribuicdo de recursos, tornando a gestdo da saude pu-
blica mais agil e direcionada.
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QUALIFICAQI\O DE OBITOS POR CAUSAS EXTERNAS
MAL DEFINIDAS EM FORTALEZA

Roberia Leopoldo Lima de Alencar, SMS Fortaleza
Maria Tereza de Lima Ferreira, SMS Fortaleza
José Alexandre Gomes Pereira, SMS Fortaleza

Angelita Coelho dos Santos, SMS Fortaleza
Giovanna Ciarlini Sales Varanda, SMS Fortaleza

O conjunto de varias formas de violéncia e acidentes é denominado causas externas, que
incluem: traumatismos, lesdes ou quaisquer outros agravos a saude, intencionais ou nao, aci-
dentes de transito, homicidios, agressoes, quedas, afogamentos, envenenamentos, suicidio,
queimaduras, lesdes por deslizamento ou enchente e outras ocorréncias provocadas por cir-
cunstancias ambientais (mecanica, quimica, térmica, energia elétrica e/ou radiacdo). Segun-
do o Ministério da Saude as causas externas sao a terceira principal causa de internagao no
Sistema Unico de Sautde (SUS) e de ébitos no Brasil, sendo responsaveis por ocasionar diver-
sas hospitalizacoes e atendimentos de emergéncia anualmente. Diante desse cenario, a mor-
talidade relacionada as causas externas se caracteriza como um problema de saude publica.
A falta de informacdes no ato do preenchimento das Declaracées de Obito (DOs) emitidas
pela Pericia Forense do Estado do Ceara (PEFOCE) prejudica a qualificacdo dos dbitos por
causas externas dificultando a realizagdao adequada da codificagdo dos dbitos do municipio
de Fortaleza no tocante aos campos 48 e 50 das DOs, referentes as provaveis circunstancias
da morte e as fontes da informacao, respectivamente, e isso leva ao aumento do quantita-
tivo de obitos mal definidos de Fortaleza (Codigos CID Y10 a Y34), que prejudica a tomada
de decisao por parte dos gestores de saude quanto a politicas voltadas para esse agravo.
Objetivo: relatar a experiéncia da Célula dos Sistemas de Informagdes e Anadlises em Saude
de Fortaleza (CEINFA) na defini¢cdo de ag6es para qualificacao dos 6bitos por causas externas
no municipio de Fortaleza. Em virtude do grande nimero nos prontuarios hospitalares das
vitimas fatais por causas violentas, no banco de dados da de 6bitos inespecificos por de-
clarac6es emitidas pela PEFOCE iniciou investigacdes nos prontuarios médicos de unidades
hospitalares, no sistema Galileu, na Plataforma VIDA da Autarquia Municipal de Transito e
Cidadania de Fortaleza (AMC) e no sistema de atendimento do Servico de Atendimento Mo-
vel de Urgéncia -SAMU para a obtencao de informacées que esclarecessem as circunstancias
dos 6bitos mal definidos e permitissem a sua qualificacao. Resultados: Durante o ano de 2024
foram investigadas e alteradas cerca de 772 declarac6es de obitos de causa externa, sendo
possivel identificar a intencionalidade do 6bito como 529 homicidios, 52 acidentes de transi-
to, 116 suicidios e 75 envolvendo outros acidentes como os afogamentos, quedas, intoxicacao
exogenas. A partir dos resultados encontrados, conclui-se que a busca ativa mostra-se como
essencial para a qualificacao e codificacdao adequada dos 6bitos por causas externas indeter-
minadas em Fortaleza. Através desse processo de trabalho, é possivel mostrar o perfil correto
de mortalidade do municipio, pois sem essa intervencao, os dados mostraram uma reducao
desses 6bitos que ndo iriam traduzir a realidade e ndo promoveriam acoes eficazes para re-
duzir esse agravo e desenvolvimento de politicas publicas assertivas.

Palavras-chave: declaracao de 6bito; causas de o6bito; vigildncia em salide.
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RESPOSTA RAPIDA E EFICAZ: EXPERIENCIA EXITOSA NO CONTROLE DO
SURTO DE MENINGITE EM BOA VIAGEM

Maria Aldessandra Diniz Vieira, Secretaria de Salde de Boa Viagem
Edmara Paulino Gomes, COADS Canindé
Atalia Caroline Germano Rocha, COADS Canindé

A meningite é uma infeccao grave das meninges, membranas que envolvem o cérebro e
medula espinhal. Pode evoluir de forma rapida deixando sequelas ou resultar em morte. No
Brasil, a meningite representa um problema significativo de saude publica, com surtos re-
gistrados periodicamente. No Ceara, assim como em outros estados do Brasil, a meningite
continua sendo uma preocupacao, com registros de surtos ocasionais, estado e municipios
colabora ativamente, buscando estratégias de prevencao e controle, como campanhas de
vacinacdo e monitoramento do cenario epidemiolégico. Em 2024, Boa Viagem, localizada no
Sertao Central, registrou um aumento de casos fora da curva, resultado da notificacdo de qua-
tro casos, todos confirmados para meningite meningocdcica pelo agente Neisseria Meningiti-
dis, sorogrupo C. Esse trabalho tem como objetivo demonstrar que uma resposta coordenada,
integrada e célere pode reduzir o risco de sequelas/ébito decorrente do agravo. Esse trabalho
caracteriza-se como um relato de experiéncia, vivenciado pela equipe multiprofissional do
municipio de Boa Viagem e técnicos da Coads Canindé. O reconhecimento do territorio se
deu por visitas domiciliares e realizagdo do inquérito, para identificar o inicio da cadeia de
transmissao. O primeiro caso deu entrada na emergéncia da Casa de Saude Adilia Maria e en-
caminhado para o HIAS onde foi levantada a hipotese diagndstica de meningite, onde o pa-
ciente apresentou rigidez de nuca, e quadro de sintomas caracteristicos do agravo, os quatro
casos notificados e confirmados eram contatos proximos. Foi realizado medidas de preven-
cao e controle; equipes de sauide trabalharam de forma integrada, realizando a educacdo em
saude, bloqueio dos contatos e intervencgéao clinica em tempo oportuno. Importante salientar
que as duas areas dos quatros casos permaneceram sendo observadas no periodo de 30 dias.
A investigacao realizada possibilitou definir a cadeia de transmissao dos trés primeiros casos,
os dois primeiros residentes no mesmo domicilio (irmdos), o terceiro caso, vizinho aos dois
primeiros e relato de contato direto e permanente com os mesmos. Referente ao quarto caso
nao se identificou a fonte de contagio, mas se ventila a possibilidade do contato que teve
com o filho, esse assintomatico, com relato de contato permanente com os trés primeiros ca-
sos, durante acdo de bloqueio (03 de abril) o mesmo fez uso da medicagcdo no domicilio dos
dois primeiros casos, sendo coletado swab nasofaringeo para cultura em 12 de abril e enviado
no mesmo dia para o LACEN-CE, no qual o possivel portador permanecia sem sintomas e PCR
negativo. Em resumo, a rapida identificagdo e resposta coordenada sao fundamentais para o
controle eficaz da meningite e para a reducao de seus impactos na populacao. A experiéncia
vivenciada em Boa Viagem demonstra que, por meio de estratégias integradas de prevencao,
controle e educacao em saude, é possivel minimizar o risco de novos casos e proteger a co-
munidade. A vigilancia constante e a colaboragao entre as equipes de salde sao essenciais
para garantir uma resposta eficaz em situagdes de surtos, assegurando a saude publica e o
bem-estar da populacgao.
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SALA DE SITUAQAO DE SAUDE DE MPOX NO MUNICiPIO DE FORTALEZA:
RELATO DE EXPERIENCIA

Regilianderson Pereira dos Santos, Secretaria Municipal de Satide de Fortaleza
Poliana Hilario Magalhaes, CIEVS Fortaleza

Geziel dos Santos de Sousa, CEVEPI/SMS/FOR

Lyvia Patricia Soares Mesquita, CEVEPI/SMS/FOR

Maria Vilma Neves de Lima, CEVEPI/SMS/FOR

Rui de Gouveia Soares Neto, CEVEPI/SMS/FOR

A mpox, doenca viral causada pelo mpox virus (MPXV), do género Orthopoxvirus e familia
Poxviridae, emergiu como um desafio de saude publica global nos ultimos anos. No Brasil, a
vigildncia epidemiolégica precisou se adaptar rapidamente para monitorar e responder aos
casos da doenca. Dessa forma, a doenca foi denominada de variola dos macacos ou mpox,
entrou na Lista Nacional de Notificacdo Compulséria de doencgas, agravos e eventos de saude
publica através da Portaria n° 3.418 de 01 de setembro de 20223. No municipio de Fortale-
za, diante do aumento de casos notificados em 2023 e 2024 e da necessidade de coordenar
acoes de monitoramento e controle, foi criada a sala de situagao de satiide de mpox (SSMPX).
O presente relato descreve a experiéncia da criacao e operacionalizacao dessa Sala de Situ-
acao, destacando seus desafios, estratégias e resultados. Objetivos da Experiéncia: A experi-
éncia teve como principais objetivos: estruturar um espaco técnico-cientifico para analise e
monitoramento dos casos de mpox no municipio, facilitando a integracao entre a vigilancia
epidemioldgica, assisténcia a saude e comunicagao. Qualificar a resposta municipal por meio
da sistematizacao das informacoes e da adocao de medidas oportunas de controle, sensibi-
lizando os profissionais de salide sobre a importancia da notificacdo e ado¢do de condutas
baseadas em evidéncias. A SSMPX foi implementada no primeiro semestre de 2024 e contou
com a participacao do corpo técnico da Célula de Vigilancia Epidemioldgica que esta ligada a
Coordenadoria de Vigilancia em Saude e ao Centro de Informacgoes Estratégicas em Vigilancia
em Saude de Fortaleza, que compde a Rede CIEVS. A iniciativa se baseou na analise continua
de dados epidemiolégicos, notificados no e-SUS Sinan, permitindo a identificacdo de ten-
déncias, perfis de casos e areas de maior incidéncia no municipio de Fortaleza. As principais
acoes desenvolvidas incluiram reunides periddicas para analise de dados e planejamento de
intervencoes delimitadas por cada Coordenadoria Regional de Saude - CORES. Criagao de um
painel de monitoramento com indicadores-chave da doenca permitindo a analise rapida dos
dados e demonstrando a situacao epidemiolégica de Fortaleza frente ao Mpox. Articulacao
com Unidade de Atencdo Primaria em Saude, Unidades de Pronto Atendimento e o Labora-
torio Central para reforcar fluxos assistenciais e garantir o acesso ao diagndstico laboratorial
e a formulacao de estratégias para ampliar a vacinagao de grupos prioritarios, conforme di-
retrizes nacionais. Os desafios enfrentados incluiram a necessidade de aprimorar a qualida-
de das notificacoes e dos fluxos de atendimento, superar barreiras na deteccao precoce de
casos, conscientiza¢ao sobre a importancia do isolamento domiciliar. Principais Resultados:
A implementacao da sala de situacao resultou em avancos significativos na vigilancia e res-
posta a mpox em Fortaleza. Destacam-se o aumento das notificacdes e investigacdo opor-
tuna de casos suspeitos, melhoria na comunicacao de risco para a populagéao e profissionais
de salide, ampliacdo do acesso ao diagndstico laboratorial e acompanhamento dos casos
confirmados e a integracao intersetorial fortalecida, promovendo ac6es mais coordenadas e
eficazes no controle da doenca. A criagao da SSMPX demonstrou-se uma estratégia essencial
para o fortalecimento da vigilédncia epidemioldgica e resposta municipal a doenca. A experi-
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éncia evidenciou a importancia da integracao entre setores, do uso de dados para subsidiar
a tomada de decisdes e da comunicacao clara e efetiva. A continuidade dessa iniciativa pode
contribuir para a prevencao e controle ndo apenas da mpox, mas de outros agravos emergen-
tes. Recomenda-se a manutencao e aperfeicoamento da estratégia, garantindo a sustentabi-
lidade das ac¢oes implementadas.
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SISTEMA PINACOTECA VIRTUAL SIM & SINASC: UMA FERRAMENTA
AUXILIAR NO PROCESSO DE INVESTIGAGAO E ANALISE PELOS COMITES
DE OBITOS NO MUNICIiPIO FORTALEZA/CE

Geziel dos Santos de Sousa, SMS Fortaleza/COVIS/CEVEPI

Jose Rubens Costa Lima, SESA/SVO DR Rocha Furtado

Robeéria Leopoldo Lima de Alencar, SMS Fortaleza/COVIS/CEINFA
Lyvia Patricia Soares Mesquita, SMS Fortaleza/COVIS/CEVEPI
Ewerton dos Santos de Sousa, SMS Fortaleza/COVIS/CEVEPI

Rui de Gouveia Soares Neto, SMS Fortaleza/COVIS/CEVEPI

Em 2020, o mundo enfrentou a pandemia de covid-19, a primeira grande crise global do sé-
culo XXI, com mais de 767 milhdes de casos e 6,9 milhdes de ébitos registrados. Em Fortaleza,
os primeiros casos e mortes foram confirmados em margo de 2020, totalizando mais de 428
mil casos e mais de 12 mil 6bitos (1,2). Para analisar as circunstancias e causas dessas mortes,
foi criado o Comité de Investigacdo de Obitos por covid-19. Atualmente, a cidade conta com
seis comités ativos, essenciais para a analise de 6bitos. Para uma avaliagao eficiente, é crucial
ter acesso a informacg6es como registros meédicos, laudos, exames laboratoriais e de ima-
gem. Reconhecendo a necessidade de um ambiente digital para armazenar e acessar esses
dados, a Vigilancia Epidemiolégica de Fortaleza desenvolveu o Sistema Pinacoteca Virtual
SIM & SINASC. Descricdo da experiéncia: O sistema foi desenvolvido em GRAILS(3), utilizan-
do o banco de dados PostgreSQL(4), permitindo o armazenamento de declaracées de 6bito
(DO) em formatos de imagem (GIF e PNG), com resolucao maxima de 300 dpi e tamanho de
até 300 KB. Os arquivos sdo nomeados seguindo um padrao pré-estabelecido e organizados
em pastas de lotes e sublotes, criados automaticamente ao receber as DO e documentos au-
xiliares. Se as pastas ja existirem, os arquivos sdo direcionados para as correspondentes. O
sistema garante eficiéncia na organizacao, guarda e preservacao de acervos digitais e fisicos.
A localizacao de documentos foi aprimorada com uma listagem ordenada e paginada (até
100 lotes por pagina), exibida em ordem numeérica crescente, com hiperlinks para sublotes.
Sub Lotes vazios sao destacados em vermelho, e os com documentos, em verde, armazenan-
do até 100 declaragées. Anexos sao identificados por uma estrela. A integracdo com o SIM,
via adaptacao no codigo ASP(5), permitiu disponibilizar declaragcdes de dbito, investigacoes
hospitalares, exames e outros documentos através de hiperlinks, agilizando o acesso duran-
te reunides. O sistema também assegura segurangca com controle de acesso por grupos de
permissao, divididos em trés niveis: Administrador (cadastra usuarios, geréncia declaracoes
e aprova exclusdes), Usuario com permissao de exclusao (envia, exclui e aprova solicitacoes)
e Usuario de digitalizacado (envia declaragées e solicita exclusées). Todas as solicitacdes de
remocao sdo registradas com nome do arquivo, data e responsavel. Além do Comité de Obi-
tos por covid-19, o sistema é usado por outros cinco comités (arboviroses, materno/infantil,
leishmaniose visceral, tuberculose e acidentes de transito). A plataforma agilizou a investi-
gacao e analise de 6bitos, preservando declaracées e documentos obtidos durante o proces-
so. Futuramente, planeja-se integrar o sistema ao banco de dados do SIM e aos cartérios de
Fortaleza, permitindo buscas por nome, causa do 6bito e outras informacodes, além de dados
sobre declaragdes de 6bitos emitidas por servicos de saude. O Sistema Pinacoteca Virtual SIM
& SINASC foi fundamental ao fornecer aos comités de investigagdo de dbitos um ambiente
computacional para armazenamento e acesso rapido a documentos como declaracdes de
obito, investigacoes hospitalares e ambulatoriais, exames laboratoriais, de imagem, domici-
liares e outros registros relevantes. A plataforma agilizou a investigacdo e analise de dbitos
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com recursos de busca e integracao com o SIM, além de contribuir para a preservacdo das
declaracgbes de 6bito e documentos do processo de investigagcdo. No futuro, a integracao ao
banco de dados do SIM e aos cartoérios de Fortaleza permitira buscas por nome, causa do 6bi-
to e outras informacgoes, representando um avanco na investigagcdo de 6bitos e na melhoria
da qualidade das informacoes relacionadas ao dbito em Fortaleza.
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SURTO DE VARICELA EM MUNICIPIO DA AREA DESCENTRALIZADA
DE SAUDE DA CAUCAIA, 2024

Izabelle Belarmino da Sllva Martins, COADS de Caucaia-Ce
Kedimam Célis Barros Bastos, COADS de Caucaia-Ce
Francisca Veronica Moraes de Oliveira, COADS de Caucaia-Ce

A vigilancia epidemioldgica tem o papel crucial na deteccao precoce de surto, reconhecer
focos de novas doencas e disponibilizar orientacao técnica permanente para os profissionais
de saude que executam acoes de controle. Em 2024 foram registrados sete surtos de varicela
em cinco municipios que abrangem a Area Descentralizada de Satde de Caucaia. Foram de-
tectados quatro surtos de varicela em escolas de tempo integral nos municipios de Caucaia
(02), General Sampaio (01) Paraipaba (01), Tejuguoca um surto em domicilio e um surto em
uma empresa localizada no Pecém onde alguns colaboradores residentes de Sdo Goncalo do
Amarante e Paracuru foram acometidos pela varicela. Diante da situacao, devido a varicela
ser altamente contagiosa e por se tratar de uma empresa situada no Complexo Siderurgico
com grande circulacao de pessoas, em que os colaboradores sao residentes dos municipios
vizinhos do local de ocorréncia, houve a necessidade de intervencdo conjunta dos profis-
sionais da vigilancia epidemioldgica de Paracuru e Sao Gongalo do Amarante, juntamente
com representantes da Coordenadoria da Area Descentralizada de Saude de Caucaia (CO-
ADS), Superintendéncia Regional de Fortaleza (SRFOR), Centro de Informacgoes Estratégicas
em Vigilancia em Saude (CIEVS) e Coordenadoria de Imunizacao (COIMU). Considerando a
relevancia da atuacao da vigilancia epidemioldgica no controle, prevencao e protecao em
face de eventos de interesse a saude publica, este trabalho propoe descrever as estratégias
de intervencao e abordagem multidisciplinar sobre o cenario do surto de varicela na empre-
sa Stern Industria e Comércio em Sao Gongalo do Amarante. No dia O5 de agosto de 2024, a
COADS Caucaia foi acionada frente ao surto de varicela no distrito do Pecém em Sao Goncalo
do Amarante, doze funcionarios da empresa Stern, foram diagnosticados com varicela. Para
esta investigacao, realizou-se busca ativa de todos os casos sintomaticos e rastreamento dos
contatos domiciliares. O primeiro caso foi diagnosticado em O1de julho de 2024, somente um
més depois foi detectado o surto. Vale ressaltar que é dificil definir com precisdo o momen-
to exato da exposicdo a doenca, considerasse haver evidéncias que a contaminagao tenha
ocorrido no transporte coletivo que realiza o translado do municipio de residéncia para lo-
cal do trabalho. A notificacdo do surto foi inserida no Sistema de Informacao de Notificacao
Compulsédria (SINAN) e encerrada no dia 23 de setembro de 2024. Previamente a investigagao
de campo, foi realizada reunido com grupo técnico estadual e regional a fim de planejar a exe-
cucao das acoes. No dia 29 de agosto realizado visita técnica in loco na empresa para orien-
tacao sobre os fluxos de atendimento em caso de surto, comunicacao oportuna (notificacao
imediata até 24h) para entes publicos, estabelecimento de medidas de prevencéao e controle
acerca do surgimento de novos casos e de agravos de notificacdo compulsodria, levantamento
da quantidade de colaboradores para realizagdo do bloqueio vacinal. No periodo do estudo
foram identificados um total de 130 funcionarios, 16 (12,3%) foram diagnosticados com va-
ricela, 21 (16,1%) referiram n&o ter comprovacao vacinal e sem histérico de adoecimento, 10
(7,.69%) ndo souberam informar se contrairam a doenca em algum momento, 15 (11,5%) foram
diagnosticados com varicela em outro momento. Durante a visita foram tratadas as acoes de
carater educativo para fortalecer as estratégias de vigilancia e apresentacao de medidas de
prevencao e controle. Dos 130 colaboradores, 31(23,9%) receberam uma dose de vacina com
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componente da varicela como acao de bloqueio vacinal. Cabe ressaltar que os colaborado-
res e os contatos domiciliares receberam algum tipo de assisténcia relacionada as medidas
de prevencao e controle. Conclui-se que foram identificadas pessoas suscetiveis a varicela
na investigacao, levando a adogao de agbes de imunizagdo que controlaram a transmissao,
evitando casos graves e dbitos. Destacou-se a importancia das agdes de monitoramento do
estado de saude dessas pessoas, a possibilidade do tratamento oportuno e a adogao de me-
didas efetivas de controle da infeccao pelo virus da varicela.
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SURTO DE VARICELA ENTRE FUNCIONARIOS DE UMA EMPRESA EM SAO
GONGALO DO AMARANTE, CEARA, 2024: RELATO DE EXPERIENCIA

Graziele Rocha de Farias Silva, SMS Sao Goncalo do Amarante-Ce

Jaliana Holanda Nascimento dos Santos, SMS Sao Gongalo do Amarante-Ce
Vandy Silva Herculano, SMS Sao Gongalo do Amarante-Ce

Eduardo Candido de Oliveira, SMS Sao Goncalo do Amarante-Ce

Milena Soares Ferreira, SMS Sao Gongalo do Amarante-Ce

Kylvia Gardénia Torres Eduardo Viana, SMS Sdo Goncalo do Amarante-Ce

A varicela é uma doenca altamente contagiosa, com potencial de hospitalizacoes, trans-
mitida pelo contato direto ou indireto com secre¢des respiratorias, lesées de pele ou objetos
contaminados, tendo diagnéstico clinico. E considerada uma doenca imunoprevenivel, com a
vacina incorporada no calendario nacional. No Brasil devem ser notificados os surtos, casos
graves internados e 6bitos de varicela. Os surtos caracterizam-se pela ocorréncia de nimero
de casos acima do esperado, em uma area ou grupo especifico de pessoas, em um determina-
do periodo. A notificacdo de surtos permite adocdo de medidas oportunas para o controle e
prevencao da ocorréncia de novos casos. Descrever o surto de varicela entre funcionarios de
uma empresa localizada em Sao Goncalo do Amarante (SGA), Ceara em 2024 e as medidas de
controle implementadas. Descricao da Experiéncia: No dia 5 de agosto de 2024, a Unidade de
Pronto Atendimento (UPA) do Pecém comunicou a Vigilancia em Saude do municipio de SGA
sobre o atendimento de dois pacientes que apresentavam quadro de varicela. Realizou-se
uma investigacao dos casos a partir de contato com os pacientes, que revelaram ter outros
pacientes com os mesmos sintomas na empresa que trabalhavam. Foi realizado contato com
a empresa, que informou os dados de mais funcionarios que apresentaram atestado médico
com diagnostico de varicela. Profissionais da SESA fizeram visita aos pronto atendimento Ha-
pvida e Unimed para busca ativa de casos e sensibilizacao quanto as notificacdes de agravos
obrigatdrios. Todos os servicos de saude de SGA foram sensibilizados para notificar novos
casos. A Vigilancia em Satide de SGA e da Area Descentralizada de Sauide (ADS) Caucaia rea-
lizaram visita técnica a sede da empresa relacionada com o surto para sensibilizar a comuni-
cacao de casos novos e orientar as condutas a serem tomadas e realizar o levantamento dos
funcionarios para bloqueio vacinal. Foi realizada a investigacao de contatos domiciliares dos
casos registrados. O surto foi notificado no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagcao
(SINAN) e elaborado relatério para o acompanhamento. Foram registrados 10 casos, todos
funcionarios da mesma empresa, do sexo masculino, da faixa etaria de 20 a 37 anos. Dos pa-
cientes, cinco residiam no municipio de Paracuru e cinco em SGA. O caso indice apresentou
os primeiros sintomas em 1 de julho de 2024 e o ultimo caso em 14 de agosto de 2024. Dos
casos, cinco foram atendidos no pronto atendimento do Hapvida Pecém, que néao realizou a
notificacdo do surto as autoridades de satiide. Os outros cinco pacientes procuraram o ser-
vico publico de saiide: UPA Pecém (2), Unidade Basica de Saude (UBS) no Paracuru (2) e UBS
Siupé em SGA (1). Na investigacao epidemioldgica, todos os pacientes referiram contato com
pessoas sintomaticas no ambiente de trabalho e no transporte para o mesmo, apontando a
instituicao onde trabalhavam como local de ocorréncia do surto. Na investigagdo de conta-
tos domiciliares foram constatados dois casos de varicela em mulheres, cuja contaminacao
ocorreu no periodo de isolamento de seus companheiros. Os sintomas relatados por nove
pacientes foram febre, papulas e prurido. Trés pacientes referiram febre, fraqueza, cefaléia
e linfonodos palpaveis na regido cervical, levando a suspeita de Monkeypox, descartada por
exames laboratoriais. Nas unidades de pronto atendimento do Hapvida e Unimed nao havia
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notificacdo de casos. Todos os casos evoluiram para cura. Foi realizado bloqueio vacinal em
31 funcionarios. Concluséao: A investigacdo epidemioldgica revelou a ocorréncia de um surto
de varicela entre funcionarios de uma empresa em SGA, apds a comunicacao do primeiro
caso no servico publico verificou-se auséncia de notificagcdo e comunicacdo de casos pelo
servico privado que afirmou nao ter conhecimento dessa responsabilidade. A resisténcia da
empresa em fornecer informagoes foi um obstaculo para implementar acées em tempo opor-
tuno. O surto so6 foi notificado apds 34 dias do primeiro caso por falta de comunicacdo dos
ambulatdrios que atendem os funcionarios com as vigilancias dos dois municipios. As acées
realizadas das vigilancias de Paracuru e SGA em parceria com a ADS de Caucaia e SESA fo-
ram decisivas para contengdo do surto em menos de 15 dias. Ressalta-se a necessidade de
fortalecer a comunicacao e a notificacao dos servicos de saude, possibilitando o tratamento
oportuno e a adocao de medidas efetivas de controle da infeccao pelo virus.
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TUTORIAL DA VIGILANCIA EM SAUDE DA REGIAO DE SAUDE LITORAL
LESTE JAGUARIBE - 2025

