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Boletim de Vigilancia em Saude

Nesta edicdo: O Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional - SISVAN

e O Sistema de

Vigilancia Programa Municipal
Alimentar e de Nutrigao
Nutricional =

SISVAN.

e Dia Mundial de

Higiene das
Maos.
e Projeto de

Ampliagdo da
Vigilancia
Entomoldgica
para
Monitoramento
do Aedes no
municipio de

Uberlandia.

A Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN) esta inserida no contexto da
Vigildncia Epidemioldgica, considerada como o sistema de coleta, analise
e disseminacao de informacgdes relevantes para a prevengao e o controle
de problemas em salde publica. E um valioso instrumento de apoio as
acoes de promocao da saude que o Ministério da Saude recomenda que
seja adotado pelos profissionais da area e pelos gestores do Sistema
Unico de Saude - SUS, visando o aumento da qualidade da assisténcia a
populacao. Valorizar a avaliagao do estado nutricional é atitude essencial
ao aperfeicoamento da assisténcia e da promocao a saude. Espera-se
gque o SISVAN, possa contribuir para a melhoria do perfil de salde e
nutricdo do pais. Por isso, para que o sistema funcione adequadamente,
é imprescindivel o trabalho e coleta das informagdes nas unidades de
saude.

O uso de indicadores antropomeétricos na avaliacao do estado nutricional
de individuo ou coletividades &, entre varias opgdes, a mais adequada e
vidvel para ser adotada em servicos de saude, considerando as suas
vantagens como: baixo custo,

a simplicidade de realizagdao, sua

facilidade de aplicagao e padronizagao, amplitude dos aspectos
analisados, além de ndo ser invasiva. E aplicdvel em todas as fases do
curso da vida e permite a classificacdo de individuos e grupos segundo o
seu estado nutricional. Outra vantagem da utilizagdo de indicadores
antropométricos € a grande quantidade de ferramentas e recursos
metodoldgicos e técnicos ja disponiveis para a analise da situacao
nutricional de

individuos ou populacdes e, principalmente, para

comunicacdo e comparacdo dos resultados. Assim, o método



antropomeétrico estimula o agrupamento dos diagnésticos individuais e
permite tragar o perfil nutricional dos grupos de situagao nutricional mais
vulneravel em faixas etarias, regides ou em nivel nacional. Em 2017 no
municipio de Uberlandia, 67,79% da populacdo adulta avaliada nas
unidades de saude encontrava-se com excesso de peso. Em criangas de
5 a 10 anos, essa porcentagem era de 31,42%; e em adolescentes de
33,61% (Fonte SISVAN: http://dabsistemas.saude.gov.br/ sistemas
/sisvanV2/ relatoriopublico /index).

A obesidade é um problema de salde publica, e cada vez mais casos
estdo sendo identificados nas diversas faixas etarias. E um grave fator
de risco para varias doencas, além de gerar alta demanda e custos para
o sistema de saude. Hoje, trabalhamos com foco na promocao e
prevencao e controle da crescente situagdao de sobrepeso e obesidade.
Este trabalho deve envolver os diversos profissionais de saude, de forma
interdisciplinar, pois s6 assim alcangaremos um resultado eficaz e

permanente.

Grafico 1. SISVAN 2017 - Estado nutricional populacao Brasil e
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Fonte:SISVAN http://dabsi: as. de.gov.br/sistemas/sisvanV2/relatoriopublico/index (Acesso em 29/05/2018).
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Grafico 2. SISVAN 2017 - Estado nutricional populacdo Uberlandia
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Fonte: SISVAN- http://dabsi: as. de.gov.br/sistemas/sisvanV2/relatoriopublico/index (Acesso em 29/05/2018).

DIA MUNDIAL DA HIGIENE DAS MAOS - 05 DE MAIO
"SALVE VIDAS, LAVE AS MAOS"

Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), a
higienizacdo das maos é reconhecida, mundialmente, como uma medida
primaria, mas muito importante no controle de infecgdes relacionadas a
assisténcia a saude. Por este motivo, tem sido considerada como um dos
pilares da prevencao e controle de infecgbes dentro dos servicos de
saulde, incluindo aquelas decorrentes da transmissdo cruzada de
microrganismos multirresistentes.