Danicleide Maia Paiva, CIEVS SRLES, Russas-Ce
Vanuza Cosme Rodrigues, SRLES, Russas-Ce
Madga Maria Cardoso Nogueira, COADS, Russas-Ce
Natalia Rodrigues Macario, SRLES, Russas-Ce
Marcia Lucia de Oliveira Gomes, COADS, Russas-Ce
Mere Benedita do Nascimento, SRLES, Russas-Ce

A Vigilancia em Saude constitui um processo continuo e sistematico de coleta, consoli-
dacao, analise de dados e disseminacao de informagdes acerca de eventos relacionados a
saude, visando ao planejamento e a implementacao de medidas de saude publica (Brasil,
2024). Na perspectiva de atender aos objetivos da vigilancia em saude viu-se a necessidade
de construir um tutorial da vigilancia em saude da Regido do Litoral Leste Jaguaribe - RSLLJ,
um instrumento que pode orientar e alinhar os processos de trabalho da vigilancia epide-
mioldgica, sanitaria e ambiental, endemias e zoonoses, saude do trabalhador e Centro de
Informacoes Estratégicas de Vigilancia em Saude-CIEVS nesta regido de saude. A construcao
do tutorial foi pensado a partir da necessidade de orientar os coordenadores e supervisores,
bem como técnicos da vigilancia em saude dos municipios da RSLLJ nos seus processos de
trabalho. Cabe ressaltar que no ano de 2025 em torno de 50% dos gestores municipais tive-
ram mudanga em virtude das eleigbes 2024, impactando também na atuagao de diferentes
profissionais da vigildncia em saude e gerando a necessidade de um documento orientador,
tutorial, para orientar as acoes a serem realizadas. O objetivo foi construir um tutorial para
alinhar os processos de trabalho da vigilancia epidemioldgica, sanitaria e ambiental, ende-
mias e zoonoses, saude do trabalhador e Centro de Informacgdes Estratégicas de Vigilancia
em Saude-CIEVS na RSLLJ. O presente relato de experiéncia tem foco nas acées de vigilancia
em saude realizadas em 2024 e 2025, na RSLLJ. Nesse sentido, os técnicos da vigilancia em
saude da Superintendéncia da RSLLJ, bem como das coordenadorias de Russas e Aracati e
residentes em saude coletiva realizaram uma reunido e identificaram a necessidade de cons-
trucdo de um guia para cooperar tecnicamente com os processos de trabalho dos profissio-
nais da vigilancia em saude regional e municipal. Assim, foi construido um plano de trabalho
com prazo, atividades e responsabilidades para cada técnico, sendo compartilhado um drive
para a construcao coletiva do respectivo tutorial. Os técnicos buscaram legislagées, manuais,
protocolos, portarias, pactuagées municipais e federais, além dos sistemas de informacoes,
para embasar as orientacoes dos processos de trabalho em nivel regional e municipal. Em fe-
vereiro de 2025 houve um segundo momento de reunido com os técnicos regionais com o ob-
jetivo de fazer a leitura coletiva do tutorial e concluir a sua edigcdo para publicacao. Logo, foi
sugerida uma analise pela coordenacao da vigilancia em saude do nivel central da Secretaria
de Saude do Estado do Ceara-SESA. O tutorial ja foi avaliado pela vigilancia epidemioldgica
da SESA e ja foram feitas as sugestdes para publicacdo junto aos municipios. O tutorial foi
construido coletivamente, levando em consideracao as necessidades do territério e da atua-
cao dos profissionais da vigildncia em saude da regido. Nesse viés, trata-se de um documento
que orienta, cooperar tecnicamente com os profissionais, sobretudo alinha os processos de
trabalho em toda a regido de saude, com embasamento cientifico para todo o trabalho das
equipes e gestores. Ndo obstante, € uma oportunidade de acolher os profissionais que estao
chegando na vigilancia e também de agucar a¢des e estratégias nos técnicos que ja tém uma
vivéncia nessa area de saude. De tal modo, o tutorial em concomitancia com os objetivos da
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vigilancia em saide em todas as esferas de governo e em todos os niveis de atencao, uma vez
que essa area técnica colabora com o direcionamento das agdes e servicos de saude, implica
num documento relevante e necessario. Nesse sentido, € primordial que se tenham processos
alinhados, continuos e embasados cientificamente para que o fazer da vigildncia em saude
colabore com a sauide de todos os envolvidos. Portanto, espera-se que o tutorial seja um ver-
dadeiro guia para os profissionais da vigilancia em saude dos 20 municipios que compoem
a regiao de saude. Vale enfatizar, que este ficara disponivel também para adaptacdes nas
demais regioes de saude do Ceara.
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USO EXPERIMENTAL DE TECNOLOGIA M-HEALTH PARA SEGUIMENTO
DE PACIENTES COM TUBERCULOSE

Ana Raquel Pequeno Lima Fiuza, Secretaria Municipal de Saude de Caucaia-Ce

José Marden Mendes Neto, Secretaria Municipal de Satide de Caucaia-Ce

Sabrina Ferreira da Silva, Secretaria Municipal de Saude de Caucaia-Ce

Maria da Conceicao de Almeida Freire , Secretaria Municipal de Salide de Caucaia-Ce
Greicy Machado Aguiar Albuquerque, Secretaria Municipal de Saude de Caucaia-Ce
Kelly Monte Sousa, Secretaria Municipal de Saude de Caucaia-Ce

A tuberculose (TB) é uma doenca que pode ser prevenida e curada. O Brasil é o pais com
o maior numero de casos notificados de TB nas Américas, em 2022, cerca de 78 mil pessoas
adoeceram por TB no pais. A transmissao se faz por via respiratoéria, pela inalacao de aeros-
sais produzidos pela tosse, fala ou espirro de um doente com TB ativa pulmonar ou laringea.
Os casos baciliferos, que tém baciloscopia de escarro positiva, sdo os principais responsaveis
pela manutencao da cadeia de transmissao. Durante um ano, numa comunidade, uma pessoa
com baciloscopia de escarro positiva infecta, em geral, de 10 a 15 pessoas. A Estratégia Saude
da Familia (ESF) é fundamental para ampliar e fortalecer a Atencdo Primaria a Saude, tendo
em vista que realiza acoes de prevencao, promocao e recuperacao da saude, através da busca
ativa de sintomaticos respiratérios (SR), ferramenta essencial para o diagnoéstico precoce, e
a realizacao do tratamento diretamente observado (TDO), ampliando a adesao terapéuti-
ca, curando a doencga e reduzindo o abandono do tratamento, possibilitando a reducao da
resisténcia bacteriana aos medicamentos. Nesse ambiente para a implementacgao de ativi-
dades de controle gerenciais e avaliagdo dos servigos e das atividades assistenciais, se faz
necessario uma estrutura organizacional sistematica e resolutiva que possa corroborar para
o cuidado do individuo e comunidade, auxiliando na reducao das fragilidades envolvidas no
cuidado. Para tanto, é imperiosa a confeccdo de uma ferramenta que possua informacdoes do
tratamento para controle e monitoramento dos casos confirmados de TB, a fim de, auxiliar
na intervencao em tempo oportuno (Cola et al.,, 2023; Brasil, 2019). Relatar a experiéncia da
utilizacdo do Conecta TB: boletim de acompanhamento, no qual é feito o monitoramento e
seguimento de pacientes com diagndstico de Tuberculose em de Caucaia-Ceara. Descricao
da experiéncia: Na perspectiva de minimizar erros e proporcionar maior agilidade na comu-
nicagao entre os diversos atores envolvidos no cuidado com pacientes com TB em tratamen-
to no municipio, desenvolveu-se a ideia de preencher o boletim emitido pelo SINAN (Siste-
ma de Informagao de Agravos de Notificagdo) de forma online e compartilhada entre a APS
(Atencao Primaria a Saude), Vigilancia Epidemioldgica, setor de farmacia e laboratorio, e essa
acao denominou-se de Conecta TB. Houve inicialmente um projeto piloto que durou dois
meses (junho a julho de 2024) em um dos seis distritos sanitarios de Caucaia, onde atraves
de uma reunido com os atores envolvidos no processo organizacional - enfermeiros da APS,
farmacéutico do centro de dispensacao de medicamentos, bioquimico da unidade hospita-
lar municipal e com a enfermeira da epidemiologia responsavel pelos casos de tuberculose
- explicou-se como se daria o preenchimento do formulario online. Apds o periodo de teste
fez-se uma reunido online para sugestdes e novos alinhamentos apds o uso pratico do ins-
trumento e a decisdo da expansao para os demais distritos de saude do Conecta TB: boletim
de acompanhamento. Principais resultados: Com a aplicacao do boletim online, reportou-se
agilidade em todo o processo com ganho de tempo, melhoramento da qualidade das infor-
macodes do seguimento dos pacientes e por consequéncia da rapida resolugcdo das devoluti-
vas de resultados de exames e dispensa de farmacos. A implementacao do boletim eletrénico
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possibilitou o melhoramento das informaces entre os setores de vigildncia epidemiolégica
e atencao primaria a saude, permitindo a criacao de metas para fortalecer a busca ativa de
pacientes faltosos e impactando positivamente no seguimento e controle da TB.
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VIGILANCIA DE OBITOS POR COVID-19:
EXPERIENCIA DE FORTALEZA-CE, NO PERIODO DE 2020 A 2024

Millena de Souza Koslosk, SMS Fortaleza-Ce
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Em 2020, a OMS declarou a covid-19 como emergéncia de saude publica. No Brasil, o pri-
meiro caso surgiu em fevereiro, seguido do primeiro 6bito em marco. Até o momento, o pais
registrou 715.295 ébitos, sendo um dos mais afetados pela pandemia, enfrentando desafios
devido ao impacto das perdas e sequelas (OMS, 2020; Brasil, 2020). No Ceara, foram notifi-
cados 28.215 dbitos, com taxa de mortalidade de 309/100 mil habitantes. Em Fortaleza, o pri-
meiro falecimento ocorreu em 21/03/2020, com 14.348 6bitos totais, dos quais 12.058 (83,9%)
confirmados e 2.290 (15,8%) descartados. A vigilancia dos 6bitos por covid-19 busca: ava-
liar as circunstancias dos falecimentos; quantificar com precisao os 6bitos pela doenca; e
produzir informacoes qualificadas para avaliar a assisténcia prestada. Com o aumento dos
obitos, foi necessaria a reestruturacao da vigilancia epidemioldgica, processo que segue em
aperfeicoamento no municipio de Fortaleza. Descrever a experiéncia da vigilancia dos 6bi-
tos por covid-19 em residentes de Fortaleza, no periodo de 2020 a 2024. Trata-se de estudo
descritivo, do tipo relato de experiéncia. Foram analisados os 6bitos de residentes do muni-
cipio de Fortaleza no periodo de 2020 a 2024. Os dados foram obtidos através do Sistema de
Informacao sobre Mortalidade (SIM), Sistema de Informacao de Vigilancia Epidemioldgica da
Gripe (SIVEP-Gripe), banco de dados complementar de ébitos da vigildncia epidemioldgica
de Fortaleza, relatdrios de investigacao hospitalar e domiciliar, relatérios de autépsia do Ser-
vico de Verificagao de Obito (SVO) e analises do Grupo técnico (GT) de investigagio de ébitos
por covid-19. Também foi utilizado o programa Google Earth para identificacdo do bairro de
residéncia dos pacientes que vieram a 6bito. No periodo foram apreciados pelo GT municipal
15,8% do total de 6bitos (2.273) por infeccao por coronavirus de localizagdo nao especificada.
Foram avaliados em 16,0% em 2020, 11,5% em 2021, 28,3% em 2022, 86,2% em 2023 e 96,2% em
2024. A partir de abril de 2022 um processo de investigacao sistematizado foi incorporado
na rotina da vigilancia epidemiolégica do municipio. Para executar a atividade foi constitu-
ido em GT especifico para tal e, que desde entdo vem conduzindo a discussao e analise dos
obitos. A partir da comprovagdo com evidéncias o GT confirma ou descarta o 6bito. Caso nao
haja informacdes suficientes o caso é submetido para analise do comité estadual de investi-
gacao do obito por covid-19. Esta rotina de investigacdo vem sendo aplicada regularmente na
analise dos 6bitos de covid-19 em Fortaleza. Dentre as dificuldades encontradas, destaca-se
o preenchimento inadequado da declaracao de 6bito na situagdes em que o paciente foi ad-
mitido com sintomas inespecificos e com teste positivo, ou internado por outros condicoes
e no decorrer do internamento foi infectado por coronavirus, sendo registrado na declaracao
de 6bito covid-19 como causa basica. A experiéncia de Fortaleza na investigacao de 6bitos
foi exitosa devido a fatores como investigacao criteriosa, atuacao ativa do GT, pesquisa de
prontuarios e realizacdo de autépsias pelo SVO. Esses esforcos aprimoraram o monitoramen-
to e controle da doencga. Entretanto, o perfil clinico da doenca tem mudado, influenciado pelo
quadro vacinal e novas variantes, tornando mais complexa a classificacao dos casos, espe-
cialmente no CID-10 B342. A alta cobertura vacinal e a evolucao viral dificultam a definigao
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dos critérios de encerramento. Recomenda-se que o Ministério da Salude atualize o protocolo
de codificacao de 6bitos por COVID-19, garantindo um processamento mais preciso das cau-
sas de morte. Sugere-se também a criacdo de um manual municipal padronizado para inves-
tigacao de 6bitos, incorporando novas evidéncias cientificas e mudangas epidemioldgicas,
assegurando respostas mais ageis e eficazes.
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VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DA SiFILIS GESTACIONAL:
APLICA(;i\O DO FLUXOGRAMA NO MONITORAMENTO E SEGUIMENTO

Juliana De Pina Pereira Carneiro, SMS de Sobral-Ce
Euriana Maria De Araujo Bezerra, SMS de Sobral-Ce
Ana Maira Ximenes Oliveira, SMS de Sobral-Ce
Marilia Rodrigues Da Silva, SMS de Sobral-Ce
Isabelly Damasceno Ponte, SMS de Sobral-Ce

Alzyra Hingrid Hardi Lima Aragao, SMS de Sobral-Ce

A sifilis € uma doencga infectocontagiosa prevenivel e curavel, exclusiva do ser humano,
causada pela bactéria Treponema pallidum’. Ela faz parte do conjunto de Infeccées Sexual-
mente Transmissiveis (ISTs) e é considerada um dos problemas de saude publica mais co-
muns, principalmente em paises em desenvolvimento. No Brasil, o numero de casos de sifilis
adquirida tem crescido significativamente nos ultimos anos, conforme evidenciam os dados
do Ministério da Saude. Em 2010, foram notificados 4.003 casos, enquanto em 2023 esse nu-
mero chegou a 242.860. Quando nao tratada precocemente, a sifilis pode colocar em risco
nao apenas a saude do adulto, como também do feto na gestacao, podendo apresentar con-
sequéncias graves, como abortamento,prematuridade, natimortalidade, manifestagées con-
génitas precoces ou tardias e morte do recém-nascido. Diante desse cenario, para auxiliar no
monitoramento das gestantes diagnosticadas com sifilis e prevenir a sifilis congénita, a Vi-
gilancia Epidemiolégica do municipio de Sobral, CE, implementou, em 2024, um novo instru-
mento para acompanhamento dos casos. Dessa forma, objetiva-se aprimorar o rastreamento,
o acompanhamento e os tratamentos da sifilis gestacional, a fim de promover uma resposta
mais eficaz para as pacientes, além de prevenir o surgimento da sifilis congénita por meio da
utilizacdo de um instrumento personalizado. Descrigdo da experiéncia: Em setembro, com o
apoio da biomédica e da fisioterapeuta residentes do programa de Residéncia Multiprofissio-
nal de Vigilancia em Saude da ESP-VS, foi criado um instrumento para a Vigilancia Epidemio-
légica de Sobral, CE, visando melhorar o acompanhamento de gestantes com sifilis e reduzir
os casos de sifilis congénita. O instrumento,desenvolvido no Microsoft PowerPoint, organiza
o fluxograma de testagem para sifilis durante o pré-natal. Caso o resultado seja reagente,
excluida a cicatriz sorolégica, as informacodes relevantes sobre a paciente, sua gestacao, re-
sultados de exames e tratamento sao registradas, permitindo um monitoramento mais eficaz.
O instrumento foi apresentado as equipes de saude durante uma atividade de Educacao Per-
manente e passou a ser utilizado pela Vigilancia Epidemiolégica para acompanhar os casos.
ApOs seis meses de implementacao, observou-se uma melhora significativa nos indices de
adesao ao tratamento e monitoramento dos resultados dos exames de VDRL, permitindo a
deteccdo precoce de possiveis reinfecgdes. Outro aspecto positivo foi a melhoria na comu-
nicacdo entre a equipe de Vigildncia em Saude, a equipe de saude da familia,facilitando a
troca de informacgoes sobre o progresso do tratamento e a orientacdo quanto a importancia
do uso de preservativos e da realizacao de exames periédicos. Isso contribuiu para o aumento
da qualidade de vida das gestantes e do feto. Adicionalmente, foi possivel monitorar o trata-
mento das parcerias quando realizado e identificar os motivos da ndo realizacao quando este
nao ocorreu. A utilizacdo do instrumento de apoio no acompanhamento de gestantes com
sifilis demonstrou ser uma ferramenta valiosa para melhorar a adesao ao tratamento, reduzir
complicagdes e melhorar o progndstico tanto das pacientes quanto dos bebés, mostrando-se
bastante relevante como ferramenta para auxiliar o manejo clinico da doenca.

y Xy ;



8° Semindrio Estadual de Vigildncia em Saude

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ORGANIZAGAO PAN-AMERICANA DE SAUDE; Organizagado Mundial de Satide. Casos de Sifilis Aumentam
nas Ameéricas. 2024.

BRASIL. Ministério da Saude; Secretaria de Vigilancia em Saude Departamento de Doencas de Condi¢Ges
Cronicas e Infecgdes Sexualmente Transmissiveis. Saude de A a Z - Sifilis: painel sifilis. 2025.

BRASIL. Ministério da Saude; Secretaria de Vigilancia em Saude; Departamento de Doencas de Condi-

¢bes Cronicas e Infecgdes Sexualmente Transmissiveis. Manual técnico para o diagndstico da sffilis. 1.
ed. Brasilia, DF, 2021.

86



6° Mostra de Experiéncias Bem Sucedidas de Vigildncia em Salde do Cearda

\__IIOLﬁNCIA E VIOLAQIT\O DE DIREITOS:
AGOES INTERSETORIAIS PARA PREVEN(;T\O
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No SUS, o Sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes (Viva) foi implantado pelo Mi-
nistério da Saude em 2006, tendo como objetivo conhecer a magnitude e a gravidade das
violéncias e acidentes, fornecendo subsidios para definicao de politicas publicas, estratégias
e acoes de intervencao, prevencao, atencao e protecdo as pessoas em situagdo de violén-
cia. Em 2011, as notificacdes de violéncia doméstica, sexual e outras violéncias tornaram-se
compulsorias para todos os servicos de saude, publicos ou privados, do Brasil. Em 2014, a
lista de doencas e agravos de notificacdo compulséria atribui carater imediato (em até 24
horas pelo meio de comunicacdo mais rapido) a notificacdo de casos de violéncia sexual e
tentativa de suicidio para as Secretarias Municipais de Saude. As informacdes contidas nas
notificacées, quando analisadas e publicadas, além de servirem de subsidio para gestores,
profissionais, cidadaos e o controle social, possibilitam o fortalecimento das acdes voltadas
para a garantia dos principios constitucionais do SUS. Contudo, observa-se que os dados
epidemioldgicos disponiveis ndo reproduzem a realidade devido as subnotificagbes, qua-
lidade do preenchimento das notificacdes e inexisténcia de monitoramento do seguimento
dos casos. Criar um banco de dados municipal unificado dos casos de violéncias e violagdes
de direitos dos municipes de Sao Goncalo do Amarante. Em junho de 2024, realizou-se uma
reunido com representantes da Secretaria de Saude, Secretaria de Educacao e Secretaria de
Assisténcia Social para discutir os problemas relacionados aos sistemas de informacgodes so-
bre violéncia desses setores. Verificou-se similaridades nas fichas de notificacées mas tam-
bém informacdes especificas de cada area, surgindo a necessidade de criar uma ficha virtual
unificando os dados necessarios a cada secretaria. Em agosto, foi apresentada uma proposta
para a ficha de notificacao de violéncia, sendo sugerida algumas alteracoes pertinentes a
viabilidade do preenchimento da mesma pelos profissionais envolvidos. Em setembro, foram
organizadas capacitagdes com todos os profissionais da saude, Rede Educacional, Conselho
tutelar, CREAS, CRAS e Casa da Mulher. Em outubro, iniciou-se a elaboracdo da documenta-
¢ao para criagcao da Comissao Intersetorial de Monitoramento de Violéncia (CIMV),ampliando
as capacitacoes dos servicos e analisando o preenchimento das notificacées registradas na
ficha virtual. Em fevereiro de 2025, foi apresentado ao gestor municipal a proposta da criacao
da CIMV, sendo aprovado pelo prefeito de Sdo Goncalo do Amarante. A ficha de notificacao
unificada foi criada levando em consideragao os campos dos sistemas de notificacao do SI-
NAN (Sistema de Informagao de Agravos de Notificacao), do “PREVINE: Violéncia nas escolas
nao” e CEMARIS (Censo e Mapa de Risco Pessoal e Social). A ficha é preenchida através do
link: FICHA DE NOTIFICAGAO DE VIOLENCIA. O setor de vigilancia em satde fica responsavel
pela base de dados gerada pelo preenchimento das fichas, gerando identificador do caso e
encaminhando para os setores responsaveis pelo acompanhamento da vitima. Ao receber o
e-mail com a ficha de notificacao, o servico tem o prazo de 30 dias para preencher a ficha de
acompanhamento do caso, fazendo o feedback da assisténcia prestada a vitima. Os dados
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registrados na ficha sdo entdo tabulados e analisados com o auxilio da ferramenta de busi-
ness intelligence, POWER Bl. Uma das utilidades dessa ferramenta ¢ a criacao de diferentes
visualizacdes de dados dentro de dashboards. A unificacao da ficha de notificacao de violén-
cia diminuiu a subnotificacdo do agravo, visto serem visualizados todos os casos assistidos
no municipio independente do servico que prestou o primeiro atendimento. O dashboard
permite apontar o perfil de ocorréncia do agravo ou doenca, em que local e/ou més o agravo
possui uma maior prevaléncia, nos trés recortes locais: unidade de saude, regional e mu-
nicipio, o que possibilita subsidios para o planejamento de politicas publicas direcionadas
para populacoes mais vulneraveis. Percebe-se que existe uma adesao dos profissionais com
o instrumento, que utilizam os dados em reunides, analisando-os e discutindo estratégias
intersetoriais para prevenir casos de violéncia no municipio.
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ACIDENTES DE TRANSITO E A ASSISTENCIA HOSPITALAR EM
TAMBORIL/CE: UM LEVANTAMENTO EPIDEMIOLOGICO

Livia Gongalves Rabelo Araujo, Secretaria Municipal de Saude de Tamboril-Ce
Francisca Mayra de Sousa Melo, Secretaria Municipal de Satide de Tamboril-Ce

Os acidentes de transito ja sdo considerados uma questdo de saude publica pelos 6rgaos
de saude. De acordo com a Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS, 2025), mais de 1
milhdo de pessoas no mundo tém como causa da morte os acidentes de transito, além das
outras milhdes que sofrem com lesdes. No municipio de Tamboril essa realidade nao é dife-
rente, ja que por se tratar de uma cidade interiorana, apresenta pouca ou nenhuma fiscaliza-
¢ao do cumprimento das normas de transito, o que impacta diretamente no grande nimero
de acidentes que sao registrados na cidade. O municipio de Tamboril encontra-se vinculado a
Superintendéncia da Regional Norte e & 15° Coordenadoria de Area Descentralizada de Satde
de Crateus, contando com uma populacao de pouco mais de 24 mil habitantes (IBGE, 2022). A
assisténcia hospitalar do municipio é realizada pelo Hospital Municipal de Tamboril Raimun-
da Timbé Camelo (HMTRTC), que funciona com servigos ambulatoriais, internacao, regulacao,
urgéncia e Servico de Atendimento Domiciliar (SAD). O Boletim Epidemioldgico produzido
pela Secretaria de Saude do Estado do Ceara (SESA, 2022) mostra que os acidentes por trans-
portes terrestres estao em segundo lugar entre as causas externas de obitos no Ceara entre
os anos de 2009 a 2022, perdendo apenas para os homicidios. Esses acidentes geram custos
elevados para o sistema de saude, tanto financeiros quanto materiais, além de sobrecarregar
a regulacao da saude na regido. Diante disso, este estudo teve como objetivo levantar dados
acerca dos atendimentos em decorréncia de acidentes de transito na assisténcia hospitalar
no municipio de Tamboril, focando na descricdo dos atendimentos realizados pelo HMTRTC
no segundo semestre de 2024. Para tanto, foi realizada busca ativa nas fichas de atendimento
do HMTRTC através do sistema de informacao interno (CEHosp), ocasido em que foram sele-
cionadas as fichas de pacientes que procuraram a unidade de saide em vista de acidente de
transito, lesdo ou sequelas relacionadas. Os dados coletados foram dispostos em planilha do
Google Planilhas e agrupados por data de atendimento, nome do paciente, sexo, idade, veicu-
lo envolvido no acidente e conduta da assisténcia. Com relagdo a conduta, os atendimentos
foram separados entre aqueles em que o manejo se deu no préoprio ambiente hospitalar e
aqueles que precisaram de transferéncia ou encaminhamento para especialista. A partir dos
dados foram construidas tabelas e graficos que possibilitaram a analise da situacao inves-
tigada. Foram identificados 381 atendimentos hospitalares em decorréncia de acidentes de
transito no Hospital Municipal de Tamboril Raimunda Timbé Camelo, representando 1,88%
dos atendimentos realizados pelo equipamento de saude no periodo. O més de dezembro de
2024 foi o que apresentou o maior numero de atendimentos. A maioria dos atendimentos foi
solicitado pelo publico masculino em todos os meses analisados. Além disso, a faixa etaria de
maior destaque foi a que se concentra entre os 19 e 49 anos, sendo um total de 264 atendi-
mentos. Também chamou atencao a quantidade de 78 atendimentos para a faixa etaria de 50
anos ou mais. O veiculo que mais esteve envolvido com os atendimentos em decorréncia de
acidentes foi a motocicleta, configurando 87,7% do total, seguido do carro com 76%. A gran-
de maioria dos atendimentos foi limitada ao ambiente interno do hospital (85,3%), seja com
medicagoes, exames de imagem, internacdes e consultas. Ja os outros 14,7% tiveram que ser
encaminhados para alguma especialidade, transferidos via regulacao ou Vaga zero via Servi-
¢co Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU). Tal resultado leva a reflexdes acerca do impacto
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na assisténcia hospitalar do municipio e incita a urgéncia de acbes que possam mitigar os
numeros deste cenario.
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AVALIAQI\O DO SISTEMA DE VIGILANCIA DA TUBERCULOSE
NO MUNICIPIO DE ITAITINGA, CEARA, 2019 A 2023

Brena Sales de Mesquita, Secretaria de Saude de Itaitinga-Ce

A Tuberculose (TB) é um problema de Saude Publica e sua gravidade vem trazendo diver-
sos debates a nivel mundial em importantes féruns internacionais nos ultimos anos (Brasil,
2021). Dentre os Agravos de Notificagdo Compulsdria notificados em Itaitinga, a tuberculo-
se é o que mais se notificou no Sistema de Informacgao de Agravos de Notificacdao (SINAN)
com um total de 1164 casos notificados e 05 dbitos com mencgdo Tuberculose. Dessa for-
ma, considerando o coeficiente de incidéncia de novos casos de tuberculose e 6bitos que se
mantém em constante crescimento, e devido a auséncia de avaliagcdes do sistema aliadas a
relevancia epidemiolégica da tuberculose no ambito da Sadde Publica Estadual e municipal,
esse estudo tem por objetivo avaliar o Sistema de Vigilancia da Tuberculose no municipio de
Itaitinga, Ceard, no periodo de 2019 a 2023. Objetivou-se avaliar o Sistema de Vigilancia da
Tuberculose no municipio de Itaitinga, Ceara, no periodo de 2019 a 2023. Analisar os atributos
qualitativos (componentes completude e consisténcia) e quantitativo (representatividade)
dos dados; Descrever a incidéncia dos casos de Tuberculose; Propor recomendacgoes para sua
melhoria. Trata-se de um estudo avaliativo com abordagem descritiva dos casos notificados
e confirmados no Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo (SINAN), com base nas
diretrizes preconizadas pelo Centro de Controle e Prevencao de Doencgas dos Estados Unidos
a fim de analisar os atributos qualitativos (completude e consisténcia) e atributos quanti-
tativos (representatividade). O presente estudo foi realizado na esfera municipal buscando
promover conhecimento acerca do sistema de vigilancia da Tuberculose no municipio de
Itaitinga, no periodo de janeiro de 2019 a dezembro de 2023. Em Itaitinga, no periodo de 2019
a 2023, foram notificados 1164 casos de Tuberculose. Para completude, foram analisados dez
campos, sendo considerado excelente e bom noscampos faixa etaria, sexo, tipo de entrada,
forma, data do inicio dos sintomas, contatos registrados e raca/cor com percentual de dados
completos de 100%,100%, 98%, 100%, 99%, 99% e 94% respectivamente. Para analise de con-
sisténcia dos dados, foram utilizadas quatro premissas, resultando em avaliagdo média geral
de 81%, caracterizando a variavel consisténcia como regular, de acordo com os parametros
adotados. Em relacdo a representatividade, dos 1.164 casos de TB notificados em Itaitinga, a
maior frequéncia ocorreu no sexo masculino (97,4%) faixa etaria entre 20 e 39 anos (84,3%), na
cor parda (80,0%), seguida da cor preta (7,04%). O Sistema de Vigildncia da TB em Itaitinga em
relacdo a qualidade dos dados apresentou avaliacao regular na sua média geral e teve suare-
presentatividade moderada comparado com outros achados de estudos realizados no Brasil.
Faz-se necessaria uma continua avaliacao da vigilancia da TB pela equipe de vigilancia epi-
demioldgica e APS municipal em conjunto com as equipes de saude das Unidades Prisionais,
buscando fortalecer o cuidado integral e a equidade da atencao dos pacientes de TB.
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DESCRIGAO DO PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA SiFILIS CONGENITA
NO ESTADO DO CEARA NO PERIODO DE 2020 A 2024
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A sifilis congénita (SC) é consequéncia da transmissao vertical do Treponema pallidum
da gestante para o concepto, por via transplacentaria ou por contato direto com lesao no
momento do parto, quando nao ocorre o tratamento de forma adequada durante o pré-natal
(Brasil, 2024). Essa condicao pode levar a complicagoes graves, como prematuridade, nati-
mortalidade, malformacdes congénitas e comprometimentos neurolégicos. Por se tratar de
uma doencga passivel de ser prevenida, sua eliminacao pode ser alcancada por meio da im-
plementacao de estratégias efetivas de diagnodstico precoce e tratamento nas gestantes e
suas parcerias sexuais. Diante do compromisso do Brasil com a eliminagdo da SC como pro-
blema de saldde publica, é fundamental compreender os fatores que contribuem para sua
persisténcia, avaliar as lacunas nos servicos de salide e propor estratégias eficazes de pre-
vencao e controle. Descrever o perfil epidemiolégico da SC no estado do Ceara no periodo
de 2020 a 2024. Estudo epidemiolégico descritivo, baseado na analise de dados secunda-
rios preliminares sobre SC no Estado do Ceara de 2020 a 2024. Os dados foram obtidos no
dia 10/03/2025 no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao, disponibilizados pelo
DATASUS. Os dados extraidos foram organizados e processados utilizando o Tabwin. Apds a
tabulacao, foram exportados para os softwares Epilnfo e Microsoft Excel, onde foram reali-
zadas as analises. Por se tratar de um estudo com dados secundarios de acesso publico, ndo
houve necessidade de aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa, conforme a Resolucdo
CNS n° 510/2016. A analise dos casos revelou um cenadrio preocupante, evidenciando desafios
no controle e prevencao. Em 2020, foram notificados 1.069 casos (17,21%), com um aumen-
to expressivo em 2021, alcancando 1573 casos (25,33%). Nos anos seguintes, houve reducgao:
1452 casos (23,38%) em 2022, 1429 casos (23,01%) em 2023 e, finalmente, uma queda mais
acentuada em 2024, com 687 casos (11,06%). Essa reducao pode estar associada a estratégias
mais eficazes de vigilancia e tratamento, mas também pode indicar subnotificacao. O perfil
materno revela que 92,03% das maes eram de raca/cor parda e 36,05% possuiam ensino fun-
damental incompleto, fator que pode interferir na adesao ao pré-natal e tratamento. Embora
87,05% das gestantes tenham realizado consultas de pré-natal, apenas 67,83% receberam o
diagnostico nesse periodo, enquanto 26,07% foram diagnosticadas apenas no momento do
parto/ curetagem, o que reduz as oportunidades de intervencao precoce e tratamento ade-
quado. O tratamento da gestante apresentou falhas significativas, apenas 3,49% receberam
tratamento adequado, enquanto 50,45% foram tratadas de forma inadequada e 35,65% nao
realizaram. Além disso, 61,14% das parcerias sexuais ndo foram tratadas, contribuindo para
a reinfeccao. Entre as criancas expostas, 81,34% apresentaram resultados reagentes para o
teste nao treponémico, reforcando a alta taxa de transmissao vertical. No acompanhamen-
to apods 18 meses, apenas 0,61% dos testes treponémicos foram reagentes, mas 27,91% das
criangas nao realizaram o exame, e em 62,50% dos casos, o campo foi registrado como “nao
se aplica”, evidenciando falhas no seguimento. A radiografia de ossos longos foi realizada em
43,37% das criancas, sendo identificadas alteragdes em 1,51% dos casos. O tratamento mais in-

y Xy )



8° Semindrio Estadual de Vigildncia em Saude

dicado foi com Penicilina G Cristalina por um periodo de 10 dias. Ainda assim, a letalidade por
SC foi significativa, com 0,81% de 6bitos, 3,69% de abortos e 2,80% de natimortos, ressaltando
o impacto da infeccao na morbimortalidade perinatal. Os dados evidenciam a necessidade
de qualificar as estratégias de prevencao da SC, incluindo o fortalecimento do pré-natal na
Atencdo Primaria a Saude, ampliagcdo do diagndstico precoce, adesao ao tratamento adequa-
do das gestantes e parcerias sexuais, além do acompanhamento rigoroso dos recém-nasci-
dos expostos. O aprimoramento da vigilancia epidemioldgica e a capacitacao das equipes
de saude sdo fundamentais para reduzir a transmissao vertical e melhorar os indicadores de
salide materno-infantil.
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DIVERSIDADE DE ESCORPIOES DE IMPORTANCIA MEDICA
ENCONTRADOS NO ESTADO DO CEARA EM 2024

José Milton Marques de Sousa Filho, Cél. de Vig. Entomoldgica e Controle de Vetores, Fortaleza-Ce
Ivan Luiz de Almeida, Cél. de Vig. Entomoldgica e Controle de Vetores, Fortaleza-Ce

Francisca Jessika Nunes de Moura, Cél. de Vig. Entomoldgica e Controle de Vetores, Fortaleza-Ce
Robson da Costa Cavalcante, Cél. de Vig. Entomoldgica e Controle de Vetores, Fortaleza-Ce

Luiz Osvaldo Rodrigues da Silva, Cél. de Vig. Entomoldgica e Controle de Vetores, Fortaleza-Ce
Roberta de Paula Oliveira, Cél. de Vig. Entomoldgica e Controle de Vetores, Fortaleza-Ce

Os escorpides sdo aracnideos que pertencem a ordem Scorpiones. Existem cerca de 1500
espécies conhecidas, distribuidas em todo o mundo, exceto na Antartica. Eles variam em
tamanho, cor e habitat, podendo ser encontrados em desertos, florestas tropicais e até em
areas urbanas. A diversidade de escorpides inclui espécies que vao desde as pequenas e ino-
fensivas até as grandes e potencialmente perigosas, como o escorpido amarelo frequente-
mente aumentando os casos de acidentes na quadra chuvosa, entre janeiro e maio. Descrever
as espécies e o periodo de maior ocorréncia de identificacdo de escorpides de importancia a
saude publica do estado do Ceara. Os dados analisados sao referentes aos escorpides rece-
bidos no Laboratdrio de Vetores, Reservatorios e Animais Peconhentos Dr. Thomaz Aragao,
coletados no intra e peri domiciliar, no ano de 2024. Este material foi enviado por municipios
e Coordenadorias Regionais de Saude (COADS) de todo o Estado, armazenados em pontos
de coleta e enviados para analise ou revisdo ao Laboratoério Estadual. A identificacao foi re-
alizada através de chaves taxonémicas. Em 2024, foram identificados 580 escorpides de 9
espécies . As espécies mais frequentes foram Tityus stigmurus (232), Jaguagir rochae (230),
Brothriurus rochae (90), Brothriurus asper (16). O periodo do ano com maior niumero de en-
tradas de material foram os meses de abril (96), marco (61) e dezembro (64), sugerindo que
estes meses estejam relacionados a maior ocorréncia de acidentes com escorpides. A espécie
Tityus stigmurus é a espécie de maior ocorréncia no estado do Cear3, o que traz preocupa-
cao por ela ser a mais implicada com acidentes, devido a caracteristicas do animal, referente
a alta taxa de reprodutibilidade e adaptabilidade. O periodo do ano com maior numero de
ocorréncias, maio, sugere que o periodo chuvoso aumenta o risco de exposicao a acidentes.
Destaca-se a necessidade de estimular e intensificar as agcdes de controle e manejo, aos mu-
nicipios e COADS a fim de garantir a correta identificacao e a distribuicdo destes animais no
estado.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DAS ARBOVIROSES NA COORDENADORIA DA
AREA DESCENTRALIZADA DE SAUDE DE TIANGUA DE 2020 A 2024

Vanessa Silva Farias, CIEVS Regional Sobral-Ce

Lidia Maria Rodrigues Melo, CIEVS Regional Sobral-Ce

Arminda Evangelista de Moraes Guedes, SR Norte, Sobral-Ce
Luisa Stephanie Albuquerque Araujo, CIEVS Regional Sobral-Ce
Paula Rivele Gomes Sousa Mendes, CIEVS Regional Sobral-Ce
Elayne Cristina Apoliano dos Santos, CIEVS Regional Sobral-Ce

As arboviroses urbanas, especialmente a Dengue, tém se consolidado como uma das prin-
cipais causas de morbimortalidade tanto no Brasil como no mundo. As doencgas transmitidas
por vetores, como a Dengue, Chikungunya e Zika, apresentam uma alta carga epidemiolégica,
afetando a qualidade de vida das populacgdes e sobrecarregando os sistemas de saude (Bra-
sil, 2025). Estas doencgas tém sido motivo de preocupacao para a saude publica em fungdo do
dano causado a populacao, especialmente no que se refere a ocorréncia frequente de epide-
mias, bem como casos graves e 6bitos. Descrever o perfil epidemioldgico das arboviroses de
2020 a 2024 na Coordenadoria de Area Descentralizada de Satide (COADS) Tiangua. Os dados
apresentados foram extraidos do Sinan abrangendo o periodo de 2020 a 2024, tabulados no
Tabwin e organizados no Excel. Foi realizada analise descritiva do cenario das arboviroses,
incluindo o LIRAa do ano de 2024, dos municipios que compdem a COADS Tiangug, a qual é
composta por oito municipios (Carnaubal, Croata, Guaraciaba do Norte, Ibiapina, Sao Bene-
dito, Tiangua, Ubajara e Vicosa do Ceara). Resultados: No ano de 2021 a regiao da Serra da
Ibiapaba apresentou a maior taxa de incidéncia de dengue com 371,64 casos por 100.000
habitantes, seguido pelo ano de 2023 com 262,73 casos por 100.000 habitantes, observa-se
que o ano de 2020 foi o de menor incidéncia, provavelmente por influéncia da pandemia em
que a populacao restringiu o acesso aos servicos de saude. Em relacao aos 6bitos por dengue,
houve registro nos anos de 2021 e 2024, com taxa de letalidade de 0,16% e 0,27% respectiva-
mente. O ano de 2024 apresentou a maior taxa de incidéncia de Chikungunya com 16,88 casos
por 100.000 habitantes, seguido pelo ano de 2022 com 11,43 casos por 100.000 habitantes.
No periodo analisado foram notificados 78 casos de Zika da COADS de Tiangua, residentes em
seis municipios da regido. Do total de casos notificados, no ano de 2021 ocorreram 25 foram
confirmados, todos do municipio de Vicosa do Ceara. Em relacdo ao LIRAa do ano de 2024 os
municipios de Tiangua e Vigosa iniciaram o ano com alta infestacao, Carnaubal, Guaraciaba
do Norte e Ibiapina com média infestacao, Croata, Sdo Benedito e Ubajara com baixa infesta-
cao. No segundo LIRAa, Tiangua e Vicosa do Ceara mantiveram a alta infestagdo, assim como
os municipios com média infestacdo no primeiro ciclo, acrescido de Sao Benedito, com baixa
infestacao se mantiveram Croata e Ubajara. No terceiro LIRAa, Tiangua e Vicosa do Ceara
apresentaram média de infestacdo, os demais municipios apresentaram baixa infestacao. E
no quarto LIRAa todos os municipios se encontravam com baixa infestacao, resultado dos
trabalhos de rotina no controle vetorial e pela propria sazonalidade das arboviroses. A Vigi-
lancia Epidemiolégica (VE) tem como principal papel monitorar, detectar e investigar eventos
relacionados a saude da populacao, como surtos e epidemias, subsidiando o planejamento
e a implementacao de medidas de saude publica, como controle, prevencéao e intervencao,
para reduzir a incidéncia e a gravidade de doencas, promovendo a saude da populacdo. Dado
o padrao ciclico das epidemias, € fundamental que as acées de prevencao, preparagao e res-
posta aos periodos sazonais de transmissao sejam planejadas e executadas de forma ante-
cipada, de maneira coordenada e integrada entre os diferentes niveis de governo e os setores
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envolvidos, assim a integracao da Atencdo Primaria a Saude, Vigilancia Entomolégica e VE
é fundamental para controle das arboviroses, permitindo uma comunicagao agil e oportuna,
com identificacao precoce dos riscos de transmissao e assim desenvolver atividades que per-
mitam reduzir e mitigar os impactos que essas doencas podem causar a saude publica.
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AGOES DA VIGILANCIA SANITARIA NO CARNAVAL DAS AGUAS:
GARANTINDO SAUDE E SEGURANGA EM QUIXERE/CE

Francisca Marilia Queiroz Silva, Prefeitura Municipal de Quixeré

O carnaval é a maior celebracao cultural do Brasil, aguardada com entusiasmo por gran-
de parte dos brasileiros. Ele ndo s6 é responsavel por movimentar as artes e a cultura, como
também impulsiona a economia criativa, gerando emprego e renda durante o periodo festivo.
Contudo, essa grande aglomeracao de pessoas traz desafios para a saude publica, exigindo
vigildncia constante para prevenir doencas e outros agravos que possam surgir durante os
dias de festa. Em Quixeré, o Carnaval das Aguas Doces sempre foi um evento de grande des-
taque no Vale do Jaguaribe. Apés uma pausa devido a pandemia, a festa ressurgiu em 2024
com forga total, se consolidando como um dos maiores e mais rentaveis eventos para a eco-
nomia local, especialmente para os trabalhadores da regido. A gestao municipal, em parceria
com a Secretaria de Saude, por meio da Vigilancia Sanitaria, realiza um planejamento ante-
cipado a cada ano, visando atender a crescente demanda do evento. O foco é garantir que os
servicos de alimentos e bebidas comercializados na barragem, principal local de festividades,
atendam aos padroes de seguranga sanitaria. Objetivo: Destacar a importancia das acoes
preventivas realizadas pela gestdo municipal de Quixeré e pela Vigilancia Sanitaria durante
o Carnaval das Aguas, com o intuito de garantir a seguranca e saude dos folides e traba-
lhadores, ao mesmo tempo em que se enfatiza o impacto positivo do evento na economia
local. Metodologia: Com o retorno do Carnaval das Aguas em 2024, a Vigilancia Sanitaria foi
novamente acionada, como em edi¢des anteriores, para realizar o cadastro dos barraqueiros
e ambulantes, assegurando melhor organizacao e distribuicao das barracas na area da barra-
gem. O passo seguinte foi a realizacdo de um treinamento com os trabalhadores, abordando
as boas praticas de comercializagdo, manipulacao e higiene dos alimentos, o uso adequado
dos Equipamentos de Protecao Individual (EPIs) e a implementagao de praticas sustentaveis
durante o evento. O treinamento ocorreu na Secretaria de Educacao e contou com a partici-
pacao de 35 barraqueiros e 10 ambulantes cadastrados. A intersetorialidade foi um aspecto
chave neste processo, com a presenca do Conselho Tutelar e da Secretaria de Cultura, que
alinharam informac6es importantes para o periodo festivo. Além disso, a Vigilancia Sanitaria
distribuiu kits de EPIs (avental, touca, luvas e sacos de lixo), reforcando a importancia de seu
uso adequado. Para garantir a conformidade com as orienta¢des, uma escala de profissionais
foi organizada para realizar inspecoes nas barracas ao longo dos quatro dias de festa, veri-
ficando a implementacao das boas praticas recomendadas. Resultados: Como resultado das
acoes realizadas, observou-se uma organizacao eficiente entre os profissionais responsaveis
pela comercializacao de alimentos, com a utilizagao correta e consistente dos EPIs distribu-
idos. O publico demonstrou confianca, reconhecendo os esforcos da Vigilancia Sanitaria em
assegurar a seguranca alimentar e a qualidade dos produtos vendidos. Os consumidores sen-
tiram-se mais seguros, sabendo que estavam se alimentando em um ambiente fiscalizado,
com boas praticas de manipulacao e higiene sendo rigorosamente cumpridas. Outro ponto
importante foi o fortalecimento da percepcao da Vigilancia Sanitaria como uma parceira es-
sencial na promocao de alimentos seguros. Sua atuacao eficaz ndo apenas contribuiu para
a prevencao de doencas transmitidas por alimentos, mas também desempenhou um papel
crucial na manutencao da saude publica, garantindo que o carnaval fosse, além de festivo,
um ambiente saudavel e seguro para todos. Conclusao: Conclui-se que as acoes da Vigilancia
Sanitaria, executadas antes, durante e ap0s o carnaval, sao fundamentais para proporcionar
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a populacdo um ambiente seguro e saudavel, onde os servicos de alimentacdo atendam a
padrées de qualidade. A vigilancia constante e a capacitacao dos profissionais envolvidos
garantem que os alimentos comercializados sejam adequadamente preparados e manipu-
lados, protegendo a saude dos folides e prevenindo riscos a seguranca alimentar. Quando a
qualidade higiénico-sanitaria dos alimentos ndo é devidamente assegurada, desde a com-
pra dos produtos até a venda ao consumidor, esses alimentos podem representar um risco
significativo a saude publica, além de prejudicar o bem-estar dos folides, sobrecarregam os
servicos de saude e interrompem a festa, prejudicando o clima festivo do evento.
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A IMPORTANCIA DO FARMACEUTICO NO COMBATE AO TABAGISMO:
UMA EXPERIENCIA NO MUNICIPIO DE JAGUARIBARA

Driely Dandary Soares Mendes, Secretaria Municipal de Satide de Jaguaribara

O tabagismo é uma doenca epidémica causada pela dependéncia da nicotina, integrante
dos transtornos mentais e comportamentais associados ao uso de substancias psicoativas
(Brasil, 2020). Anualmente, o consumo de tabaco é responsavel pela morte de cerca de 8
milhoes de pessoas mundialmente, sendo 443 vitimas diarias no Brasil (WHO, 2021). A cessa-
cdo do tabagismo surge como uma intervencdo com excelente custo-beneficio, sendo mais
vantajoso ajudar o fumante a abandonar o vicio do que tratar as doencas causadas pelo
habito (Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso do Sul, 2016). Nesse processo, o far-
macéutico desempenha papel fundamental na prescri¢ao, dispensacao e acompanhamento
farmacoterapéutico (PBH, 2022). Em Jaguaribara, a coordenacao do grupo de tabagismo foi
centralizada no farmacéutico, destacando-o como peca chave no combate a dependéncia. A
experiéncia, realizada em 2024, envolveu mais de 100 pacientes interessados no tratamento
especializado.

Objetivo: Avaliar a atuacao do farmacéutico em programas de cessacao do tabagismo.