Estudos sobre o tema mostram que a adesdo dos profissionais a pratica
da higienizacdo das maos de forma constante e na rotina didria ainda é
baixa, devendo ser estimulada e conscientizada entre os profissionais de
saude. Torna-se imprescindivel reformular esta pratica nos servicos de
salde na tentativa de mudar a cultura prevalente entre os profissionais

de saude, o que pode resultar no aumento da adesdo destes as praticas
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de higienizacdao das maos. Dessa forma, exige a atencao de gestores
publicos, diretores e administradores dos servicos de saude e
educadores para o incentivo e a sensibilizagdo dos profissionais a
questdo. Todos devem estar conscientes da importéncia da higienizacao
das maos nos servicos de saude visando a seguranca e a qualidade da
atencao prestada.

As maos sao consideradas ferramentas principais dos profissionais que
atuam nos servicos de saude, pois sdao as executoras das atividades
realizadas. Assim, a seguranca do paciente nesses servicos depende da
higienizagao cuidadosa e frequente das maos destes profissionais.
Atualmente, a atencdo a seguranca do paciente, envolvendo o tema
“Higienizacao das Maos” tem sido tratada como prioridade, a exemplo da
“Alianca Mundial para Seguranca do Paciente”, iniciativa da Organizagao
Mundial de Saude (OMS) ja firmada com varios paises
(http://www.who.int/patientsafety/en). A criacao dessa alianca realga o
fato de que a seguranca do paciente, agora é reconhecida como uma
guestao global. Esta iniciativa se apoia em intervencgdes e agdes que tem
reduzido os problemas relacionados com a seguranca dos pacientes nos
paises que aderiram a esta alianca.

Segundo dados da Organizacdao Mundial da Saude (OMS), infeccoes
relacionadas a assisténcia a saude afetam milhdes de pacientes e tém
um impacto significativo nos doentes e nos sistemas de salde em todo o
mundo.

Como forma de alertar para a importancia deste ato, desde 2007, a OMS
instituiu 05 de maio como o Dia Mundial de Higienizacao das Maos. Em
todo o mundo, a data é marcada por acgles voltadas para a
conscientizacdao de profissionais de saude, governantes, administradores
hospitalares e populagdao em geral sobre a importancia do procedimento
para a promocao da saude. A campanha da OMS este ano traz o tema
"ESTA EM SUAS MAOS PREVENIR A SEPSE NA ASSISTENCIA A
SAUDE".

Com o objetivo de conscientizar os profissionais de saude sobre a
importancia da higienizacao correta das mdos e celebrar o Dia mundial
de higienizagdo das maos, comemorado dia 05 de maio as Comissdes de
Controle de Infeccao Hospitalar das Unidades de Atendimento Integrado

(UAI) realizaram campanhas referentes ao tema, afirma Rejane



Aparecida de Souza Carrijo, coordenadora da Comissao Municipal de
Controle de Infeccdo Hospitalar da Secretaria Municipal de Saude de
Uberlandia. Rejane comenta que a prevencdo e o controle das infecgdes
nos servicos de saude com inclusao das praticas de higienizacdao das
maos, além de atender as exigéncias legais e éticas, contribui
positivamente para a melhoria da qualidade no atendimento e
assisténcia ao paciente. Segundo ela, as vantagens oferecidas pela
pratica rotineira da higienizacdo das mados com inclusdo dos cinco
momentos propostos pela OMS, sdo inquestionaveis, pois, pode levar a
reducdao da morbidade e mortalidade dos pacientes até a reducdo de

custos associados ao tratamento dos quadros infecciosos.

Atividades realizadas nas Unidades de Saude

Realizaram-se campanhas de conscientizacdo sobre a importancia da
Higienizacao das maos pelas Comissdes de Controle de Infeccao
Hospitalar - CCIH das Unidades de Atendimento Integrada - UAIs. As
campanhas foram realizadas pelas enfermeiras da CCIH do UAI Tibery e
UAI Morumbi; UPA Sul e UAI Pampulha; UAI Martins e UAI Luizote e UAI
Planalto.