Descricao: Os tabagistas interessados participaram de uma palestra motivacional, segui-
da de avaliagdo clinica com o médico. Com base nas necessidades individuais, os pacientes
foram encaminhados para outros profissionais, como nutricionista, psicélogo e enfermei-
ro. O acompanhamento farmacoterapéutico incluiu consultas, esclarecimento dos fluxos de
atendimento, e a criacao de calendarios posolégicos. Também foram realizadas ligac6es para
lembrar os pacientes sobre o inicio do tratamento com bupropiona e adesivos. As sessdes de
terapia em grupo ocorreram semanalmente no primeiro més, quinzenalmente nos dois meses
seguintes e mensalmente nos ultimos trés meses, com sessdes de auriculoterapia realizadas
pela farmacéutica. Resultados: O primeiro grupo, com 10 participantes, teve 5 desisténcias.
Entre os 5 restantes, 3 (60%) pararam de fumar, e 2 (40%) reduziram o consumo. No segundo
grupo, com 15 participantes, 12 (75%) pararam de fumar e 3 (25%) reduziram. O acompanha-
mento farmacéutico foi fundamental para a adesao ao tratamento, demonstrando que mui-
tos fumantes ndao compreendiam o tratamento completo, o que levou a falhas em tentativas
anteriores. Conclusao: O farmacéutico desempenha papel crucial no sucesso da cessacao do
tabagismo, atuando de forma continua para garantir a adesao e eficacia do tratamento. Sua
presenca como coordenador do grupo descentraliza o cuidado, estreitando lagos com os pa-
cientes e promovendo maior adesao ao tratamento. Este estudo reforca a importancia do far-
macéutico clinico no cuidado integral do paciente, contribuindo para uma melhor qualidade
de vida e reducao de complicaces relacionadas ao tabagismo.
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A IMPORTANCIA DO MONITORAMENTO DAS BOAS PRATICAS DE
MANIPULACAO DE ALIMENTOS EM CANTINAS DA REDE DE ENSINO
PUBLICO DO MUNICIPIO DE SOBRAL/CE

Lia Luma Prado, Escola de Saude Publica Visconde de Sabdia, Sobral
Samara Quariguasi Andrade de Carvalho, Vigilancia Sanitaria de Sobral
Everton de Sousa Domingues, Vigilancia Sanitaria de Sobral

Iracema Ponte Bento Trindade Escossio, Vigilancia Sanitaria de Sobral
Alanne Pimentel Ferreira Ribeiro, Vigilancia Sanitaria de Sobral

Brenda Lopes Paiva, Vigilancia Sanitaria de Sobral

A Vigilancia Sanitaria desempenha um papel crucial na protecdo da saude publica, re-
alizando acdes de fiscalizagao, licenciamento e monitoramento de estabelecimentos. Além
disso, promove atividades educativas junto ao setor regulado, visando conscientizar sobre
os riscos a saude da populacdo. A Instrucdo Normativa n° 66 de 2020 da Anvisa classifica
as atividades de Educacao Infantil (pré-escola) e Ensino Fundamental como de alto e mé-
dio risco sanitario, respectivamente. A pré-escola, em particular, é considerada de alto risco
até os 3 anos de idade, estando, portanto, sujeita a fiscalizacdo e monitoramento rigorosos.
Nesse contexto, os 6rgaos sanitarios municipais assumem a responsabilidade de mitigar os
riscos associados a essas atividades. Objetivo da experiéncia: Este relato de experiéncia tem
como objetivo descrever as agdes educativas e de monitoramento dos servigos de alimen-
tacdo em cantinas de escolas publicas de Sobral, desenvolvidas por técnicos da Vigilancia
Sanitaria. Descricao da Experiéncia: O municipio de Sobral possui 89 estabelecimentos de
ensino publico, abrangendo Educacao Infantil, Ensino Fundamental e Educacao de Jovens e
Adultos (EJA), distribuidos entre a sede (50 escolas) e os distritos e localidades (39 escolas).
Ao longo de 2024, foi realizado um levantamento dos estabelecimentos de ensino publico do
municipio, cruzando dados dos sistemas da Vigilancia Sanitaria e da Secretaria de Educacao.
Essa analise revelou que quatro escolas, recém-adquiridas pelo municipio, ndo constavam
no sistema de informacao da Vigilancia Sanitaria, que anteriormente registrava 85 escolas.
No decorrer do ano pretérito, foram realizadas visitas programadas, priorizando os estabe-
lecimentos classificados como de alto risco sanitario e aqueles localizados em distritos, in-
dependentemente da classificacdo. Essa medida foi adotada devido a distancia de até 65
km entre o distrito mais remoto e a sede do municipio. Durante as visitas, foram avaliados
aspectos estruturais e documentais, como a vistoria do Corpo de Bombeiros, certificados de
dedetizacao e limpeza da caixa d'agua, e treinamento de profissionais em primeiros socorros.
Alem disso, verificou-se a existéncia de manipulacdo de alimentos nos estabelecimentos e
se as merendeiras possuiam curso de boas praticas de manipulacao, utilizavam equipamen-
tos de protecao individual (EPIs) e seguiam os Procedimentos Operacionais Padronizados
(POPs) e o manual de boas praticas de manipulagdo de alimentos. Também foram avaliados
os aspectos de acondicionamento dos alimentos e equipamentos de uso na alimentacao.
Durante as vistorias, foram realizados dialogos com funcionarios e administradores sobre os
processos de manipulacdo, acondicionamento e exposicdo de alimentos, esclarecendo du-
vidas sobre a RDC 216/2004 e informando sobre as condi¢des higiénico-sanitarias, agravos
relacionados a contaminantes alimentares e doencas transmitidas por agua ou fatores am-
bientais inadequados. O monitoramento ocorreu nas cozinhas e refeitdrios, permitindo aos
técnicos observar a aplicacao da legislacao e realizar orientacoes sobre adequacodes, quando
necessario. Constatou-se que as merendeiras seguiam as orientagdes previamente forneci-
das pelos fiscais, ndo sendo aplicada nenhuma medida de adverténcia administrativa. Assim,
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a educacdo em saude e o monitoramento no contexto da Vigilancia Sanitaria configuram-se
como estratégias potencializadoras do cuidado, prevenindo riscos e agravos a saude da po-
pulacdo em um determinado territorio. Principais resultados: Através do trabalho verificamos
que as acoes de monitoramento e educativas levaram a conscientizacao dos manipuladores
de alimentos, resultando em praticas mais seguras nas cantinas e refeitorios. As discussdes
dialogadas, demonstram o impacto das acées educativas na promogao da saude. A experi-
éncia relatada demonstra uma acao de Vigilancia Popular, onde a atuacao da Vigilancia Sa-
nitaria, em parceria com a comunidade escolar, pode gerar resultados positivos na protecao
da saude publica. Conclusao: Diante do exposto, verificou-se que as agdes de monitoramento
e educativas da Vigilancia Sanitaria podem favorecer a redugao dos riscos de contaminacao
por alimentos. Ao conscientizar os manipuladores de alimentos sobre as boas praticas nas
cantinas e refeitorios dos estabelecimentos de ensino publico em Sobral, essas acées contri-
buem para a seguranca alimentar e a protecdo da saude da comunidade escolar.
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A INTEGRAGAO ENTRE O SERVIGCO DE CONTROLE DE INFECCAO
HOSPITALAR (SCIH) E A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA HOSPITALAR
(VEH) NO MONITORAMENTO DAS INFECCOES RELACIONADAS A
ASSISTENCIA A SAUDE (IRAS)

Taiany Angelo dos Santos Zornitta, SMS de Fortaleza
Andressa Lima Alves, SMS de Fortaleza

As Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) séo infeccoes adquiridas apos
a admissao do paciente no ambiente hospitalar, manifestando-se durante a internacao ou
apos a alta e representam um desafio constante no contexto hospitalar. O monitoramento
dessas infeccdes contribui para a reducao de sua incidéncia, e deve ser realizado prioritaria-
mente pelo Servico de Controle de Infecgao Hospitalar (SCIH). Quando integrado a Vigilancia
Epidemioldgica Hospitalar (VEH), esse servico fortalece a identificacdo precoce de surtos,
a analise de indicadores epidemioldgicos e a implementacao de medidas preventivas. Este
relato descreve uma experiéncia de colaboracao entre essas areas em um hospital de perfil
secundario de Fortaleza - CE, destacando suas contribui¢cdes para o controle das IRAS. Ob-
jetivos da Experiéncia: Realizar integracao entre o SCIH e a VEH no monitoramento das IRAS,
destacando a analise epidemiolégica e a implementacao de medidas preventivas. Descricao
da Experiéncia: A experiéncia ocorreu entre abril e dezembro de 2024, em um hospital publi-
co de perfil secundario de Fortaleza-CE. Os participantes incluiram a equipe da SCIH, da VEH,
a equipe assistencial e a gestdo da unidade hospitalar. As principais agées implementadas
foram: Desenvolvimento do boletim mensal de monitoramento de IRAS; Reunides mensais
com a gestao da unidade para discussao dos resultados e programagao de medidas corre-
tivas; Capacitacao periddica dos profissionais sobre medidas de prevencao e controle de
IRAS; Sensibilizacao dos gestores hospitalares para o fortalecimento do apoio institucional
na implantacao de acées preventivas; Criagcdo de um banco de dados para monitoramento do
perfil epidemiolégico das IRAS. Principais Resultados: Maior adesdo as medidas preventivas,
com aumento da conformidade de 46% (ago/2024) para 90% (fev/2025); Criacao e acom-
panhamento de uma série histdrica de indicadores de infeccao identificando as principais
infeccdes hospitalares, sua distribuicao e fatores de risco; Definicdo de metas de melhoria
baseadas em dados epidemioldgicos, direcionando acoes estratégicas; Queda da taxa de in-
feccao de sitio cirdrgico de 3,7% para 0,7%; Definicdo do perfil microbiolégico das infeccdes
hospitalares, mapeamento dos principais patégenos e padroes de resisténcia antimicrobiana
no hospital; Desenvolvimento de diretrizes institucionais para o uso adequado de antimicro-
bianos; Contribuicao para a otimizacao dos custos hospitalares ao evitar o uso indiscrimina-
do de antibidticos. Fornecimento de dados e analises estratégicas para embasar decisdes da
alta gestao hospitalar; Disponibilizacdo de dados estratégicos para embasar decisées da alta
gestao hospitalar. Conclusao: A integracao entre a SCIH e a VEH otimizou o monitoramento
das IRAS, resultando em melhorias na qualidade dos dados epidemiolégicos e na adogao de
medidas preventivas com maior efetividade. A construcao da série histérica de indicadores
possibilitou a analise do perfil epidemiolégico do hospital, permitindo intervencdes direcio-
nadas, como a reducdo da taxa de infecgao de sitio cirurgico. O uso dos boletins facilitou a
conscientizacdo das equipes assistenciais, enquanto a alta gestao foi subsidiada com dados
estratégicos para apoiar as acoes de controle. A experiéncia de colaboracao entre SCIH e VEH
tem mostrado efetividade na reducao e controle das infec¢Ges, além de promover uma assis-
téncia ao paciente de forma mais segura e eficiente.
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ATIVIDADES EDUCATIVAS REALIZADAS PELA CELULA DE
VIGILANCIA SANITARIA NO MERCADO DOS PEIXES
DA BEIRA MAR DE FORTALEZA-CE

Marcondes Chaves Gomes, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza

Eline Saraiva Silveira Araujo, Secretaria Municipal de Saude de Fortaleza
Silvinés Firmino Sobrinho, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza

Aline Souza de Oliveira Codenotti, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
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Josete Malheiros Tavares, Coordenadoria de Vigilancia em Saude de Fortaleza

O peixe fresco é o produto obtido de espécies saudaveis e de qualidade adequada ao con-
sumo humano, convenientemente lavado e mantido sob condi¢des de conservagao que ga-
rantam sua qualidade, sendo a temperatura ideal proxima ao ponto de fusdo do gelo. As
autoridades sanitarias, responsaveis pela vigildncia e monitoramento sanitario, tém a in-
cumbéncia de coordenar e supervisionar os servicos de fiscalizagdo no ambito sanitario, em
conformidade com a legislacao vigente. Tal atuacao deve ser realizada de forma articulada
com os diversos orgaos e instituicoes competentes, nas esferas municipal, estadual e federal.
Além disso, cabe as autoridades sanitarias a promocao de programas de educacao sanitaria
em suas respectivas regioes, visando disseminar boas praticas e garantir o bem-estar da po-
pulacao. De acordo com a legislacdo em vigor, € obrigatdria a fiscalizacao prévia dos Produ-
tos de Origem Animal (POA), com foco na sua qualidade industrial e sanitaria, assegurando
que atendam as normas de saude publica. Objetivos da Experiéncia: Apresentar as atividades
educativas realizadas pelo setor de POA da Célula de Vigilancia Sanitaria (CEVISA) para os
permissionarios do Mercado dos Peixes da Beira Mar de Fortaleza no periodo de 2020 a 2024.
Descricao da experiéncia: As atividades educativas foram conduzidas por meio de apresen-
tacdes expositivas e dialogadas, com atualizacao das legislagoes e dos temas referentes as
Boas Praticas de manipulacao e conservacdo de pescados, além de momento tira-ddvidas
dos participantes. A metodologia adotada privilegiou a interagao direta com os permissiona-
rios, criando um ambiente propicio para o aprendizado e a troca de experiéncias. Principais
Resultados: Foram desenvolvidas no periodo de 2020 a 2024 quatro atividades educativas
contemplando 189 permissionarios. As acdes visaram nao apenas informar sobre as obriga-
coes legais, mas também sensibilizar sobre a importancia da adogao de boas praticas no dia
a dia do comércio de pescados, contribuindo para a melhoria continua da qualidade do pro-
duto comercializado e para a prevencao de riscos a saude publica. Conclusdes: A analise dos
dados provenientes dessas acoes intersetoriais € fundamental para a avaliagdo e tomada de
decisdes dentro dos territérios de saude, com vistas a implementacao de medidas capazes
de modificar os determinantes de saude. A educacao sanitaria desempenha papel crucial
nesse processo, pois promove a conscientizacao e a capacitacao dos individuos, estimulando
a adocdo de comportamentos mais saudaveis e seguros. No contexto do Mercado dos Peixes
da Beira Mar, as atividades realizadas tém refletido um esforgo significativo para melhorar a
qualidade do manuseio e da conservacao dos pescados, impactando positivamente a saude
da populacdo. E fundamental ressaltar a importancia da colaboracdo entre as Coordenado-
rias Regionais de Saude (CORES) e a CEVISA, uma vez que essas coordenadorias, inseridas
nos territorios de saude, sdo capazes de compreender as necessidades locais e atuar de ma-
neira estratégica, trabalhando em conjunto para alcancar o objetivo maior de garantir a sad-
de publica e a seguranca alimentar.

Palavras-chave: intervencdes educativas; mercado dos peixes.
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ATUAGAO DA VIGILANCIA SANITARIA NA PROMOGAO DE BOAS
PRATICAS NOS SERVICOS DE ALIMENTAGAO ESCOLAR

Maria do Socorro Costa, Secretaria Municipal de Satide de Jardim

Anna Kainna de Souza, Secretaria Municipal de Satide de Jardim

Thiago Ramos Nascimento, Secretaria Municipal de Saude de Jardim
Natalia Feitosa Coutinho, Secretaria Municipal de Saude de Jardim
Maria Claudineia Coelho Alves, Secretaria Municipal de Satide de Jardim
André de Brito Cruz, Secretaria Municipal de Satide de Jardim

Introducdo: A seguranca alimentar no ambiente escolar é essencial para garantir a quali-
dade da alimentacao oferecida aos estudantes, prevenindo surtos de doencas transmitidas
por alimentos (DTAs). As DTAs ocorrem quando um grupo de pessoas manifesta sintomas se-
melhantes apds o consumo de alimentos contaminados, podendo ser virus, fungos ou bacte-
rias. Em alguns casos, os surtos de intoxicagcdo alimentar podem ser confundidos com viroses
e alergias, pois apresenta sintomas como gastrointestinais e febre. Dessa forma, a qualidade
dos alimentos oferecidos nas escolas esta diretamente relacionada as condi¢ées higiénico-
-sanitarias dos servicos de alimentacao, tornando essencial a implementacéo e fiscalizacao
das boas praticas de manipulacao de alimentos. As merendeiras desempenham um papel
fundamental na preparacao das refeicées, sendo essencial capacita-las quanto as Boas Pra-
ticas de Manipulacdo de Alimentos. Diante dessa necessidade, a Vigilancia Sanitaria promo-
veu uma intervencao educativa com as merendeiras das escolas do municipio de Jardim-CE,
abordando diversos temas, como: doencas transmitidas por alimentos, aspectos higiénico-
-sanitarios, boas praticas de manipulacao de alimentos e normas de seguranca alimentar.
Objetivo: O presente trabalho teve como objetivo capacitar as merendeiras das escolas mu-
nicipais sobre Boas Praticas de Manipulacao de Alimentos, orientar sobre a contaminacao
cruzada e o risco na seguranca alimentar; incentivar a adocao de medidas preventivas rela-
cionadas a higiene pessoal, manipulacao, acondicionamento, armazenamento e preparo dos
alimentos. Descricdao da experiéncia: A capacitacdo ocorreu no dia 06 de fevereiro de 2025
com 55 merendeiras das escolas municipais e equipe da Vigilancia Sanitaria. A metodologia
utilizada foi a apresentacao oral sobre as boas praticas na manipulacao de alimentos, ba-
seado na cartilha sobre "Boas Praticas para Servicos de Alimentagao”. O evento contou com
os representantes da secretaria do municipio, nutricionista, equipe da Vigilancia Sanitaria e
as merendeiras. Posteriormente foram realizadas inspe¢des nas escolas para garantir que os
objetivos foram atendidos. Resultados: Os principais resultados alcancados foram melhoria
na adocao das boas praticas entre as merendeiras, reducao de infragdes sanitarias nas co-
zinhas escolares, reducao de desperdicio através do acondicionamento correto, maior cons-
cientizacao sobre seguranca alimentar, impacto direto na qualidade das refeicoes e fortale-
cimento da parceria entre a Vigilancia Sanitaria e as escolas, promovendo um ambiente mais
seguro para os alunos. Conclusdes: A capacitagdo das merendeiras das escolas municipais foi
fundamental para garantir a seguranca alimentar dos estudantes. A experiéncia demonstrou
que acgodes educativas aliadas a fiscalizagdo sanitaria resultam em melhorias significativas
na qualidade das refeicdes servidas nas escolas. Apesar dos avancos, a necessidade de trei-
namentos continuos e do acompanhamento das praticas adotadas ainda se faz presente,
reforcando a importancia da atuagao da Vigilancia Sanitaria no setor de alimentacgao escolar.
Palavras-Chaves: seguranca alimentar; higienizagao; DTAs.
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BOAS PRATICAS DE MANIPULAQI\O DE ALIMENTOS:
CAPACITA(;IT\O PARA AMBULANTES EM EVENTOS DE MASSA

Tereza Cristina Freitas do Nascimento, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
Eline Saraiva Silveira Araujo, Secretaria Municipal de Saude de Fortaleza

Clarice Maria Araujo Chagas Vergara, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
Moara Goya Kumasaka, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
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Os manipuladores de alimentos exercem papel fundamental para a garantia da qualidade
dos produtos disponibilizados ao consumidor. A seguranca alimentar e a qualidade higiéni-
co-sanitaria dos alimentos sao aspectos fundamentais para a preservacao da saude publica,
especialmente em eventos de massa, onde ha uma concentracao expressiva de individuos
em um mesmo espaco. A regulamentacao de eventos de massa objetiva prevenir e mitigar os
riscos a saude aos quais a populacao envolvida pode estar exposta. Para isso, sdo estabele-
cidos mecanismos de controle e coordenacdo de acao durante todas as fases de desenvol-
vimento dos eventos com foco nas a¢des de atencao a saude, incluindo promocao, protecao,
vigilancia e assisténcia a salde. Boas praticas sao procedimentos que devem ser adotados
por servicos de alimentacao visando garantir sua qualidade e conformidade com as normas
sanitarias. Objetivos da experiéncia: Relatar a experiéncia de capacitacdo de boas praticas
de manipulacao de alimentos para ambulantes em eventos de massa em Fortaleza. Descri-
¢cao da experiéncia: Trata-se de um relato de experiéncia sobre o impacto das capacitacoes
realizadas para vendedores ambulantes em eventos de grande porte na cidade de Fortaleza
no ano de 2024. As capacitacoes foram planejadas e executadas em conformidade com as
boas praticas de manipulacdo de alimentos estabelecidos pela Agéncia Nacional de Vigilan-
cia Sanitaria (ANVISA), bem como com as normativas municipais que regulam o comércio
ambulante em eventos de grande porte. Principais resultados: No decorrer do ano de 2024,
foram realizadas capacitacdes voltadas para ambulantes que atuaram em eventos de grande
porte na cidade de Fortaleza. Dentre os eventos contemplados, destacam-se: Fortal e Halle-
luya: No més de julho, foram promovidas duas capacitacoes, abrangendo um total de 47 par-
ticipantes; Réveillon de Fortaleza: No més de dezembro, foram conduzidas duas capacitacoes,
contemplando 93 participantes. Dessa forma, o total de individuos capacitados ao longo do
ano foi de 140 ambulantes, nos trés eventos. As capacitagdes permitiram a disseminagao de
conhecimentos fundamentais para a melhoria das praticas higiénico-sanitarias dos mani-
puladores de alimentos, proporcionando um impacto positivo na seguranga alimentar dos
eventos contemplados. Adicionalmente, a capacitacdo contribuiu para o fortalecimento do
cumprimento das exigéncias legais municipais, conforme disposto no Cédigo da Cidade, que
determina que os permissionarios devem manter copia do certificado de conclusao do curso
de boas praticas de manipulacao de alimentos. Assim, além de garantir a conformidade com
a legislacao, a acdo educativa promoveu maior conscientizacdo dos ambulantes quanto a
importancia da adocdo de medidas preventivas na manipulagao de alimentos. Conclusées:
Em suma, a capacitacao de manipuladores de alimentos constitui um pilar essencial para a
mitigacao dos riscos sanitarios em eventos de massa, beneficiando diretamente a saude pu-
blica. A realizacdo das capacitagdes permitiu a aproximacao entre os 6rgaos reguladores e os
manipuladores de alimentos, possibilitando o esclarecimento de duvidas e o alinhamento de
expectativas quanto as normativas sanitarias aplicaveis ao setor. Faz-se necessario a conti-
nuidade e a ampliacao dessas iniciativas, abrangendo um ndmero ainda maior de ambulan-
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tes e eventos, contribuindo significativamente para a protecao da saiide dos consumidores e
para a melhoria da qualidade dos servicos de alimentagao prestados na cidade de Fortaleza.
Palavras-chave: alimento seguro; eventos de massa.
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ESTERILIZAGAO E BIOSSEGURANCA EM CONSULTORIOS
ODONTOLOGICOS NA ATENGCAO PRIMARIA: UMA INTERVENGCAO
EDUCATIVA SOBRE VIGILANCIA SANITARIA

Manoelise Linhares Ferreira Gomes, Vigilancia Sanitaria de Sobral
Gessika Dias Pereira de Oliveira, Vigilancia Sanitaria de Sobral
Iracema Ponte Bento Trindade Escossio, Vigilancia Sanitaria de Sobral
Tamires Alexandre Felix, Vigilancia Sanitaria de Sobral

Samara Quariguasi Andrade, Vigilancia Sanitaria de Sobral

Verena Emmanuelle Soares Ferreira, RPALURALMED

A esterilizacdo de materiais odontoloégicos e o cumprimento das normas de biosseguranca
sao indispensaveis para garantir a segurancga dos usuarios e colaboradores de saude bucal.
Todavia, inconformidades nesses processos podem ocasionar riscos a saude publica, como a
transmissao de doencas infectocontagiosas (Thomeé et al., 2020). Objetivos da Experiéncia:
Descrever acao educativa com profissionais de saiide bucal sobre legislacdes de vigilancia
sanitaria frente aos processos de esterilizacao e biosseguranca em consultérios odontolo-
gicos, no contexto da atencao primaria. Descricdo da Experiéncia: Durante as atividades de
monitoramento dos Centros de Saude da Familia de um municipio da regiao Norte do Cears,
no periodo de janeiro a abril de 2024, foi evidenciada a auséncia de procedimentos ope-
racionais padrao para atendimentos odontolégicos. Isso posto, foi organizada uma reuniao
com a coordenacao de saude bucal para adequacgoes solicitadas. A partir disso, a equipe de
fiscalizacao foi convidada para oportunizar Educacées Permanentes sobre processos de es-
terilizacdo e biosseguranga com os colaboradores de nivel superior e técnico vinculados a
Estratégia Saude da Familia, durante os meses de maio a junho de 2024. A intervencao acon-
teceu em dois encontros na Escola de Saude Publica Visconde de Sabdia. Esses ocorreram
em trés etapas: a) atividades de quebra gelo para conhecimento prévio sobre a tematica; b)
aulas expositivas sobre legislacdes e boas praticas para servicos odontolégicos, além das
normativas relacionadas a biosseguranca; e c) metodologias ativas de gameficagao intitula-
das “Intensivao Odontobest de Esterilizacdo e Biosseguranca”, baseada no show do milhdo e
"Raspadinha OdontoTest”, com perguntas e respostas de multipla escolha. A coleta de dados
se deu a partir da observacao dos participantes e do dialogo sincrono durante as atividades.
Os dados foram analisados mediante avaliagdes nas metodologias ativas. Principais Resul-
tados: O planejamento e a implementacao das metodologias ativas respeitou as demandas
da atencao primaria, o que facilitou a adesao dos participantes e o fortalecimento do vinculo
destes com a equipe facilitadora. Participaram 80 colaboradores, dos quais 64 (80%) sao do
sexo feminino e 16 (20%) do masculino. Em relacdo a categoria, 48 (60%) sao auxiliares de
saude bucal e 32 (40%) dentistas. A partir da discussao dialégica, constatou-se que as mu-
lheres se apresentaram ativas e curiosas, enquanto a maioria dos homens expressou timidez.
Averiguou-se, ainda, maior quantitativo de acertos pelo publico feminino e sensibilizacao
dos envolvidos sobre a tematica. Quanto as principais duvidas, destacaram-se as relaciona-
das a conformidade das legislacGes frente a reducdo de riscos assistenciais e de contamina-
¢ao nos consultorios odontolégicos. Ademais, foram oportunizadas orientacées sobre o uso
adequado dos Equipamentos de Protecao Individual como medida preventiva a contamina-
¢ao cruzada durante os atendimentos, e demonstradas, por meio de ludicidade, as etapas
do processo de esterilizacdo. Vale ressaltar que a troca de experiéncias favoreceu o dese-
jo de remodelar praticas operacionais em odontologia, fortalecendo a co-responsabilidade
das equipes pelo cuidado aos usuarios adscritos nos territérios de abrangéncia da atencao
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primaria. Salienta-se que, embora educar em saude seja desafiante, o uso de metodologias
ativas favorece a compreensao acerca das peculiaridades de grupos populacionais. Assim, a
vivéncia proporcionou reflexao técnico cientifica sobre esterilizacdo e biosseguranca. Dentre
as limitagcdes do estudo, percebeu-se a dificuldade para avaliar o impacto da intervencao
educativa no cotidiano dos Centros de Saiide da Familia, haja vista que essa ocorre a longo
prazo. Sugere-se, entdo, novos estudos sobre aperfeicoamento assistencial, com o intuito de
ressignificar a compreensao acerca da abrangéncia das acoes de sauide bucal no primeiro ni-
vel de atencdo a saude. Conclusées: Inferiu-se a partir das Educa¢ées Permanentes, que a lu-
dicidade se configura ferramenta potencializadora de aprendizado. Dessa forma, foi possivel
dialogar sobre as legislagdes pertinentes a vigilancia sanitaria dos consultérios odontologi-
cos e padronizar as praticas de esterilizacao e biosseguranca nos centros de satide da familia.
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ESTRATEGIA EDUCATIVA DE VIGILANCIA SANITARIA SOBRE NBCAL
EM UM MUNICIPIO DA REGIAO NORTE DO CEARA
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O aleitamento materno é fator protetivo a sauide nos primeiros meses de vida, devido as
suas propriedades imunolégicas e nutricionais. Outros beneficios incluem nutricao ideal,
vinculo emocional do binébmio mae e filho, desenvolvimento cognitivo, além da prevencao de
doencas (Silva et al.,, 2021). Todavia, a comercializagdo inadequada de produtos para a primei-
ra infancia pode ocasionar o desmame precoce. Desse modo, fez-se necessario implementar
a Norma Brasileira de Comercializacao de Alimentos para Lactentes e Criancas de Primeira
Inféncia, Bicos, Chupetas e Mamadeiras (NBCAL) para garantir a qualidade e seguranca na
ingestao de alimentos por lactentes. Objetivos da experiéncia: descrever atividade educativa
de vigilancia sanitaria sobre a comercializacdo e rotulagem de alimentos e produtos relacio-
nados a primeira infancia, em um municipio da regiao norte do Ceara. Descricdo da experién-
cia: A vivéncia educativa foi planejada pela equipe técnica da Vigilancia Sanitaria em alusao
a campanha Agosto Dourado, do Ministério da Saude, que visa fortalecer o aleitamento ma-
terno exclusivo nos primeiros seis meses de vida e em carater complementar até dois anos ou
mais. Foi desenvolvida por fiscais de dois grupos técnicos, a saber: a) salde e medicamentos e
b) alimentos, em sinergia com os residentes de vigilancia em saude, durante o més de agosto
de 2024, em um municipio da regiao norte do Ceara. A atividade educativa foi implementada
em duas etapas. Na primeira, foram selecionados os estabelecimentos cadastrados na vigi-
lancia sanitaria que comercializam produtos e alimentos elencados na NBCAL, a exemplo de
farmacias e supermercados. Em seguida, foram realizadas inspecdes sanitarias de carater
educativo. Participaram da amostra 29 estabelecimentos, dos quais 17 sao farmacias e 12 su-
permercados localizados na sede do municipio. Foram realizadas orientagdes junto ao setor
regulado sobre a exposicao adequada dos produtos e alimentos, bem como a obrigatorieda-
de de expor frases do Ministério da Saude que incentivam o aleitamento materno. Ademais,
foi informado sobre a proibicao de vendas condicionadas, tais como promogoes ou disponi-
bilidade de brindes. Principais resultados: Durante os diadlogos sincronos com os regulados,
verificou-se diminuto conhecimento sobre a NBCAL. Observou-se, ainda, que, das 17 farma-
cias, em apenas seis o Responsavel Técnico estava presente, o que configura dbice a aplica-
bilidade das legislacbes pertinentes, bem como a multiplicagcao de informacgdes, sobretudo
quanto a exposicao das mercadorias. Em relacdo aos estabelecimentos que comercializam
géneros alimenticios, os 12 sdo supermercados. Nesses, evidenciou-se maior conhecimento
dos profissionais sobre a legislacao. Vale salientar que foram constatadas inconformidades
nos 29 estabelecimentos vistoriados, sendo as principais: exposi¢coes especiais de produtos
e alimentos em vitrines, pontas de géndolas ou ilhas; auséncia de informativos do Ministério
da Saude sobre incentivo ao aleitamento materno e utilizacdo de cupons de desconto dos
produtos e formulas infantis. No que concerne as duvidas dos regulados, foi questionado so-
bre o uso de propagandas audiovisuais dos produtos. Realizaram-se orienta¢des para sanar
as duvidas dos envolvidos. Dentre os produtos avaliados, os que apresentaram maiores in-
conformidades foram as féormulas infantis e mamadeiras. Dos estabelecimentos vistoriados,
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houve maior quantitativo de inconformidades nas farmacias, justificado, talvez, por parcerias
com representantes de industrias de substitutos do leite materno e produtos de puericultura
sem treinamento sobre a NBCAL. Recomendou-se, ainda, as adequacdes a legislacao perti-
nente e sugeriu-se momentos de Educagdo Permanente com os colaboradores dos estabe-
lecimentos sobre a aplicabilidade da NBCAL. Conclusdes: Diante do exposto, averiguou-se
que a atividade educativa de vigilancia sanitaria oportunizou a multiplicacdo de saberes,
mediante reflexdes criticas e significativas, sobre a NBCAL. Como limitacdo do estudo, foi
realizado apenas na sede do municipio. Sugere-se, entao, novos estudos comparativos, a fim
de oportunizar a disseminacao de conhecimentos e a implementacdo desses a médio e longo
prazos.
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INVESTIGAGAO DE SURTO ALIMENTAR EM HOSPITAL DE ALTA
COMPLEXIDADE NA REGIAO NORTE DO CEARA:
EXPERIENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE
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As Doencgas de Transmissao Hidrica e Alimentar (DTHA) ocasionadas por contaminagao
alimentar configuram grave problema de saude publica. Dessa forma, o controle sanitario
de alimentos visa minorar, evitar ou eliminar riscos a saude (Oliveira et al., 2025). As Unida-
des de Alimentacao em Nutricao (UAN) hospitalares devem ser criteriosas ao produzirem
refeicdes, pois os pacientes apresentam imunidade prejudicada e, por isso, mais propensos
as infecgdes (Consoli; Moro, 2025). Objetivo: Descrever a experiéncia de vigilancia em saude
frente a investigacdo de surto alimentar em uma unidade hospitalar de alta complexidade da
regido norte do Ceara. Descricao da experiéncia: O surto de gastroenterite ocorreu no més de
marco de 2024, em um hospital de alta complexidade, a partir da alimentacao fornecida aos
colaboradores e usuarios dos servicos assistenciais. Participaram da investigacao as equipes
técnicas das células de vigilancia sanitaria, epidemiolégica e ambiental em sinergia com o
Nucleo de Epidemiologia do Hospital. Foram analisadas as fichas de notificagao referentes ao
surto, bem como feita a inspecao nos ambientes de distribuicao dos alimentos e bebedouros.
Ainda, foi realizada visita na empresa terceirizada que fornece as refeicoes, a fim de verificar
o cumprimento das legislacdes sanitarias referentes as boas praticas de manipulacdo onde
sao produzidos os alimentos, desde o preparo, armazenamento, transporte e distribuigao.
Somaram-se a isso 12 coletas de amostras dos alimentos de dias sequenciados, com auxilio
de equipamento térmico; e da agua advinda de torneiras e bebedouros. Essas foram lacra-
das, identificadas e enviadas para analise no Laboratoério Central de Saude Publica (LACEN).
Realizou-se, também, entrevista aos colaboradores e usuarios no ambiente hospitalar, sendo
comunicadas inconformidades relativas a coloracdo e ao sabor da agua disponibilizada em
um dos setores clinicos da instituicdo. Principais resultados: Da esfera populacional exposta,
verificou-se que 15 pessoas, das quais sete usuarios e oito colaboradores, apresentaram si-
nais e sintomas sugestivos de gastroenterite apds ingerirem os alimentos, a saber: diarréia,
episodios de vomitos, dor abdominal e cefaleia. Em relacdo as amostras de alimentos, evi-
denciou-se contaminagao com 75% de patogenicidade nas amostras alimentares de um dia
e 54,55% nas amostras de outro dia. Dentre os alimentos mais contaminados, destacaram-se
saladas, macarrao e farofa. Quanto a analise da agua, observou-se contaminagao por coli-
formes totais e Pseudomonas aeruginosa tanto nas amostras coletadas no hospital como
na empresa terceirizada. Salienta-se, ainda, que foram percebidas inconformidades na con-
servacao e no controle de tempo e temperatura dos alimentos preparados, bem como no
controle de vetores e pragas, sendo visualizada quantidade significativa de moscas no am-
biente. Isso posto, realizaram-se orientacdes sobre boas praticas, conforme RDC N° 216 de
2004, e solicitadas adequacgobes estruturais e processuais de trabalho. Conclusées: A partir
da vivéncia, verificou-se a contaminacao dos alimentos e da agua. Desse modo, infere-se a
importancia das acées de vigildncia em saude frente a esses segmentos, tanto em carater
investigatorio como educativo, haja vista que viabilizam a reducao de agravos a saude e o
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controle da cadeia produtiva alimentar.
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LICENCIAMENTO SANITARIO E MONITORAMENTO DE SERVICOS
DE HOSPEDAGEM EM SOBRAL (CE) - RELATO DE UM CENARIO POS
PANDEMICO
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A pandemia da COVID-19 gerou impactos multifacetados, abrangendo areas epidemio-
logicas, sociais, politicas e econémicas. O fechamento de empresas foi uma consequéncia
significativa, com dados indicando o encerramento de 716.372 negécios até junho de 2020.
Nesse periodo, o Sistema Unico de Sadde (SUS) priorizou o controle da doenga, resultando
na interrupcao do monitoramento de empresas pela Vigilancia Sanitaria (VISA). Essa inter-
rupcao levou a desatualizacdo de cadastros e ao vencimento de Licencas Sanitarias. Diante
desse cenario, a retomada econémica exigiu uma nova abordagem para garantir a seguranca
sanitaria, em setores com risco sanitario, como o de hospedagem. Objetivos da experién-
cia: O presente estudo teve como objetivo avaliar a qualidade dos servicos de hospedagem
no municipio de Sobral, verificando o cumprimento das legislagdes pertinentes, atualizando
cadastros e concedendo Licencas Sanitarias. Descricao da Experiéncia: Durante a retomada
econdmica, observou-se a necessidade de um novo monitoramento dos estabelecimentos
do ramo de hospedagem, classificados como de médio risco sanitario pela Instrucao Norma-
tiva-IN 66/20 da ANVISA. A acao de fiscalizagao buscou verificar a qualidade dos protocolos
sanitarios, atualizar o cadastro destes estabelecimentos e inspecionar aqueles que atuavam
sem licenciamento sanitario. Foi realizado um levantamento dos hotéis, pousadas e motéis,
conferindo a situacao cadastral de todos. As inspecdes desencadeadas do levantamento se
iniciaram em 03/10/23, com busca ativa de novos estabelecimentos. Foram inspecionados
34 hotéis, 06 pousadas e 09 motéis, sendo 46 para renovacao de Licenca Sanitaria e 08 para
concessao de Alvara Sanitario inicial. Durante a fiscalizacao, foram verificadas as legislacées
pertinentes, incluindo a aplicagao do instrumento de roteiro de inspecao. Principais resulta-
dos: Dos 49 estabelecimentos cadastrados, 47 estavam sem Alvara Sanitario vigente, e 02 es-
tavam com CNPJ baixado ou mudaram de municipio, ndo fazendo parte da acao. Resultados:
Dos 49 estabelecimentos inspecionados, 96,5% buscaram renovacdo de Licenca Sanitaria,
enquanto 03 (5,45%) solicitaram licenciamento inicial. Até 28/12/2024, 02 estabelecimentos
(3,64%) passaram por interdicdo e (30,91) 19 estabelecimentos foram licenciados, enquanto as
demais solicitaram prorrogacao de prazo para cumprimento de normas. Conclusdes: A acao
evidenciou a necessidade urgente de atualizacdo cadastral dos estabelecimentos monito-
rados pela VISA em Sobral. O desconhecimento das legislacées, especialmente sobre a im-
portancia do Alvara Sanitario e dos cuidados sanitarios nos servicos prestados, foi um fator
determinante. A fiscalizacdo demonstrou a eficacia das acdes legais e de monitoramento na
protecao e promog¢éao da saude da populacao, resultando em avancos significativos na quali-
dade dos servicos de hospedagem.
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PRECEPTORIA EM VIGILANCIA SANITARIA: PROCESSO DE ENSINO
APRENDIZAGEM NAS PRATICAS FARMACEUTICAS
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Metodologias ativas sdo estratégias de ensino que incentivam a aprendizagem de forma
autébnoma e participativa, por meio de problemas e situagdes reais. Na formacao do farma-
céutico se destaca a correlacao entre teoria e pratica, ressaltando a necessidade de uma vi-
sao integral do individuo e do meio que o cerca. A preceptoria € o acompanhamento para
académicos atuantes nos servicos de saude, que ajuda a formar profissionais mais habili-
tados para o Sistema Unico de Satde (SUS), promovendo uma pratica mais integrada, hu-
manizada e ética. Os preceptores sdo profissionais de salide responsaveis pela integracao
ensino-servico. Objetivos da experiéncia: Descrever a aplicacao de metodologias ativas de
ensino-aprendizagem no ambito da preceptoria em praticas farmacéuticas, com énfase nas
boas praticas sanitarias em farmacias e drogarias. Descricdo da experiéncia: Trata-se de um
relato de experiéncia referente a preceptoria desenvolvida junto a académicos do curso de
Farmacia, no contexto do estagio curricular obrigatorio supervisionado, realizado na Célu-
la de Vigilancia Sanitaria do municipio de Fortaleza (CEVISA) no periodo de 2021-2024. O
processo de preceptoria foi conduzido por profissionais farmacéuticos vinculados a Célula
e envolveu a participacao ativa dos discentes em atividades simuladas e interativas, funda-
mentadas nas normativas vigentes e nas boas praticas sanitarias em farmacias e drogarias.
Principais resultados: No periodo de 2021-2024, o quantitativo de académicos contemplados
pela preceptoria da CEVISA, sdo ao todo 55 alunos, distribuidos da seguinte forma no periodo
avaliado: 17 alunos (2021), 14 alunos (2022), 14 alunos (2023) e 10 alunos (2024). Como pratica
avaliativa, os académicos participaram de dinamicas que simulavam o funcionamento e as
boas praticas farmacéuticas, em conformidade com a legislacdo sanitaria. Foram considera-
dos critérios avaliativos a capacidade reflexiva e analise critica dos estudantes. Constatou-
-se um aumento substancial na percepcao dos discentes sobre a relevancia da atuacao do
farmacéutico dentro do estabelecimento de saiide, bem como na promocé&o da seguranca
sanitaria e na protecdo da saude coletiva. Ademais, ndo apenas viabilizou a internalizacao
dos conceitos relativos as boas praticas sanitarias no ambito das farmacias, mas também
proporcionou aos discentes oportunidades concretas para o desenvolvimento de habilida-
des técnicas e comportamentais essenciais para a atuagao profissional. Conclusées: As me-
todologias utilizadas na preceptoria foram efetivas, uma vez que se verificou o aprendizado
dos alunos sobre a tematica abordada, possibilitando o aprimoramento do profissional far-
macéutico quanto a aplicacdo das normas sanitarias no ambiente de trabalho. A utilizacao
dessa abordagem metodoldgica na preceptoria, configurou-se um instrumento valioso para
a formacao de farmacéuticos mais capacitados para garantir a adequada aplicacdo das nor-
mas sanitarias no ambiente de farmacias e drogarias, em consonancia com os principios do
SUS e com os preceitos éticos e legais da profissao.

Palavras-chave: VISA; preceptoria em VISA; praticas farmacéuticas.
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_ VIGILANCIA SANITARIA E EMPREENDEDORISMO:
AGOES DE INCENTIVO E EDUCACAO EM SAUDE RELACIONADAS A
SEGURANGA DOS ALIMENTOS

Eline Saraiva Silveira Araujo, Secretaria Municipal de Saude de Fortaleza
Marcondes Chaves Gomes, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza

Tereza Cristina Freitas do Nascimento, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
Raquel de Alencar Carvalho, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
Giampaolo Barbosa Codenotti, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza

Josete Malheiros Tavares, Coordenadoria de Vigilancia em Saude de Fortaleza

O empreendedorismo € a competéncia de gerenciar um negoécio com retorno positivo, es-
sencial para o desempenho econémico e social moderado pela inovacao. No contexto do
setor alimenticio, a seguranga sanitaria assume papel central na garantia da qualidade dos
produtos ofertados, prevenindo riscos a saude publica e promovendo a sustentacao dos em-
preendimentos. Compreendendo essa realidade, a Secretaria Municipal do Desenvolvimento
Econémico (SDE) de Fortaleza criou o projeto “Meu Carrinho Empreendedor”, uma iniciativa
que visa fomentar o microempreendedorismo por meio da distribuicdo gratuita de carrinhos
padronizados para a comercializacao de alimentos como batata frita, tapioca, pipoca e chur-
rasco. Paralelamente, a Vigilancia Sanitaria (VISA), tem desempenhado um papel ativo na
fiscalizacao e capacitacdo desses empreendedores, assegurando a adequacéao as normas hi-
giénico-sanitarias e mitigando potenciais riscos a saude dos consumidores. A educacao em
saude surge como um processo fundamental nesse cenario, promovendo a construcao de co-
nhecimentos que aumentam a autonomia dos trabalhadores na adocao de boas praticas de
manipulacdo de alimentos. Objetivos da experiéncia: Relatar a experiéncia de intervencoes
educativas promovidas pela VISA, em colaboracao com a SDE, no ambito do projeto Meu Car-
rinho Empreendedor. Descricdo da experiéncia: Trata-se de um relato de experiéncia embasa-
do nas atividades educativas realizadas com os empreendedores selecionados pelo projeto
em Fortaleza, no ano de 2024. As atividades consistiram na capacitacdo sobre Boas Praticas
de Manipulacao de Alimentos para o Comércio e Servicos de Alimentacdo, com abordagem
tedrico-pratica sobre higienizagdo, armazenamento, preparo e venda de alimentos de forma
segura e conforme as normas sanitarias vigentes. Foram realizadas 17 a¢oes educativas com
a participacao de 476 empreendedores. Os participantes foram divididos em segmentos de
atuacdo: 82 trabalhadores do comércio de churrasco, 166 vendedores de pipoca e batata frita,
37 comerciantes de tapioca, além de 191 empreendedores atuando de forma diversificada. As
acdes envolveram palestras expositivas, dinamicas educativas e distribuicdo de materiais
informativos elaborados conforme as diretrizes da ANVISA e do Ministério da Saude. Princi-
pais resultados: Observou-se uma receptividade positiva por parte dos empreendedores, os
quais relataram melhoria no entendimento sobre normas sanitarias e a importancia da higie-
nizagao adequada na prevengdo de doencgas transmitidas por alimentos (DTAs). Além disso,
foi possivel constatar uma significativa adesao as boas praticas de manipulacao, refletin-
do na maior confianca dos consumidores nos produtos ofertados. Durante as capacitagoes,
os principais desafios identificados foram a dificuldade inicial na compreensao de conceitos
técnicos e a resisténcia a mudanca de habitos tradicionais inadequados. No entanto, através
de estratégias pedagodgicas dinamicas e acessiveis, os participantes demonstraram progres-
siva aceitacdo e implementacao das diretrizes sanitarias no cotidiano laboral. Conclusbes:
As acoes educativas da Vigilancia Sanitaria em parceria com a SDE demonstraram impacto
positivo na promocao da seguranca alimentar e fortalecimento do microempreendedorismo.
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A implementacdo de boas praticas de manipulagcdo ndo apenas assegura a protecao a saude
publica, mas também amplia as oportunidades de sucesso dos empreendedores envolvidos
no projeto. Torna-se fundamental a continuidade dessas iniciativas e a expansao de progra-
mas educativos, garantindo que o setor alimenticio informal evolua com qualidade e segu-
ranca sanitaria. Dessa maneira, contribui-se ndo apenas promocao da saude coletiva, mas
também para a economia local.