UAI Tibery UPA Sul UAI Planalto




PROJETO DE AMPLIACAO DA VIGILANCIA ENTOMOLOGICA
PARA MONITORAMENTO DO AEDES NO MUNICIPIO DE
UBERLANDIA

O uso das armadilhas para monitorar quadrantes na darea urbana,
previamente definido permitird ao municipio resposta imediata para o
controle do transmissor, através do direcionamento de acdes em local

cuja infestagao foi previamente identificada.

MONITORAR em todos os periodos do ano, a
dispersdao do Aedes para intensificar as estratégicas
de controle deste vetor antes da ocorréncia de
casos de doencgas.

POSSIBILITAR a estratificacdo do territério de
acordo com a densidade vetorial;

AVALIAR o impacto das aplicagbes espaciais a
ultrabaixo Volume.

METODOLOGIA GERAL

19 dia - Instalagdao das armadilhas;

7° dia - Recolhimento das armadilhas;

89 dia - Envio das palhetas;

99 dia - Envio das palhetas ao Laboratério de Entomologia;
119 dia - Liberagao de resultado de contagem de ovos.




LOCAL DE INSTALACAO

e Parte externa do imdvel;

Local sombreado e protegido da chuva,
criangas e animais;

Parte externa do imdvel;

Menor fluxo de pessoas;

Altura de 0,80cm a 1,5m;

Menor fluxo de pessoas;

Altura de 0,80cm a 1,5m;

A armadilha permanece montada por 7
dias.

OVITRAMPAS RECOLHIMENTO

e Verificar se ha presenca de larvas e/ou pupas no recipiente. Caso
haja, coleta-las para envio ao Laboratério de Entomologia;

e Descartar a infusdo e a 4gua em local que NAO acumule;

e Manusear a palheta pelas bordas laterais evitando o contato com a
face rugosa;

e Secar as palhetas em local sombreado e com pouca umidade;

e Colocar as palhetas para secar em posicao vertical, presa com clips,
na borda de uma caixa de papelao;

e O recipiente plastico deve ser lavado com bucha e agua (remover

possiveis sujidades e ovos aderidos).
ENVIO AO LABORATORIO
O Laboratorista fara a contagem dos ovos e avaliacdo quanto a espécie
descrevendo Aedes aegypti e albopictus.
VIGILANCIA
O que fazer com os resultados?
e Avaliacdao dos resultados;

e Tomada de decisdes em tempo oportuno;

e Analise da série histéria de infestacdo por localidade;



e Planejamento das agoes de controle vetorial;

e Planejamento de agdes intersetoriais;

e Mapeamento das areas de risco de infestacdo e transmissao;
e Divulgacao dos resultados para os setores interessados;

e Digitacdo no SISPNCD.

DESAFIOS E PERSPECTIVAS

e Uso da informacgdo para acao oportuna;

e Avaliagao da correlagao LIRAa x Ovitrampas;

e Como trabalhar melhor a predicao de risco;

e A predicao de risco X caracteristicas da regiao;

e Expansao para o restante do Estado;

e A incorporacgdo de tecnologias para a simplificacdo do processo;
e AcoOes da epidemiologia /controle vetorial;

e Recurso Humano.

CONCLUSAO

Observa-se que onde ha casos suspeitos ou confirmados de qualquer
arbovirose, existe com inegavel aproximagao, uma armadilha que apontou
através da contagem dos ovos, infestacdo de mosquitos, algumas de
forma recorrente. Dessa forma fica comprovada a eficacia no uso de
ovitrampas para o direcionamento de acgdes em pontos especificos de
infestacdo. O direcionamento localizado vem se revelando um método
eficiente de auxilio no controle do Aedes, considerando o numero reduzido
de servidores e outras dificuldades como manutencdo de veiculos. A
metodologia permite cobertura em varios pontos do municipio atacando
sempre locais onde estad infestado. Sem uso de armadilhas o trabalho
segue apenas os indices apontados em LIRAa que ocorre trés vezes em
cada ano, os intervalos longos entre as pesquisas fazem com que os
indicadores figuem ultrapassados e muitas vezes as agdes sdo realizadas
em locais nao infestados. As dificuldades financeiras observadas em todo
0 pais, gera a necessidade de otimizacdo da mao de obra e equipamentos,
buscando sempre melhor resultado com o que esta disponivel para o

controle das doencas.



Fonte: CCZ/ Controle do Aedes
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