Palavras-chave: vigilancia sanitaria; seguranca dos alimentos.
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VIGILANCIA SANITARIA NA PREVENGAO DE RISCOS SANITARIOS NO
COMERCIO AMBULANTE DE ALIMENTOS NOS EVENTOS DE MASSA EM
SAO GONGCALO DO AMARANTE, CEARA, 2024

Jaliana Holanda Nascimento dos Santos, SMS de Sao Goncalo do Amarante
Antdnia de Fatima Santos Mendes, SMS de Sao Goncalo do Amarante
Maria Cristina Sousa da Silva,SMS de Sao Goncalo do Amarante

José Edney Fraga do Nascimento, SMS de Sao Goncalo do Amarante

Ana Sabrina Martins Viana, SMS de Sao Goncalo do Amarante

Os eventos de massa (EM) sao atividades coletivas que acontecem dentro de um intervalo
de tempo determinado, em localizacao especifica e com uma grande concentragao ou fluxo
de pessoas (WHO, 2008). Incluem os eventos religiosos, esportivos e festas culturais (Brasil,
2016). Os EM sao atividades que aumentam os riscos para ocorréncias de surtos de doengas
transmitidas por alimentos (DTA) (Abubakar et al, 2012), devido a falta de infraestrutura e
servicos basicos, a exemplo do abastecimento de agua potavel, em relacdo aos alimentos
vendidos nas ruas (Sousa; Aguiar, 2019). A atuacao da Vigilancia Sanitaria (VISA) no comércio
ambulante de alimentos em EM, contribui para o controle e a minimizacao dos riscos sani-
tarios, prevenindo a ocorréncia de surtos de DTA (Brasil, 2016). No municipio de Sdo Goncalo
do Amarante (SGA) acontecem anualmente EM tradicionais que atraem uma concentragao
excepcional de pessoas, sendo de grande relevancia o desenvolvimento de agdes da VISA
municipal no comércio ambulante de alimentos a fim de prevenir riscos a saude. Objetivo:
Relatar as ac6es desenvolvidas pela VISA municipal para a prevencao de riscos sanitarios no
comeércio ambulante de alimentos durante os EM realizados em SGA, Ceara em 2024. Descri-
¢ao da Experiéncia: A experiéncia ocorreu em SGA no ano de 2024, durante os EM organizados
no municipio. As acoes foram desenvolvidas pelos fiscais de VISA municipal em parceria com
a Casa do Empreendedor. As atividades foram propostas para os vendedores ambulantes
cadastrados pela Casa do Empreendedor para trabalharem nos EM. Foram planejadas agdes
de VISA preconizadas pela RDC 656, de 24 de marco de 2022. Incluiram capacitacoes dire-
cionadas aos vendedores ambulantes ministradas pela VISA abordando os assuntos: nogoes
sobre contaminantes alimentares, DTA, boas praticas na manipulacao dos alimentos, nogoes
sobre rotulagem dos alimentos e higiene pessoal. Foram realizadas inspecoes sanitarias nas
barracas dos ambulantes para verificacao do atendimento a legislacao sanitaria, adotando
medidas de educacao e correcao das situagdes que poderiam causar riscos a saude. Também
foram distribuidos aos vendedores ambulantes kits contendo luvas, gorros, sacos de lixo e
panfletos com orientacées sobre as boas praticas nos servicos de alimentagao. Resultados:
A VISA atuou em oito EM: SGA Folia, Festa do Trabalhador, Festival Cultural do Grande Ser-
tao, Sao Joao, XXIlIl Festival Escargot e Frutos do Mar, Festejo de Nossa Senhora da Soledade,
Festa do Padroeiro e Festa do municipio. Foram realizadas capacitagcdes para um total de 163
ambulantes cadastrados nos EM SGA Folia e XXIll Festival Escargot e Frutos do Mar. A capaci-
tacdo de ambulantes é fundamental para assegurar a seguranca dos alimentos ofertados nas
barracas, sendo necessario a obrigatoriedade da participacdo dos mesmos para o cadastra-
mento nos EM (Sousa; Aguiar, 2019). As inspec¢des sanitarias contemplaram 100% dos even-
tos, totalizando 981 fiscalizag6es e 670 kits distribuidos. A presenca da fiscalizacdo da VISA
durante os EM possibilita assegurar o cumprimento dos requisitos sanitarios necessarios a
garantia de alimentos adequados ao consumo (Brasil, 2016). Conclusdes: As ag6es de VISA
realizadas no comércio ambulante de alimentos em EM contribuem para controlar e minimi-
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zar os riscos sanitarios associados a esse tipo de comércio, prevenindo a ocorréncia de surtos
de DTA. Recomenda-se a implantacao da obrigatoriedade de participacao dos vendedores
ambulantes nas capacitacdes realizadas pela VISA para cadastramento das barracas nos EM.
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VIGILANCIA SANITARIA NAS ESCOLAS: EXPERIENCIAS
COMPARTILHADAS NAS AREAS DE SERVICOS DE INTERESSE A SAUDE,
ALIMENTOS, MEDICAMENTOS, VETERINARIA E PRODUTOS QUIMICOS

Danielle Ferreira de Oliveira, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
Josete Malheiros Tavares, Coordenadoria de Vigilancia em Saude de Fortaleza
Lia Barros Lamboglia da Fonseca, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
Keyteanne Bezerra de Melo Costa, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
Ricardo Barros Leal Rocha, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza
Keyteanne Bezerra de Melo Costa, Célula de Vigilancia Sanitaria de Fortaleza

A Célula de Vigilancia Sanitaria (CEVISA) é a instancia municipal responsavel pela co-
ordenacao das a¢des de educacao em saude e mobilizacao social no ambito da Vigilancia
Sanitaria. O ambiente escolar caracteriza-se por sua dinamicidade, promovendo a aprendi-
zagem em multiplas dimensodes. Nesse contexto, as agoes educativas desenvolvidas nas es-
colas configuram-se como estratégias essenciais para a instrucao e a conscientizacdo do
publico acerca de questdes fundamentais para a promocao da saude. A Vigilancia Sanitaria
desempenha um papel fundamental na eliminacao, reducao ou prevencao de riscos a saude,
bem como na intervencao frente a problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, da
producao e circulacao de bens e da prestacao de servigos de interesse a saiide. No municipio
de Fortaleza, Estado do Cear3, as a¢des da Vigilancia Sanitaria (VISA) sao coordenadas pela
CEVISA, com a finalidade de proteger a saude da populagcdo por meio do controle sanitario
da producao e do consumo de produtos e servigos submetidos a sua fiscalizagdo. Objetivos
da experiéncia: O presente estudo tem como objetivo relatar a experiéncia das intervencodes
educativas promovidas pela Célula de Vigilancia Sanitaria em escolas municipais de For-
taleza. Descricao da experiéncia: Trata-se de um relato de experiéncia exitosa baseado nas
atividades realizadas pela Vigilancia Sanitaria em escolas municipais de Fortaleza no ano
de 2024. As acoes abrangeram diversas areas, incluindo as seguintes tematicas: Alimentos
seguros, Alimentos de origem animal, uso de “piercing”, tatuagem e servicos de embeleza-
mento, orientacdes sobre uso correto dos produtos cosméticos e saneantes e uso racional
de medicamentos. Principais resultados: Durante o ano de 2024, foram promovidas 92 acées
educativas destinadas aos estudantes em 60 escolas da rede municipal de ensino. Essas ini-
ciativas contemplaram 1693 estudantes distribuidos nas seguintes areas: saude: 645 estu-
dantes atendidos; alimentos: 336 estudantes beneficiados; medicamentos: 183 participantes;
alimentos de origem animal: 261 estudantes alcangados; produtos quimicos: 268 participan-
tes. As atividades pedagoégicas promoveram a disseminagcdo de conhecimentos sanitarios,
contribuindo significativamente para a formacao de habitos saudaveis entre os estudantes.
Os temas abordados foram bem recebidos pelo publico-alvo, gerando interesse e engaja-
mento na discussao sobre a importancia da vigilancia sanitaria. Conclusées: As intervencoes
educativas desenvolvidas nas escolas municipais de Fortaleza mostraram-se estratégicas e
eficazes para a promocao da saude e conscientizacao sanitaria. O impacto positivo das ati-
vidades reforga a necessidade de ampliacao e continuidade dessas iniciativas, consolidando
a educacgdo em sauide como um eixo estruturante das politicas publicas. Destaca-se, ainda, a
relevancia das parcerias institucionais, como a colaboracao entre a Secretaria Municipal da
Saude (SMS), por meio da CEVISA, e a Secretaria Municipal de Educacdo (SME). Tais iniciati-
vas devem ser fortalecidas e incentivadas, considerando a importancia da rede de cuidado
ao aluno e a necessidade de formacgéao de cidadaos mais conscientes sobre a prevencao de
riscos a saude.
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AVALIAGAO FiSICO-QUIMICA E MICROBIOLOGICA DE AGUAS
DESSALINIZADAS COMERCIALIZADAS ATRAVES DE CHAFARIZ
ELETRONICO NO MUNICiPIO DE RUSSAS-CE

Rafael Onilton de Oliveira Sales, Prefeitura Municipal de Russas
Ana Damares Gongalves da Silva, Prefeitura Municipal de Russas
Luzia Thaisy Silveira Sousa, Prefeitura Municipal de Russas

A qualidade de vida no semiarido brasileiro é diretamente influenciada pela disponibili-
dade de recursos naturais, como a agua. Ha uma necessidade urgente de implementar solu-
¢Oes alternativas de abastecimento para melhorar o acesso a agua potavel de qualidade. Tais
dificuldades tém impulsionado a busca por suporte tecnolégico que facilite o acesso a agua
para o consumo humano. Uma tecnologia amplamente utilizada é a dessalinizacdo de agua
de poco por osmose reversa. Essa tecnologia representa uma forte concorrente em relacao as
aguas minerais e as adicionadas de sais, ja regulamentada. Na cidade de Russas, essa moda-
lidade comercial tornou-se uma realidade, configurando-se como pontos de venda de agua
dessalinizada oriunda de agua de poco. Esses pontos comerciais sdo responsaveis por arma-
zenar, distribuir e comercializar agua potavel natural para consumo humano, provenientes
de solucdes alternativas coletivas por meio de chafarizes eletrénicos. O Chafariz eletrénico
opera por meio de um sistema moedeiro, que aciona a dispersao de agua conforme os valores
inseridos (de R$0,25 até R$2,00), de acordo com a programacao estabelecida (Junior; Janior,
2023). Agua € um alimento e, devido a rapidez, facilidade e acessibilidade desse modelo co-
mercial, ha um alto risco de contaminacéao e transmissdo de doencgas. Dessa forma é funda-
mental adotar cuidados rigorosos em todas as etapas: captacao, transporte, armazenamento
e revenda (Junior; Junior, 2023). O objetivo da pesquisa foi avaliar as condi¢des fisico-quimica
e microbioldgica das aguas dessalinizadas de pocos comercializados no municipio de Russas.
Inicialmente, a equipe de Vigilancia Sanitaria e Ambiental de Russas realizou mapeamento
para identificacao dos locais onde ocorre o tratamento da agua. Em seguida, foram coletadas
amostras e enviadas ao Laboratério Central do Ceara - Lacen, para as analises fisico-quimica
e microbioldgica. A importancia desse monitoramento é devido ao grande volume de agua
dessalinizada comercializada, que atinge uma média de 800m3 e é distribuido tanto na sede
quanto em algumas localidades da zona rural do municipio. Entre os meses de outubro e
dezembro de 2024, foram coletadas amostras em seis dessalinizadores, sendo trés situados
na zona urbana e trés situados na zona rural. Em cada amostra, analisaram-se os seguintes
parametros: cloro, pH, coliformes totais, Escherichia coli, cor aparente e turbidez, conforme
protocolo adotado pelo Lacen com base na Portaria GM/MS N° 888, de 4 de maio de 2021. Os
resultados indicam que nenhuma amostra apresentou residuo de cloro. O pH variou entre 6,8
a 7,2. 0 padrao de cor Aparente mostrou-se satisfatorio em todas as amostras, o resultado de
5 uT, dentro do Valor Maximo Permitido (VMP) de 15 uT. A turbidez também apresentou resul-
tados satisfatoérios, variando entre 0,2 a 0,4 uT. Entretanto, nos ensaios microbioldgicos, duas
amostras testaram positivo para E. coli,, quando o valor de referéncia é auséncia em 100mL.
Em suma, quatro dos equipamentos analisados (66,66%) foram considerados satisfatérios em
termos de potabilidade de agua, enquanto dois equipamentos (33,34%) apresentaram laudo
insatisfatorio. Esse resultado € preocupante, uma vez que os dessalinizadores contaminados
representam 67,5% do volume produzido, equivalente a aproximadamente 540 m3 de agua,
o que corresponde a cerca de 27.000 garrafoes de 20L. Além disso, observou-se ainda a ine-
xisténcia de um programa de qualidade voltado para os equipamentos, ambiente, moveis e
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utensilios. Também ndo ha monitoramento regular da qualidade da agua por meio de con-
trole laboratorial na frequéncia exigida pela Portaria vigente, nem plano de manutencao pre-
ventiva dos equipamentos. Essa contaminacao pode desencadear uma série de problemas de
saude publica, desde um desconforto gastrintestinal até doencas graves do trato digestivo,
urinario, gastroenterites severas, podendo evoluir, em casos extremos, para infec¢des por ce-
pas enterohemorragicas de E. coli. Conclui-se que, diante dos resultados obtidos, do alto vo-
lume de agua dessalinizada comercializada, das implicagdes para a saude publica, do baixo
custo para a populacao e da acessibilidade dos pontos de venda, torna-se imprescindivel a
regulacao dessa atividade. Dessa forma, as Vigilancias Sanitarias municipais poderao atuar
legalmente, fundamentadas em bases juridicas e técnicas, e desenvolver a¢oes voltadas para
a regularizacao da atividade comercial.

y Xy



8° Semindrio
Estadual

de Vigilancia
nem Saude

Vigilancia Ambiental
e Saude do Trabalhador

CEARA

EscoLrA pe SAUDE
GOVERNO DO ESTADO

PUBLICA po CEARA

|




AGAO INTERSETORIAL NO COMBATE AO TRABALHO INFANTIL: UMA
EXPERIENCIA EXITOSA DO CENTRO DE REFERENCIA EM SAUDE DO
TRABALHADOR DO MUNICIPIO DE CAUCAIA

Estrella Oliveira Pinheiro Gurgel, Cerest Caucaia

Teresa Cristina de Freitas, Cerest Caucaia

Mauro Sergio Silva Freire, Cerest Caucaia

Alexsandra Silva The Lessa, Cerest Caucaia

Edileuza Nascimento Bezerra, Cerest Caucaia

Francisco das Chagas Dourado de Barros, Vigilancia em Saude

O Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST) do municipio de Caucaia de-
sempenha um papel fundamental na promocao da saude e na protecao dos direitos dos tra-
balhadores, incluindo a prevencao e o enfrentamento do trabalho infantil. O trabalho infan-
til representa uma violacao dos direitos humanos e um grave problema de saude publica,
necessitando de acdes coletivas nas trés esferas de governo (Brasil, 2023). O trabalho pre-
coce expoe criancas e adolescentes a riscos fisicos, psicologicos e sociais, comprometendo
seu desenvolvimento. O trabalho infantil se configura como uma das principais violagdes
aos direitos fundamentais de criancas e adolescentes, uma vez que retira destas o direito
de usufruir de uma infancia digna, de acordo com a peculiar condicdo de pessoas em desen-
volvimento (Cabral; Reis, 2022). Nesse contexto, o CEREST atua de forma intersetorial, em
parceria com diversas institui¢oes, para identificar, notificar e combater essa grave violacao
de direitos. Por meio de acdes educativas, capacitagdo de profissionais e articulacdo com a
rede de protecao como o Centro de Referéncia Especializado e Assisténcia Social (CREAS),
o CEREST contribui para a erradicacao do trabalho infantil. Diante do exposto, o estudo se
justifica pela necessidade de fortalecer a parceria entre o CEREST e as redes de protecao
sociais como o CREAS, promovendo a identificacao, notificacdo e encaminhamento dos ca-
sos de trabalho infantil. Objetivos: Identificar os casos de trabalho infantil no municipio de
Caucaia. Descricao da Experiéncia: A experiéncia consistiu na realizagcado de visitas técnicas
a 2* CREAS do municipio de Caucaia, sendo identificado trabalhos infantis no bairro Jurema
e na regido do Centro. Essas visitas ocorreram no periodo de novembro de 2024 e tiveram
como principal objetivo a avaliacao de prontuarios de criancas e adolescentes em situacao
de vulnerabilidade, com foco na identificacdo de possiveis casos de trabalho infantil. Durante
esse periodo, foram analisados 37 prontuarios familiares e verificados os registros, historicos
de atendimento e eventuais indicios de trabalho precoce. Resultados: Durante a analise dos
prontuarios foram identificadas 72 criangas em situacao de vulnerabilidade associada ao tra-
balho infantil, acompanhadas através de denuncias, encaminhada do Ministério Publico em
abordagem social. Dentre esses casos identificados, 68 criancas foram notificadas no SINAN
até o momento, permitindo o registro oficial e o encaminhamento adequado para as politicas
publicas de protecao. Além da identificacdo individual dos casos a experiéncia possibilitou
o mapeamento das areas de risco, permitindo uma compreensao mais detalhada dos terri-
térios com maior incidéncia de trabalho infantil. Na area de abrangéncia do CREAS Jurema, o
bairro com maior nimero de casos foi o Sdo Miguel com 25 (36,7%) criancas notificadas e na
area de abrangéncia do CREAS Centro, o bairro com maior incidéncia foi o Parque Leblon com
16 casos (23,5%). Conclusao: A experiéncia reforcou a importancia do trabalho intersetorial
na identificagao e enfrentamento do trabalho infantil, evidenciando a necessidade de inten-
sificacdo dasacdes de prevencao, fiscalizagdo e acompanhamento dos territérios mais vul-
neraveis. Ao longo desta pesquisa, foi possivel identificar que, embora avancos tenham sido



alcancados por meio de politicas publicas e iniciativas sociais, ainda ha um longo caminho a
percorrer para garantir que todas as criangas possam desfrutar plenamente de seus direitos.
A partir dessas informagoes, torna-se possivel o desenvolvimento de estratégias mais efi-
cazes e direcionadas para a protecao dos direitos das criancas e adolescentes do municipio.
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A IMPORTANCIA DO VIGIAGUA NA PROMOGAO DE SAUDE E
PREVENGAO DE DOENGAS DE VEICULAGAO HiDRICA

Lia Luma Prado, Vigilancia Em Saude

John Lennon Silva do Nascimento, Vigilancia ambiental
Adriana Alves de Lima, Vigilancia Ambiental de Sobral
Suely Torquato Ribeiro, Vigilancia ambiental

Mariana Albuquerque Melo, Vigilancia em Saude

José Markson Sousa de Lima, Vigilancia ambiental de Sobral

A agua, elemento vital para a existéncia humana, desempenha um papel crucial em diver-
sas atividades, desde o consumo diario até a producao agricola e industrial. O Programa de
Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Vigiagua) desempenha um papel
crucial na protecao da sauide da populacao, especialmente aquelas assistidas pela vigilancia
ambiental. Suas ac6es abrangem desde o monitoramento da qualidade da agua até a imple-
mentacdo de medidas preventivas e corretivas, visando garantir o acesso a agua segura para
todos. A garantia da saude e do desenvolvimento depende intrinsecamente da qualidade da
agua, que deve ser rigorosamente monitorada por meio de analises regulares. Essas analises
sdo essenciais para identificar e prevenir contaminagdes quimicas e bioldgicas, assegurando
que a agua potavel esteja livre de microrganismos patogénicos e bactérias indicadoras de
contaminacao fecal, como a Escherichia coli. A avaliacao da qualidade da agua abrange uma
série de procedimentos técnicos, padronizados por érgaos reguladores como o Ministério da
Saude e a ANVISA, que visam determinar sua adequacao para diversos usos, incluindo consu-
mo humano, preservagao da vida aquatica, recreacao e agricultura. Dentre os principais pa-
ra@metros analisados, destacam-se: Parametros fisicos (pH, turbidez, cor e odor), Parametros
quimicos: (presenca de metais pesados, pesticidas, nitratos, fosfatos e outras substancias
toxicas) e Parametros microbioldgicos (presenca de bactérias, virus e outros microrganismos
patogénicos). A agua contaminada pode causar uma série de problemas, incluindo doencas
como colera, hepatite e diarréia, além de danos ao meio ambiente, como a morte de peixes
e a contaminacao do solo. Objetivo da experiéncia: Descrever agoes realizadas pela equipe
da Vigildncia em Saude Ambiental (VISAM) do municipio de Sobral-CE, na realizacdo das
coletas da agua que compreendem o programa Vigiagua. Descricdo da Experiéncia: Sema-
nalmente a equipe da Vigilancia em Saude Ambiental realiza coletas amostrais de agua em
diversos pontos do municipio. S3o realizadas ao todo 53 coletas mensais divididas em rotas
que compreendem a sede e as localidades de Jaibaras, Bonfim e Jordao. Sao monitorados os
sistemas de abastecimentos com agua tratada, bem como as cisternas e pocos. As amostras
sao manipuladas conforme a Portaria GM/MS no 888, de 4 de maio de 2021in locu para evitar
contaminacgoes e posteriormente sao armazenadas em caixas térmicas com baterias térmi-
cas para manter sua temperatura. Durante as coletas, sao analisados ainda no local se ha a
presenca de cloro na saida dos pontos com abastecimento tratado com o auxilio PoliControl
e DPD1 IG. Todas as amostras coletadas e armazenadas sao enviadas no mesmo dia ao LA-
CEN/CE (Laboratoério Central de Saude Publica do Ceara), onde sao analisados os parametros
fisico-quimicos de Cor, turbidez, flior, além de presenca de patégenos como coliformes totais
e E, coli. que indicam contaminacao fecal e riscos a saude, que sdo obtidos através da anali-
se microbioldgica. Conclusao: O trabalho minucioso garante a populacdo o fornecimento de
agua de qualidade e fortalece as politicas publicas. Quando as analises indicam alteragdes, a
vigilancia em saude atua para corrigir problemas no tratamento da agua. Ao garantir a quali-
dade da agua, a vigilancia ambiental contribui para a prevencao de doencas de transmissao
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hidrica, visto que a ingestao de agua contaminada pode causar graves doengas como a diar-
reia, hepatite A e colera, evitando riscos a saude da populacgao, principalmente criancas, ido-
sos e pessoas com sistema imunoloégico fragilizado, tornando a analise da agua fundamental
para proteger a sauide e assegurar a qualidade de vida da populacéo.
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IMPLANTAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE DE RISCOS ASSOCIADOS AOS
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O municipio de Caucaia, localizado no estado do Ceara, anualmente decreta situacao de
emergéncia para estiagem, também possui areas mapeadas para eventos adversos, como
enchentes, inundagdes e movimentos de massa. Esses desastres impactam diretamente a
saude da populacao, exigindo uma resposta estruturada e eficaz. Diante desse cenario, em
conformidade com a Portaria GM/MS No 4.185, de 1o de dezembro de 2022, foi efetivado o
Programa Nacional de Vigilancia em Saude dos Riscos Associados aos Desastres (VIGIDE-
SASTRES) no municipio. O objetivo é mitigar os impactos dos desastres sobre a saide da
populacéao e fortalecer a capacidade de resposta local, oferecendo a integracao entre diver-
sos orgaos e setores. Objetivos: A implantacao do VIGIDESASTRES pretende estabelecer um
sistema de vigilancia em saide ambiental em parceria com a Defesa Civil que permita a iden-
tificacao de riscos, o monitoramento de areas vulneraveis e a implementacgao de estratégias
de prevencao e resposta. Descricao da experiéncia: A adesao oficial ao programa ocorreu em
12 de setembro de 2024, por meio da assinatura do Termo de Compromisso de Implantacao
do VIGIDESASTRES. O primeiro encontro oficial com os atores envolvidos foi realizado em 26
de setembro de 2024, reunindo representantes da Secretaria Municipal de Saude (Vigilan-
cia Epidemioldgica, Vigilancia Sanitaria e Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador -
CEREST), outros orgaos da prefeitura como: Instituto do Meio Ambiente de Caucaia - IMAQ),
Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social e Trabalho - SDST, Coordenadoria da Area
Descentralizada de Saude de Caucaia - ADS, Secretaria Municipal de Seguranca Publica -
SSP e Secretaria de Saude Indigena - SESAI, entre outros. Durante as reunioes iniciais, foram
apresentadas as diretrizes do programa e discutidas as adaptacoes necessarias ao contexto
local. Além disso, realizou-se um diagndstico situacional, com a revisdo dos desastres ocor-
ridos nos ultimos quatro anos e a identificacao das areas de maior vulnerabilidade. Um dos
principais resultados dessas discussoes foi a definicdo da necessidade de um monitoramento
continuo das areas de risco e a atualizacao constante dos dados. Como estratégia para forta-
lecer a gestao do programa, foi criado o Painel VIGIDESASTRES, uma tecnologia digital com-
posta por cinco telas: (1) introducdo ao programa e sua relevancia para a saude publica, (2)
mapeamento das 31areas de risco identificadas pelo Servico Geolégico do Brasil (CPRM), com
destaque para dez areas prioritarias para inundacao, (3) lista de 6rgaos acionaveis em caso
de desastres, (4) repositdrio de documentos e arquivos relevantes e (5) acesso a informacoes
estaduais e nacionais para apoio a gestdo de desastres. Resultados: Os principais avancos
obtidos até o momento incluem a criagdo do grupo técnico do programa VIGIDESASTRES,
formado por representantes das instituicdes envolvidas; Desenvolvimento do Painel VIGIDE-
SASTRES, que centraliza informagdes essenciais para a gestdo dos desastres; Identificacado e
priorizacao das areas de maior risco no municipio, permitindo um planejamento mais eficaz
das agoes de prevencao e resposta; Criagao do plano multirrisco de preparacao e respos-
tas aos desastres. Conclusao: A implantacao do VIGIDESASTRES em Caucaia representa um
avanco significativo na gestao dos riscos ambientais e na protecado da saude da populacao. A
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integracao entre os diferentes setores do governo municipal e estadual, aliada ao uso de tec-
nologias para monitoramento e resposta, fortalece a capacidade de prevencao e mitigacao
dos impactos dos desastres. A continuidade do programa e a ampliacao das estratégias de
capacitacao e monitoramento sdo fundamentais para garantir sua efetividade a longo prazo.
Assim, Caucaia se torna um exemplo de compromisso com a seguranca da populacao frente
a eventos adversos, consolidando a vigilancia em saude ambiental como um instrumento
essencial para a gestao de riscos e desastres no municipio juntamente com os outros érgaos.
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A subnotificacdo de doencas e agravos relacionados ao trabalho é um problema signifi-
cativo no Brasil, impactando diretamente a formulacao de politicas publicas e a protecao
da saude dos trabalhadores. Estudos recentes indicam uma discrepancia significativa entre
0s casos reais e os oficialmente registrados (Lima, 2021). No ano de 2022, por exemplo, o Mi-
nistério publico do trabalho destacou a elevada subnotificacao de acidentes e doencas ocu-
pacionais no pais, enfatizando a necessidade de maior conscientizacao e cumprimento das
obrigacdes de notificacdo por parte das empresas (Brasil, 2022). Diversos fatores contribuem
para essa subnotificacao, incluindo a falta de capacitacao dos profissionais de satide na iden-
tificacdo e registro adequado dos agravos relacionados ao trabalho, além das barreiras bu-
rocraticas e o desconhecimento por parte dos empregadores e trabalhadores sobre a impor-
tancia da notificacao (Lima, 2021). Objetivos: O objetivo da pesquisa foi relatar a experiéncia
da implantacdo do Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST) no municipio
de Caucaia-CE e os efeitos de suas acdes sobre as notificacdes compulsdrias de acidentes
relacionados ao trabalho. O referido CEREST foi habilitado em dezembro de 2023 e obteve
inicio de suas atividades em maio de 2024. Descricao da Experiéncia: Trata-se de um estudo
do tipo relato de experiéncia ocorrido na cidade de Caucaia-CE no ano de 2024. Para a cons-
trucao do relato foram utilizadas as a¢des realizadas pelo CEREST, bem como o quantitativo
de notificagdes relacionadas a acidente de trabalho, comparando os anos de 2023 e 2024.
Os valores sobre as notificagdes foram extraidos do Sistema de Informacao sobre Agravo de
Notificacdo (SINAN) e tabulados pelo Tabwin. Em relagdo as a¢des realizadas pelo CEREST,
podemos destacar a parceria com uma clinica de fisioterapia local e com o Hospital Municipal
de Caucaia, nos quais foi realizada a busca de pacientes que sofreram acidente de trabalho e
que nao haviam sido notificados anteriormente. Além disso, foi realizada uma parceria com
o as Unidades Basicas de Saude para realizacdo de capacitagdes com os profissionais de
saude para identificacdo e preenchimento correto da ficha de notificacdo de doencas e agra-
vos relacionados ao trabalho. Principais Resultados: A implantacao do CEREST e as agdes de
parcerias locais levaram a um salto no numero de notificagdes quando comparamos o ano
anterior a implantacao do CEREST e o ano subsequente. No ano de 2023 foram realizadas 111
notificacdes de acidente de trabalho, enquanto 2024 foram 186, o que representa um aumen-
to de 67,5% no numero total de notificacoes. De acordo com o Ministério da Saude (2020), o
desconhecimento de muitos trabalhadores sobre a Politica de Saude do Trabalhador e da
vigilancia é um dos fatores que contribui para a subnotificacao dos acidentes relacionados
ao trabalho no Sinan. Em um estudo realizado por Medina (2016), o autor destaca fatores que
contribuem para essa subnotificagdo, como as incertezas dos profissionais quanto a identi-
ficacao do agravo, a falta de clareza sobre as responsabilidades de cada membro da equipe
na deteccdo e notificacao, a pouca integracao no trabalho em equipe e a baixa valoriza-
¢cao do processo de notificacao por parte de alguns profissionais, muitas vezes associada ao
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desconhecimento da sua relevancia. Essa subnotificacdo € um desafio persistente no Brasil,
comprometendo a saude dos trabalhadores e a eficacia das politicas publicas de prevencao.
Conclusao: Portanto, a implantacao do CEREST no municipio de Caucaia-CE, juntamente com
as agoes de capacitacao e parcerias locais, demonstrou um impacto positivo na melhoria da
notificacdo compulsoéria de acidentes de trabalho. O aumento de 675% no niumero de noti-
ficag6es entre 2023 e 2024 reflete um avanco significativo na identificagao e no registro dos
agravos ocupacionais, contribuindo para um panorama mais realista sobre a saude do tra-
balhador na regido. Esses resultados destacam a importancia de iniciativas que promovam
a conscientizacao e a capacitacao de profissionais de saude, além de fortalecer a integracao
entre as unidades de saude e os servicos de referéncia. Embora a subnotificacdo ainda seja
um desafio, os dados obtidos indicam que a continuidade dessas a¢cdes podera fornecer sub-
sidios fundamentais para o aprimoramento das politicas de saude na regido.
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A Vigilancia em Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (VISAT) lida com um grande vo-
lume de informacgodes e dados epidemiolégicos que sdo gerados a partir do preenchimento
das fichas de notificacdo compulséria e armazenadas no Sistema Nacional de Agravos de
Notificacdo (SINAN). A nota técnica no 2/2024 da Coordenacgao Geral de Vigilancia em Saude
do Trabalhador (CGSAT/Ministério da Saude) e o Plano Estadual de Salide do Cear3, estabe-
lece os indicadores a serem analisados e monitorados pelos equipamentos que atuam no
campo de saude do trabalhador e da trabalhadora. Durante a vivéncia no Centro Estadual
de Referéncia em Saude do Trabalhador e da Trabalhadora do Estado do Ceara (CEREST/CE)
foi perceptivel a incompletude de dados, a existéncia de municipios silenciosos e falta de
integracao entre os sistemas de informacao, o que dificulta o estabelecimento do perfil de
morbidade da populacao trabalhadora do Estado do Ceara. Diante disso a residéncia multi-
profissional em atencao integral a saude do trabalhador e da trabalhadora, com apoio da su-
pervisao geral e preceptoria de campo, desenvolveu ao longo do ano de 2024 a atividade de
coleta de dados no SINAN, para construcao de infografico informativo de Doencas e Agravos
Relacionados ao Trabalho (DART). Tal atividade traz o destaque e importancia da Analise da
Situacao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (ASSTT) nos servicos e territérios, além
de suscitar o debate sobre as lacunas existentes nos sistemas de informacao. Objetivos da
experiéncia: A atividade teve como objetivos fomentar o monitoramento de DART s e sim-
plificar a visualizacao de dados epidemiolégicos sobre o impacto do trabalho na saude de
trabalhadores e trabalhadoras do Estado do Ceara, com base em sua regionalizacao, obtidos
no SINAN. Descricao da experiéncia: A atividade foi desenvolvida durante todo o ano de 2024,
por quadrimestre, sendo iniciada no més de maio e finalizada em fevereiro de 2025. Os da-
dos do SINAN foram tabulados através do programa TABWIN e as variaveis coletadas foram:
total de notificacdes de DART, notificagdes por COADS e municipio, ocupacoes, situagdo do
mercado de trabalho, sexo, escolaridade, raca-cor, faixa etaria e emissao de CAT por DART.
Os responsaveis pela atividade foram os residentes da equipe composta por profissionais de
enfermagem, fisioterapia, fonoaudiologia, psicologia e servico social. Principais resultados: O
produto final com as variaveis coletadas foi organizada e produzida em uma apresentagao
na plataforma CANVA® e apresentada pelos residentes ao corpo de técnicos do CEREST/CE,
durante os matriciamentos dos CERESTSs regionais e em reunides ampliadas da Rede Estadual
de Atencao Integral a Saude do(a) Trabalhador(a) (RENAST/CE). A cada quadrimestre era cria-
da uma nova apresentacao com a participacao dos técnicos e gestores, responsaveis pelas
decisdes a serem tomadas desde a elaboracdo do instrumento até a fase de analise, tornan-
do-se fundamental para a qualidade do processo de monitoramento da VISAT Conclusdes: A
tecnologia educacional em formato de infografico foi bem recepcionada pelos profissionais
ao longo das apresentacgoes realizadas, permitindo de forma acessivel e interativa, a propo-
sicdo de intervengdes nos municipios silenciosos e que apresentam elevados registros de
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DART, apontando, quando necessario, aspectos de maior interesse para uma dada realidade.
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As Doencas e Agravos Relacionados ao Trabalho (DARTSs) por sua relevancia para a saude
publica, demandam uma vigilancia ativa para a promocao da saude do trabalhador. Contudo,
a subnotificacdo compromete a obtencdo de dados, dificultando a prevencao e formulacgao
de politicas publicas relativas a protecao dos trabalhadores (Brasil, 2022). Nesse contexto, o
Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador e Sailde Ambiental (Ceresta), por meio do mo-
nitoramento quadrimestral dos indicadores identificou a necessidade de sensibilizar os pro-
fissionais de saude do municipio sede, Limoeiro do Norte, sobre a importancia da notificacao
das DARTs, em especial das Doencas Relacionadas ao Trabalho, as menos notificadas. Como
estratégia, realizou-se uma oficina visando capacitar os profissionais sobre o tema, reforcar a
obrigatoriedade da notificagdo no Sistema de Informacgao de Agravos de Notificacao (SINAN),
para fortalecer a vigilédncia em satide do trabalhador (VISAT) e melhorar os indicadores. Nesse
sentido, construir, assim, um cenario mais seguro e saudavel para os trabalhadores do mu-
nicipio. Objetivo: Sensibilizar e capacitar os profissionais dos servicos de saude de Limoeiro
do Norte quanto a importancia da notificacdo das DARTSs, fortalecendo a VISAT. Descri¢cdo da
experiéncia: A Oficina sobre DARTSs foi realizada no Centro Vocacional Tecnolégico de Limo-
eiro do Norte, em 19/9/2024, de 8h as 17h. Teve como publico-alvo profissionais da Secretaria
Municipal da Saude (SMS), Atencao Primaria em Saude (APS), Centro de Atencdo Psicossocial
(CAPS), hospitais, equipe multiprofissional (eMulti), residentes multiprofissionais da Escola
de Saude Publica do Ceara (ESP) e Superintendéncia de Saude, inscritos via link no google
forms. A articulacao deu-se por reunido entre equipes do Ceresta e SMS. Iniciou-se a pro-
gramacao com uma dinamica em alusdo ao Setembro Amarelo, conduzida por um psicélogo
do CAPS. Depois, os participantes responderam a um pré-teste com 5 questdes de DARTSs,
acessadas em um QR Code, seguindo-se uma exposicao dialogada sobre a tematica. A tarde,
os participantes, em grupos aleatdrios, discutiram estudos de caso sobre as DARTs: Transtor-
no Mental, Cancer, Les6es por Esforcos Repetitivos e Doengas Osteomusculares (LER/DORT),
Dermatoses Ocupacionais e Intoxicacées Exdgenas - selecionadas como menos notificadas
no territério. Ao final, cada grupo apresentou suas reflexdes aos demais participantes, e de-
pois aplicou-se um pds-teste. Destaca-se que o evento ofertou aos participantes um cof-
fee break e almoco, garantindo um ambiente acolhedor e propicio a troca de experiéncias.
Principais resultados: A Oficina contou com 49 inscritos. Do total, 36,7% eram da APS, 14,3%
gerentes da APS, 14,3% residentes da ESP, 12,2% do Ceresta, 8,2% de hospitais, 4,1% da eMul-
ti e 4,1% da SRLES. Estiveram presentes 52 pessoas, das quais 45 responderam ao pré-teste
e 38 ao pos-teste, com bom desempenho nas avaliacées. No SINAN, ja no monitoramento
do terceiro quadrimestre de 2024 observou-se uma notificacdo de Dermatose Ocupacional,
uma de Transtorno Mental Relacionado ao Trabalho e uma de LER/DORT. Salienta-se que em
2023 as notificagoes dessas DARTs foram negativas. Esse incremento sugere um engajamento
dos participantes e indica que a oficina contribuiu para a ampliacdao do conhecimento sobre
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DARTs e importancia das notificacées. Conclusdes: A estratégia de uma oficina sobre DARTs
mostrou-se eficaz para aprimorar a notificacao desses agravos em Limoeiro do Norte. A me-
lhoria observada evidencia a relevancia da educagcdo permanente como ferramenta essencial
para fortalecer a VISAT. A experiéncia reforca a necessidade de investimentos na capacitacao
dos profissionais, promovendo a qualificacdo das informacgdes e subsidiando a¢des preventi-
vas mais efetivas. Essas iniciativas devem ser ampliadas e replicadas, contribuindo para um
sistema de vigilancia mais eficiente e integrado as demandas do territério.
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QUALIFICAQI\O DA NOTIFICAQZ\O DE ACIDENTES DE TRABALHO POR
MEIO DA BUSCA ATIVA EM UM HOSPITAL SECUNDARIO DE FORTALEZA

Andressa Lima Alves, FAGIFOR
Tailany Angelo dos Santos Zornitta, FAGIFOR

O acidente de trabalho caracteriza-se como um evento imprevisivel, decorrente de causas
nao naturais, que interfere na atividade profissional, podendo envolver acidentes, violén-
cias ou lesdes. Pode ocorrer no ambiente de trabalho, durante a execugao das fungdes ou a
servico do empregador, resultando em danos a saude, como lesdes, reducao da capacidade
laboral ou até dbito. A subnotificacao desses acidentes é uma preocupacdo importante, pois
compromete a identificacao e a prevencao eficaz de riscos no ambiente de trabalho. Em um
hospital de perfil secundario que atende urgéncia e emergéncia 24h, a alta demanda assis-
tencial e o desconhecimento dos protocolos de notificagdo contribuem para a subnotificacao
desses eventos. Diante aos desafios encontrados, foi implantada a estratégia de busca ativa
nos atendimentos de emergéncia, visando aumentar a notificacao de acidentes de trabalho e
fortalecer a vigilancia em saldde do trabalhador. Objetivos da Experiéncia: Aprimorar a noti-
ficacdo de acidentes de trabalho no hospital por meio da busca ativa, garantindo maior ras-
treabilidade e qualidade nas informacoées. Descricao da Experiéncia: A experiéncia foi condu-
zida entre abril e dezembro de 2024 em um hospital secundario de perfil traumatolégico em
Fortaleza-CE. Devido ao perfil da unidade, ha um grande nimero de vitimas de acidentes de
trabalho, porém foi identificada uma lacuna na notificacdo desses eventos, comprometendo
a vigilancia desses casos. Para qualificar o processo de notificacao, foi implementada uma
estratégia intersetorial envolvendo profissionais do Servico de Controle de Infeccao Hospi-
talar (SCIH), Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar (VEH) e equipe assistencial. As principais
acoes incluiram: Padronizagao do fluxo de notificacdo de acidentes de trabalho; Treinamen-
tos presenciais e disseminacao de materiais educativos; Implementacao de planilhas online
compartilhadas entre o VEH e o setor de acolhimento. Busca ativa em registros de atendi-
mento e visitas in loco para identificacao de acidentes nao notificados. Reunides periddicas
com setores estratégicos para analise dos indicadores. Principais Resultados: A estratégia de
compartilhamento das informagdes por meio de uma planilha online entre o setor de aco-
lhimento e a VEH resultou em um aumento expressivo no nimero de notificacées. Antes da
iniciativa, registravam-se, em média, apenas 6 (seis) notificacdes mensais. Com a implemen-
tacdo das acoes, esse numero saltou para uma média de 95 notificacoes/més, representando
um incremento de 94%. Esse avanco refletiu com impacto a melhoria no fluxo de deteccao de
casos que anteriormente passavam despercebidos. A reducdo da subnotificacao fortaleceu
a articulacao entre o hospital e a Vigilancia em Saude do Trabalhador do Estado e Municipio.
Conclusao: A implantacao da busca ativa como estratégia para qualificar a notificacdo de
acidentes de trabalho demonstrou-se eficaz para reduzir a subnotificagao e fortalecer a vigi-
lancia em saude do trabalhador. O aumento significativo no nimero de notificacoes reflete a
importancia de acoes estruturadas, intersetoriais e tecnolégicas para melhorar a identifica-
cao e o registro desses eventos. A padronizacao dos fluxos e a capacitagao dos profissionais
foram fundamentais para otimizar o monitoramento e garantir maior rastreabilidade dos ca-
sos. Dessa forma, recomenda-se a continuidade e expansao da estratégia, tornando possivel
a consolidacao de um sistema de notificacao eficiente.
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RELATO DE EXPERIENCIA: EDUCAGCAO PERMANENTE EM SAUDE
COMO ESTRATEGIA DE FORTALECIMENTO VIGILANCIA EM SAUDE
DO(A) TRABALHADOR(A) NAS INVESTIGAGOES DAS DOENGCAS
RELACIONADAS AO TRABALHO

Francilete Viana Gomes, Escola de Saude Publica do Ceara

Andréa do Nascimento Serpa Rodrigues, Escola de Saude Publica do Ceara
Elis Regina Vasconcelos Farias, Escola de Salide Publica do Ceara
Katherine Alves Silva, Escola de Saude Publica do Ceara

Erica de Oliveira Nicolau, Escola de Satide Pdblica do Ceara

A Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT) tem como prin-
cipais objetivos o desenvolvimento da atencao integral a saide do trabalhador, com énfase
na Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT) (Brasil, 2012). Compreende principalmente a
realizacdo das atividades de vigilancia e investigacdo epidemioldgica e dos ambientes de
trabalho, que proporcionam o conhecimento e a deteccdo de mudancas nos fatores deter-
minantes e condicionantes da saude individual e coletiva dos(as) trabalhadores(as). A ava-
liacdo das circunstancias da ocorréncia da doenca ou agravo e a notificacdo compulsoéria
estabelecida pela Portaria de Consolidacao no 4, de 28 de setembro de 2017, do Ministério da
Saude, ap6s a confirmacao da relacao com o trabalho, também é uma atividade prioritaria
que integra o conjunto de acdes da VISAT. A execucdo do Curso de Vigilancia em Saude do(a)
Trabalhador(a): investigacao e notificacdo das Doencas e Agravos Relacionados ao Trabalho
(DART) no territdrio, justifica-se por varios fatores: Saude do Trabalhador é campo de atua-
cao do SUS. Além disso, observa-se a subnotificacdo das DART nos Sistemas de Informacao
da Saude, como o Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo (SINAN) e Sistema de
Informacg6es de Mortalidade (SIM), refletida pela auséncia de registros de DART em diversos
municipios, e pela necessidade de atender aos indicadores do Plano Estadual de Saude (PES
2024-2027). O curso possui uma carga horaria de 60h/a presenciais, com execucao em 2024,
de 02 turmas, sendo O1 na Regiao do Cariri (CAR) e outra na Regiao do Sertao Central (SCEN), e
foram capacitados 40 profissionais de saude que atuam na Vigilancia. O objetivo deste curso
é dar visibilidade as DARTs ocorridas no estado do Cear3, através da notificacdo nos Sistemas
de Informacao; ofertar subsidios tedricos e praticos para que os profissionais da saude iden-
tifiquem os casos suspeitos de DART, investiguem a relagao com o trabalho, fechem o nexo e
notifiquem no sistema primando pela qualidade dos dados informados. Segundo a planilha
(Sinan Net, 2024) disponibilizada pela equipe da CEVIT, as notificagdes de DART, até o segun-
do quadrimestre de 2024, apresentam uma diferenca imensa entre as notificacées de agravos
e as de doencas. Acidentes sao fatos concretos, faceis de registrar e confirmar que causam le-
sao ao trabalhador. Nao ha dificuldade para comprovar os agravos, o que € inversamente di-
ferente quando nos referimos as doencgas relacionadas ao trabalho, pois exigem um processo
de investigacao para que seja feita a relacao como trabalho. Até o segundo quadrimestre de
2024 houve no Estado do Ceara apenas 8.363 notificagoes de agravos e 438 de doencas rela-
cionadas ao trabalho segundo planilha supracitada, confirmando uma discrepancia gritante.
Quando esse olhar se direciona as macrorregiées de saude percebemos que o comporta-
mento se mantém, as macrorregides CAR e SCEN tiveram um baixo numero de notificacdo de
DART, demonstrando a necessidade de fortalecimento das acoes de VISAT. Destaca-se que na
regido SCEN houve 485 notificacbes de agravos e apenas 38 de doencas relacionadas ao tra-
balho, o que corresponde a apenas 7,2% do total de notificacdes DART desta regiao. Por outro
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lado, na regiao CAR, houve 739 notificacées de agravos e somente 15 de doencas relacionadas
ao trabalho, demonstrando uma situagao pior pois este numero corresponde a 2% do total de
notificacées de DART. Lembrando que essas duas regides possuem 65 municipios, demons-
trando sua importancia para o Estado. Em conclusao, salienta-se que um nimero maior de
profissionais capacitados com uma percepcao firme de que o trabalho é um determinante
social importante do processo saude-doenca, o que é fundamental na reducao da subnoti-
ficacdo das DART no Estado do Ceara. Vale enfatizar que a Educacao Permanente em Saude
por meio dos cursos de Vigildncia em Saude do(a) trabalhador(a) tem demonstrado seu papel
fundamental na melhoria da satide do(a) trabalhador(a) bem como no fortalecimento da RE-
NAST do SUS ratificando a necessidade de continuar com essa capacitacao.
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RELATO DE EXPERIENCIA: VIGILANCIA EM SAUDE DO(A)
TRABALHADOR(A) NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NUMA
PERSPECTIVA DA EDUCAGAO PERMANENTE EM SAUDE

Francilete Viana Gomes, Escola de Saude Publica do Ceara

Elis Regina Vasconcelos Farias, Escola de Saude Publica do Ceara
Katherine Alves Silva, Escola de Salude Publica do Ceara

Andréa do Nascimento Serpa Rodrigues, Escola de Saude Publica do Ceara
Erika de Oliveira Nicolau, Escola de Satide Pblica do Ceara

A Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT) visa garantir a
atencdo integral a saude do trabalhador, por meio da definicdo de principios, diretrizes e
estratégias. Com foco na vigilancia em saude, a politica busca proteger, prevenir agravos e
reduzir a morbimortalidade relacionada aos modelos de desenvolvimento e processos pro-
dutivos. A PNSTT abrange todos os trabalhadores, priorizando aqueles em situacao de maior
vulnerabilidade e expostos a atividades de maior risco, a fim de assegurar a equidade no
acesso e na atencdo a saude (Brasil, 2012). Considerando a Atencao Primaria a Saude (APS)
como alicerce do Sistema Unico de Satde (SUS), e a Rede Nacional de Satide do(a) traba-
lhador(a) - (RENAST) RENAST e a Estratégia Saude da Familia (ESF) como principais estraté-
gias para agoes na Saude do Trabalhador, é fundamental que as equipes de Saude da Fami-
lia/Atencao Basica/multiprofissional (eSF/eAB/eMult) incorporem em sua rotina o trabalho
como fator determinante no processo saide-doenca dos usuarios. A partir dessa perspectiva,
é possivel relacionar doencas e agravos com os ambientes e processos de trabalho, viabi-
lizando acbes de vigilancia em saude do trabalhador. O Curso de Vigilancia em Saude do
Trabalhador na Atencao Primaria a Saude visa contribuir para a qualificacao do cuidado de-
senvolvido pelas equipes eAB/eSF/eMulti), considerando as relagbes entre o trabalho e as
condicoes de saude e doenca dos(as) usuarios(as) trabalhadores(as) na populacdo sob sua
responsabilidade. Em 2024, foram capacitados 86 profissionais da APS que atuavam nos mu-
nicipios da Macrorregido de Saude de Fortaleza num curso com carga horaria de 60h/a na
modalidade presencial em 02 turmas, sendo a primeira para os profissionais dos municipios
das Coordenadorias das Areas. Descentralizadas de Satide (COADS): Fortaleza, Maracanat e
Baturité e na segunda turma das COADS Caucaia, Itapipoca e Beberibe. Segundo o Plano de
Saude Regional da Superintendéncia Regional de Fortaleza (SRFOR) 2023-2027, que abrange
44 municipios e uma populacao de 4.852.513 habitantes (IBGE, 2021), o que representa 53%
da populacéo total do estado do Ceara, estimada em 9.240.580 habitantes. Destaca-se ainda
o fato da regiao incluir Fortaleza, a capital do estado, que concentra 52% da populacao da
SRFOR. Outro aspecto relevante apontado no relatdrio € a forca de trabalho do SUS na SR-
FOR, que totaliza 27.419 profissionais de sauide, abrangendo médicos, especialistas, auxiliares,
técnicos, Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e Agentes de Combate as Endemias (ACE).
Desses, 19.810 profissionais compdem a forca de trabalho das COADS da Turma 1 (Fortaleza,
Maracanau e Baturité), enquanto 8.609 profissionais atuam nas COADS da Turma 2 (Caucaia,
Itapipoca e Beberibe). Além disso, a SRFOR concentra a maior populacao de trabalhadores
formais e informais do estado, sendo um importante polo industrial e econémico do Ceara.
E fundamental refletir: em uma regido com quase 5 milhdes de habitantes, quais estratégias
podem ser adotadas para fortalecer a vigilancia da saude do trabalhador na APS? Nesse con-
texto, destaca-se que o fortalecimento da vigilancia da salude do trabalhador na Atencao
Primaria na regiao exige estratégias como a Educacao Permanente em Salde, aliada as agoes
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do Cerest e das Cevit da Sesa/CE, que pode desempenhar um papel decisivo na consolidacao
da Vigilancia em Saude do Trabalhador. Segundo o documento “A Relagao dos Municipios de
Abrangéncia do CEREST/CE - Ceara 2020", com base na Populacdo Economicamente Ativa
Ocupada (PEAO) do Ceara, propde-se um Programa Anual de Capacitacao em Vigilancia em
Saude do Trabalhador na Atengdo Primaria a Saude, a fim de fortalecer as agdes de VISAT e
reduzir a subnotificacao de doencas relacionadas ao trabalho.
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RODA DE CONVERSA COM OS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS:
REFLEXOES SOBRE ALCOOLISMO E SAUDE MENTAL NA PERSPECTIVA
DA PROMOCAO DA SAUDE DO TRABALHADOR

Teresa Cristina de Freitas, CEREST - Caucaia

Estrella Oliveira Pinheiro Gurgel, CEREST - Caucaia
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Edileuza Nascimento Bezerra, CEREST - Caucaia

Adriano Rodrigues de Souza, Secretaria Municipal de Saude de Caucaia

Em profissdes que demandam esforco fisico e mental continuo, o alcool pode ser utilizado
como um mecanismo de enfrentamento ao estresse, aumentando os riscos de dependéncia
e adoecimento. O uso excessivo de alcool constitui-se como uma das principais causas de
absenteismo no trabalho (Oliveira et al., 2023). Os Agentes de Combate as Endemias (ACEs)
desempenham um papel fundamental na promocé&o da saude e no controle de doencas, des-
sa forma, é essencial que haja espacos de dialogo e conscientizagcdo sobre os riscos do al-
coolismo e a importancia do cuidado com a saide mental. A realizacao da roda de conversa
mediada pelo Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST) e o Centro de Atencao
Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS AD) justifica-se como uma acao estratégica para promo-
ver a reflexao e o autocuidado entre esses profissionais. Atraves da troca de experiéncias e da
orientagao qualificada, busca-se ndo apenas sensibilizar os trabalhadores sobre os impactos
do alcool em sua vida pessoal e profissional, mas também fortalecer a rede de apoio disponi-
vel para aqueles que necessitam de acompanhamento especializado. Além disso, essa inicia-
tiva reforca a importancia da intersetorialidade na promocao da saude, garantindo um olhar
ampliado e integrado sobre as necessidades dos trabalhadores. Objetivos: Promover um es-
paco de dialogo e reflexao sobre os impactos do uso do alcool na saude dos trabalhadores,
com enfoque nos Agentes de Combate as Endemias, estimulando o autocuidado. Descrigao
da Experiéncia: A agao ocorreu no més de fevereiro de 2025, em alusdo ao Dia Mundial de
Combate ao Uso de Alcool e Outras Drogas. A atividade foi voltada para os ACEs do municipio
de Caucaia-CE, reunindo um total de 168 participantes, que foram divididos em 7 grupos para
otimizacao das discussoes e interacdes. A experiéncia foi estruturada nos seguintes momen-
tos: 1. Introducao: Apresentacao do CEREST, destacando sua atuagao e os agravos e doencas
relacionados a sauide do trabalhador. 2. Abordagem Psicossocial: A psicéloga do CAPS AD
conduziu a roda de conversa, iniciando com uma dindmica interativa sobre a forma como as
drogas sdo apresentadas na sociedade. 3 Exibicao de Video: Exibicao de um video educativo
sobre o uso de alcool e outras drogas. 4. Conversa e Troca de Experiéncias: Momento de leitu-
ra compartilhada de cards produzidos pela propria psicéloga, nos quais cada participante lia
uma parte do conteudo. 5. Encerramento Reflexivo: A atividade foi finalizada com um momen-
to de relaxamento, acompanhado por musica e uma reflexdo coletiva. Os participantes com-
partilharam suas percepgdes e aprendizados, consolidando os conhecimentos adquiridos.
Resultados: A exibicao do video estimulou a reflexao sobre efeitos do alcool no organismo e
na vida pessoal e familiar. Durante a leitura, havia pausas para dialogo e reflexdo sobre temas
como saude mental, autocuidado e a importancia das escolhas individuais. Na finalizacao
os 05 principais pontos marcantes pontuados pelos participantes foram: 1. A importancia do
autocuidado e da atencdo a saude mental no ambiente de trabalho e na vida pessoal. 2. Os
impactos do uso do alcool e outras drogas na saude fisica, emocional e social. 3. A relevancia
de buscar apoio profissional quando necessario. 4. A influéncia da sociedade na forma como
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as substancias psicoativas sao apresentadas e percebidas. 5. A necessidade de refletir sobre
as proprias acoes e escolhas, promovendo habitos saudaveis e relagdes mais equilibradas.
A experiéncia gerou impactos positivos, além das rodas de conversa, pois alguns profissio-
nais procuraram espontaneamente o CEREST e o CAPS AD para acompanhamento e supor-
te. Também, foi possivel identificar pacientes com outros agravos relacionados a saude do
trabalhador e realizar notificacao e atendimento para nexo causal. Concluséo: A experiéncia
demonstrou a importéncia de abrir espacos de dialogo sobre o uso do alcool e sua relacao
com a saude mental e a saude do trabalhador. A participacao ativa dos ACEs evidenciou o
interesse e a necessidade de discutir esses temas, reforcando a relevancia de agées educati-
vas e preventivas no ambiente de trabalho. A atividade proporcionou um espaco acolhedor
para o dialogo, sensibilizacao e fortalecimento do autocuidado, destacando a importancia da
intersetorialidade entre o CEREST e o CAPS AD na promoc¢ao da saude mental e bem-estar
dos trabalhadores.
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SAUDE DO TRABALHADOR EM UMA COORDENADORIA DE AREA
DESCENTRALIZADA DE SAUDE DO CEARA: RELATO DE EXPERIENCIA

Denise Almeida da Silva, Coordenadoria Regional de Crateus

Karolina Rodrigues Araujo, Escola de Saude Publica do Ceara

Rayanne Gabrielle Torquato de Freitas, Escola de Satide Publica do Ceara
Vitéria Rodrigues Barros Felipe, Escola de Saude Publica do Ceara
Mirelly Shatilla Misquita Tavares, Escola de Saude Publica do Ceara
Adriana Moreira Alves e Oliveira, Coordenadoria Regional de Crateus

O trabalho é um dos determinantes e condicionantes de saude, podendo ter efeitos ne-
gativos que costumam ocorrer por meio de acidentes ou doencas relacionadas ao trabalho.
A Saude do Trabalhador (ST) visa estudar o processo saude-doenca dos trabalhadores, bus-
cando a promocgao, prevencao e reabilitacao de saude no contexto de trabalho, promovendo a
vigildncia em saude e garantindo politicas publicas. (Brasil, 2018). Nesse contexto, a ginastica
laboral (GL) surge como estratégia para promover a saude fisica e mental dos trabalhadores,
visto os exercicios voltados para a para os grupos musculares utilizados durante o trabalho, a
fim de preparar a musculatura para a rotina diaria, aliviar tensdes e fortalecer a musculatura
(Lima, 2018). O presente relato descreve a experiéncia de um projeto de Saude do Trabalhador
implementado em uma Coordenadoria de Area Descentralizada de Satide (COADS) do Cea-
ra, conduzido por residentes multiprofissionais. Objetivos: Relatar a experiéncia de imple-
mentacdo de um projeto de saude do trabalhador baseado em Ginastica Laboral e educacao
em saude, destacando seus desafios, potencialidades e impactos na qualidade de vida dos
colaboradores da COADS de Crateus. Descricao da experiéncia: O projeto foi realizado en-
tre abril e dezembro de 2024, com os colaboradores da COADS de Crateus, composta por 36
trabalhadores, com idades entre 26 e 74 anos. As atividades ocorriam semanalmente, no au-
ditdério da unidade, com duracgao de 15 a 20 minutos. Foram aplicados exercicios terapéuticos
voltados para alongamento, mobilidade articular, correcdo postural, relaxamento e fortale-
cimento muscular, além de momentos de integracdo com dindmicas e palestras sobre saude.
Os encontros incluiam um café da manha saudavel, organizado pelos proprios participantes
em sistema de rodizio. As adesdes variaram ao longo do projeto, com participacao predomi-
nante do publico feminino. Foram realizadas 24 sessoes, e algumas datas tiveram programa-
¢cOes especiais, como o “Arraia da ADS”, homenagem ao Dia dos Pais e um encontro tematico
sobre Alzheimer. Principais resultados: Os participantes relataram melhora nas dores mus-
culares e articulares, além de maior conscientizacao sobre saude e bem-estar. Observou-se
fortalecimento dos vinculos interpessoais e aumento da percepcao sobre a importancia do
autocuidado. Contudo, houve desafios, como a reducao da adesdo masculina e dificuldades
logisticas relacionadas ao espaco e a rotina de trabalho. A experiéncia também contribuiu
para a formacao dos residentes, proporcionando aprendizado sobre gestdo de grupos, pla-
nejamento de ac¢des e desenvolvimento de praticas interdisciplinares. Conclusées: O projeto
demonstrou a relevancia da ginastica laboral e da educacdo em sauide no ambiente de traba-
lho, promovendo beneficios fisicos, emocionais e sociais aos colaboradores. Apesar dos de-
safios de adesao e infraestrutura, a iniciativa gerou impacto positivo, evidenciando a impor-
tancia de politicas publicas voltadas para a ST. Ressalta-se a necessidade de continuidade do
projeto, garantindo sua sustentabilidade e ampliacao das acoes.
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VIGIDESASTRE: EXPERIENCIA DO MUNICIPIO
DE ARACOIABA NA PREVEN(;IT\O EM DESASTRES

lara Kelly da Silva Melo, Secretaria da Saude de Aracoiaba
Adriano Rodrigues de Souza, Mepges, Uece
Thereza Maria Magalhaes Moreira, Mepges, Uece

O trabalho aborda a experiéncia exitosa na construcao e implantacao do Plano Multirris-
co de Preparacgao aos Desastres, do Programa de Vigilancia em saude dos Riscos associados
a desastres - VIGIDESASTRE, que visa melhorar a preparacdo da populacdo para desastres
em areas vulneraveis. O problema do risco de desastres identificado no municipio, tornou
essencial a construcao de um plano integrado e eficaz para gerir os desastres e emergéncias
em saude no municipio de Aracoiaba, tendo em vista a alta vulnerabilidade a fen6menos
naturais, principalmente ocasionados pela chuva e pela estiagem. A justificativa para a in-
tervencao se baseia na importancia de preparar a rede de atengdo municipal para desastres,
com um planejamento eficaz, que preparasse o municipio frente a algum evento. Objetivos
da Experiéncia: Desenvolver e implantar o Plano do VIGIDESASTRE do municipio de Aracoia-
ba. Descricao da Experiéncia: A experiéncia foi realizada ao longo de um periodo de seis (6)
meses, com a participacao de gestores municipais de saude, gestores da secretaria de Meio
Ambiente e Infraestrutura, técnicos de Defesa Civil e profissionais de saude. Esse relato inclui
a elaboracao do plano, capacitacao dos profissionais da gestao e saude, a implementacao de
medidas preventivas e de resposta rapida. As principais a¢oes envolvidas foram: 1. Realizacao
de treinamentos e capacitacdes sobre gestdo de desastres e primeiros socorros. 2. Mapea-
mento das areas de risco e identificacdo dos pontos criticos de vulnerabilidade. 3. Desenvol-
vimento de um plano de acao para resposta a desastres. 4. Criacao de materiais informativos
para a populacdo. 5. Emissdo de alertas para a populacao em geral, disparados por meio
dos instrumentos tecnolégicos disponiveis. A pratica envolveu também a articulacéo entre
diferentes esferas do governo e a sociedade civil, o que facilitou a implantacdo das acoées
planejadas. A discussao foi centrada na importancia da colaboracao entre os diversos atores,
na utilizacdo de tecnologias de monitoramento de riscos e na capacitagao continua dos pro-
fissionais. Principais Resultados: Os principais resultados incluem: A criacdo de um plano de
preparacao a desastres com a participacao ativa de todos os envolvidos. Criacao do Instru-
mento de contatos estratégicos. Criagcdo da matriz de responsabilidade. A melhoria na capa-
cidade de organizacdo dos servicos de saude locais durante emergéncias. A conscientizacao
e engajamento da gestdo municipal nas a¢des de prevengao e mitigagao de desastres. A ca-
pacitacdo de mais de gestores municipais, profissionais da salilde e membros da comunidade
para atuar em situagoes de desastre. Conclusoes: A experiéncia foi considerada bem-suce-
dida na construcao e implantacao do Plano VIGIDESASTRE, destacando-se pela articulacao
intersetorial para elaboracdo do plano. O plano resultou em um aumento significativo na
capacidade de planejamento e organizacao da rede de atencao a saude diante de desastres.
Planeja-se a continuidade da implementacao das fases do Plano. O desafio da articulagao
intersetorial na elaboracao do plano foi marcado pela necessidade de superar conceitos ul-
trapassados que nao reconheciam a saude como um componente essencial na prevencao de
desastres. Esse cenario demandou um processo de sensibilizacao e educacao para integrar a
saude de maneira eficaz nas estratégias de prevencéao e resposta a desastres, reconhecendo
que a atuacao preventiva pode reduzir enormemente os impactos na saude da populacao.
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VIGILANCIA AMBIENTAL E SAUDE DO TRABALHADOR:
ESTRATEGIAS DE VACINA(;i\O EM EMPRESAS DO MUNICIPIO
DE MARACANAU

Andreia Cristina Almeida de Medeiros, Secretaria Municipal de Saude de Maracanau
Emanuele Demétrio Facanha, Secretaria Municipal de Saude de Maracanau

Nayara Souza Marinho, Secretaria Municipal de Satide de Maracanau

Maria Neusalidia Ferreira Evangelista, Secretaria Municipal de Satide de Maracanau
Maria Evandisa Freitas, Secretaria Municipal de Saude de Maracanau

Déborah Mota Feitosa Gongalves, Landim Secretaria Municipal de Satude de Maracanau

A saude do trabalhador é essencial para garantir a qualidade de vida e a produtividade
nas empresas. Em Maracanau, no Estado do Cear3, a Vigilancia Ambiental e a saude do traba-
lhador tém sido priorizadas por agées continuas voltadas a prevencao e promogao da saude
no ambiente de trabalho. A vacinacdo se destaca como uma ferramenta importante para
prevenir doencas que afetam diretamente os trabalhadores e, por consequéncia, a saide pu-
blica local. Nesse contexto, a realizacao de estratégias de vacinacao diretamente nas empre-
sas surge como uma solucao eficaz para superar esses desafios, promovendo um ambiente
de trabalho mais saudavel. Objetivos da Experiéncia: O objetivo principal da experiéncia em
Maracanau foi implementar estratégias de vacinacdo nas empresas, visando aumentar a co-
bertura vacinal dos trabalhadores e promover a saude no ambiente laboral. Garantir o acesso
a vacinagao para os trabalhadores das empresas. Reduzir a incidéncia de doencas evitaveis
por vacinacao nas empresas. Sensibilizar empregadores e trabalhadores sobre a importancia
da vacinacao e prevencao de doencas. Promover a integracdo entre a saude publica e as em-
presas, reforcando a responsabilidade compartilhada pela saide da populacao trabalhadora.
Descricdo da Experiéncia: A intervencgdo teve inicio em 2024, com a parceria entre a Secre-
taria Municipal de Saude de Maracanau e empresas de diversos setores, especialmente in-
dustrias e comércio local. A estratégia consistiu na organizacao de campanhas de vacinacao
nas proprias instalacdes das empresas, permitindo que os trabalhadores fossem vacinados
durante o expediente. Foram oferecidas vacinas contra doencas como influenza, hepatite B,
sarampo, caxumba, rubéola, tétano, e vacinas atualizadas como a da Covid-19, conforme os
critérios do Ministério da Saude. Principais Resultados: Os resultados preliminares mostraram
0 sucesso da estratégia, com significativa adesdo dos trabalhadores. Ao longo da interven-
¢cao, mais de 1.300 trabalhadores foram vacinados, e 21 empresas participaram da estratégia.
A vacinacao contra a influenza teve a maior adesao, com 684 doses aplicadas, seguida pelas
vacinas contra hepatite B (292 doses) e tétano (230 doses). O impacto na saude dos trabalha-
dores foi notavel, com uma reducao significativa nos casos de doencas relacionadas a falta
de vacinagao, como infeccoes respiratorias. A integracao entre as agoes de saude publica e as
empresas gerou um ambiente de maior cooperagao, consolidando um modelo conjunto para
promover o bem-estar da populacao trabalhadora. Conclusdes: A experiéncia de vacinagao
nas empresas de Maracanau demonstrou ser uma estratégia eficaz para aumentar a cobertu-
ra vacinal, especialmente entre trabalhadores com barreiras de acesso aos servicos de satide
convencionais. Além de promover a saude do trabalhador, a intervencao contribuiu para a
conscientizagao sobre a importancia da vacinagcdo como uma ferramenta de prevencao de
doencas. Esse modelo pode servir como referéncia para outras cidades e empresas, princi-
palmente em contextos com desafios para a implementacao de campanhas de vacinagao em
larga escala.
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VIGILANCIA EM SAUDE DO(A) TRABALHADOR(A):
VIVENCIAS LOCAIS REUNIDAS

Luzia Thaisy Silveira Sousa, Ceresta Limoeiro do Norte
Fabiola Maria de Girdo Lima, Ceresta Limoeiro do Norte
Anny Carlene Freitas Guerreiro, Ceresta Limoeiro do Norte
Anténia Fernanda Sousa de Brito, Ceresta Limoeiro do Norte
Antonia Marcia Xavier, Ceresta Limoeiro do Norte

Marta Madalena de Lima, Ceresta Limoeiro do Norte

O Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador e Saide Ambiental (Ceresta) Zé Maria do
Tomé foi habilitado em 2012 pela Portaria n° 41 do Ministério da Saude e atua na vigilancia e
atencdo integral a saude dos trabalhadores urbanos e rurais em 16 municipios da Regido do
Litoral Leste Jaguaribe no Ceara. Com o objetivo de fortalecer a articulacao intersetorial e
compartilhar experiéncias exitosas no campo da Vigilancia em Saude do Trabalhador, o Ce-
resta organizou o | Simpdsio Regional em Saude do Trabalhador, proporcionando um espaco
de debate e construcao coletiva de estratégias para promocao, prevencao e protecdo a saude
dos trabalhadores e do meio ambiente. Objetivo: Descrever a experiéncia do | Simpdsio Re-
gional em Saude do Trabalhador, destacando sua relevancia para o fortalecimento da Politica
Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora. Descricao da Experiéncia: O evento
foi planejado em alusao ao Dia Internacional do Trabalhador, com o tema “Desenvolvendo
Estratégias de Promocao, Prevencao e Protecao a Saude dos Trabalhadores”. O publico-alvo
incluiu gestores, referéncias técnicas em saide do trabalhador, coordenadores da atencao
primaria, vigilancias epidemioldgica, sanitaria e ambiental, representantes dos conselhos
municipais de salde e movimentos sociais. As inscricoes e submissdes de trabalhos ocorre-
ram virtualmente, com ampla divulgacao via redes sociais. A programacao, realizada em 16 de
maio de 2024, em Limoeiro do Norte/CE, contou com abertura oficial, video em homenagem
aos trabalhadores, palestra magna e apresentacao de experiéncias locais. Apds o evento, os
participantes receberam um link para certificacao, fotos e formulario de avaliacao. Principais
Resultados: O simposio reuniu 66 participantes, com a apresentacao de 11 vivéncias sobre
temas como saude mental, imunizacdo, promocao da saude, vigilancia em saude, educacao
em saude e vigilancia ambiental. A adesdo municipal foi parcial, com 375% dos municipios
da area de abrangéncia do Ceresta ausentes. A avaliacao foi respondida por 16 participantes,
que consideraram o tema 100% relevante. Dentre as sugestdes para futuras edicoes, desta-
caram-se: saude do trabalhador rural, cancer relacionado ao trabalho, exposicao a material
biolégico, notificacao de agravos, agroecologia e saude mental. Os elogios recebidos inclui-
ram: “excelente” e “maravilhoso”. Além disso, foi sugerido o fortalecimento da pactuacao com
os municipios para liberacdo de profissionais da assisténcia. Conclusées: Apds uma década
de atuacao, o Ceresta concretizou seu primeiro simpoésio regional, consolidando-se como es-
paco de intercambio de saberes e fortalecimento das acoes de vigilancia em saude do tra-
balhador no territério. A experiéncia evidenciou a necessidade de continuidade e ampliacao
do evento, visando aprofundar discussdes sobre saude do trabalhador urbano e rural e saude
ambiental, fomentando a implementacao de politicas publicas efetivas para a categoria.
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VIGILANCIA EPII?_EMIOL()GICA HOSPITALAR:
FORTALECENDO AS AGOES EM SAUDE DO TRABALHADOR

Rebeca Costa Gomes, Secretaria Municipal de Saude de Ico

Simone Firmo de Moraes Almeida, Coads Icé

Everson Charllisson da Silveira, Instituto de Educacao Superior Vale do Parnaiba lesvap
Katia Rangelly Alves de Oliveira Couras, Coads Iguatu

A Rede Nacional de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalar (RENAVEH) realizou em 2021 a
ampliacao de Nucleos Hospitalares de Epidemiologia onde o Hospital Regional do Vale do
Salgado com a descentralizagdo foi possivel aprimorar a busca ativa e deteccdo de casos in
loco. Apds analise e diagnostico situacional e perfil de atendimentos a epidemiologia do aci-
ma citado hospital conseguiu elencar agravos e doencas relacionadas ao trabalho que nao
estavam sendo captadas e geravam sub registro e subnotificacdo. Com a identificacao de nds
criticos foram estabelecidas metas que nortearam o planejamento estratégico e a tomada de
decisao, iniciando assim ciclos tematicos de capacitacao e sensibilizagdo motivando o olhar
ampliado dos colaboradores para os agravos relacionados ao trabalho. Objetivamos através
da pesquisa elucidar a importancia da implantacao da Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar
para o fortalecimento das acoes de Vigilancia em Saude do Trabalhador no Hospital Regional
do Vale do Salgado Deputado Oriel Guimaraes Nunes, 2022 a 2024 e descrever o perfil epide-
miolégico dos casos, estimulando a promocé&o e prevencao dentro do territério e suas Redes
de Atengao a Saude (RAS). Trata-se de uma pesquisa quantitativa com estudo retrospectivo,
em formato de relato de experiéncia, utilizando abordagem descritiva das acdes de Vigilancia
em Saude do Trabalhador no Hospital Regional do Vale do Salgado Deputado Oriel Guimaraes
Nunes (HRVS), localizado no municipio de Icd, estado do Ceara. O periodo analisado consistiu
nos anos de 2022 a 2024, compilando informacgodes referentes aos casos de acidentes de tra-
balho notificados através da utilizacao do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao
(SINAN), onde os dados obtidos foram tabulados e analisados através da ferramenta TABWIN.
Como critérios de inclusao foram utilizadas todas as fichas de notificacdo de acidente de
trabalho notificadas no periodo analisado, excluidas as notificacdes com duplicidade e in-
completude de dados nas variaveis eleitas. No periodo de 2022 a 2024 foram notificados 457
casos de acidente de trabalho grave, onde os achados demonstram que o sexo masculino foi
prevalente com 414 notificacdes o que implica em 90% da amostra, faixa etaria 40 a 49 anos
25% dos casos , situacdo no mercado de trabalho mostrou que o vinculo empregaticio au-
tébnomo 45% dos casos seguido do emprego informal 31%. Os acidentes foram considerados
tipicos na profissdo em 78% dos casos, parte do corpo atingida com maior frequéncia envol-
veu lesdes nas maos 28%, seguido de membro superior (brago) 19%. A evolucao dos casos em
69% dos pacientes foi de incapacidade temporaria, cabe destacar que houve 02 ébitos por
acidente de trabalho. Antes da implantacao da epidemiologia hospitalar os registros no ano
de 2021 eram de apenas 09 notificagées de acidente de trabalho ao ano, com a implantagao
em outubro de 2021 e o inicio de capacitacdes, inclusdo de protocolos e consensos, o ano de
2022 registrou 119 notificacdes de acidente de trabalho, e os numeros passaram a ser ascen-
dentes nos anos subsequentes, 2023 (N: 197), 2024 (N: 141). Considerando o cenario exposto é
possivel perceber que o aprimoramento e ampliacao dos Nucleos Hospitalares de Epidemio-
logia a captacao deteccao e capacidade de resposta da epidemiologia foi aperfeicoada. Apos
capacitagao, sensibilizagcdo e mudangas no processo de trabalho, a epidemiologia do HRVS
conseguiu melhorar os registros de casos e ampliou o olhar dos profissionais para agravos e
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doencas com nexo causal associado ao trabalho através da socializagao dos riscos ocupa-
cionais através de ac6es de promocao e prevencao a saude. Tendo em vista os argumentos
apresentados, conclui-se que a implantacao de Nucleos Hospitalares de Epidemiologia sao
importantes equipamentos para o fortalecimento da Vigildncia em Saude do Trabalhador

nos territérios.
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A saude mental dos trabalhadores da saude, em particular, é impactada por fatores como
condicdes de trabalho dificeis, alto nivel de estresse e pressdo constante. A pandemia de
COVID-19 exacerbou essa situacao, tornando ainda mais urgente a necessidade de cuidados
com a saude mental dessa categoria. A Meta 3.4 dos Objetivos de Desenvolvimento Susten-
tavel (ODS) da ONU visa reduzir a mortalidade prematura por doencas ndo transmissiveis e
promover a saude mental e a saude do trabalhador, especialmente em contextos como o da
saude publica. Com base nesse cenario, a Prefeitura de Quixeré, através do Nucleo de Saude
do Trabalhador, realizou uma pesquisa sobre saide mental com servidores publicos, em ja-
neiro de 2024. A pesquisa envolveu 51servidores e resultou na criacdo de grupos terapéuticos
focados no autocuidado, voltados especialmente para os Agentes Comunitarios de Saude
(ACS), que enfrentam grandes desafios devido a natureza de suas fungoes. Objetivo: Promo-
ver o bem-estar das Agentes Comunitarias de Saude (ACS) por meio da criagcdo de dois gru-
pos terapéuticos de autocuidado denominados Florescer e Amanhecer. Esses grupos tinham
como foco fornecer suporte emocional e psicoldgico, promovendo a saude mental e fisica, ao
mesmo tempo que ajudavam as participantes a equilibrar suas vidas pessoais e profissionais.
Descricao: A metodologia adotada para os grupos terapéuticos foi baseada em encontros
periédicos com caracteristicas especificas para cada grupo, respeitando as particularidades
e as necessidades das participantes. Grupo Florescer: Destinado as Agentes Comunitarias de
Saude da sede do municipio, o grupo adotou uma abordagem multidisciplinar. Profissionais
de diversas areas (psicologos, nutricionistas, assistentes sociais e farmacéuticos) participa-
ram ativamente, proporcionando uma visao holistica do cuidado com a saude. O grupo rea-
lizou quatro encontros, com duragcédo aproximada de uma hora e meia cada, nos quais foram
abordados temas como alimentacao saudavel, a importancia da pratica regular de atividades
fisicas, estratégias para promover o bem-estar mental e técnicas de relaxamento. Durante os
encontros, recursos audiovisuais foram usados para facilitar a compreensao dos temas e esti-
mular a participagao ativa. Dinamicas, como a “Gincana dos Sonhos” e o “Corredor do Amor”,
foram aplicadas para criar um ambiente acolhedor, permitindo a troca de experiéncias e o
fortalecimento dos vinculos entre as participantes. Grupo Amanhecer: Focado nas Agentes
Comunitarias de Saude do distrito de Lagoinha, este grupo teve uma abordagem centrada na
psicologia. O objetivo principal era ajudar as participantes a identificarem sinais de estres-
se e adoecimento mental, utilizando a oralidade e a escrita como ferramentas terapéuticas.
Por meio de rodas de conversa e atividades de escrita, as participantes puderam compar-
tilhar suas experiéncias, preocupacées emoc