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COORDENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE

Deliberacdo CIB n° 104, 06/10/2025

Considerando o contexto das mudangas climaticas e interfaces com a poluicdo ambiental e a
saude humana, que demandam ag¢des integradas de vigilancia em saude;

Considerando a estratégia climatica do Estado de Sdo Paulo, que demanda ao Setor Saude
o desenvolvimento de acdes voltadas a adaptacao e a resiliéncia frente aos efeitos adversos
do clima na saude das populacoes;

Considerando as competéncias inscritas na Resolugdo n° 588, de 12 de julho de 2018, que
institui a Politica Nacional de Vigilancia em Saude, relacionadas as condi¢cbes afetas a
saude e ao meio ambiente;

Considerando o Artigo 12 da Lei 10.083, de 23 de setembro de 1998, que dispde sobre o
Cddigo Sanitario do Estado de Sao Paulo, no qual sdo elencados como fatores ambientais
de risco a saude aqueles decorrentes de qualquer situagdo ou atividade no meio ambiente,
especialmente os relacionados as fontes de poluicio.

Considerando a necessidade de adotar medidas de adaptacgéo e resiliéncia para mitigagcao
dos efeitos do clima nos municipios paulistas;

Considerando o objetivo da Vigilancia em Saude de Populagbes Expostas a Poluentes
Atmosféricos (Vigiar) de proteger a saude da populagdo dos impactos da poluicdo do ar,
adotando estratégias de identificagdo e monitoramento, como a implantagdo de unidades
sentinela;

Considerando que esta nota de carater técnico orientativa, sera referéncia, para gestores
estaduais e municipais no planejamento e execugdo das acgdes de vigilancia em saude
ambiental relacionadas a qualidade do ar e que deve ser apresentada e pactuada, no ambito
da Comisséao Intergestores Regional — CIR correspondente.

A Comissao Intergestores Bipartite do Estado de Sao Paulo — CIB/SP, em sua 3612 reunido
ordinaria realizada em 18/09/2025, aprova a Nota Técnica CIB — Orientagcdes para

Implantagao de Unidades Sentinela — Vigiar, conforme Anexo |.
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ANEXO |
NOTA TECNICA CIB

ORIENTAGOES PARA IMPLANTAGAO DE UNIDADES SENTINELA — VIGIAR

1. INTRODUCAO

As Unidades Sentinela sdo servigos de saude que funcionam como pontos estratégicos
de vigilancia em saude, coletando dados sobre agravos especificos da populagdo para o
monitoramento epidemioldgico. Elas permitem monitorar de forma agil e direcionada
problemas de saude, identificando precocemente situagdes de maior risco a saude

publica e apoiando a adocado de medidas preventivas.

A implantagado de Unidades Sentinela esta entre as principais estratégias da Vigilancia em
Saude de Populagbes Expostas a Poluicdo Atmosférica (Vigiar) para a detecgcédo e
monitoramento de agravos respiratorios relacionados a qualidade do ar. Estruturada
nacionalmente pelo Ministério da Saude, a Vigiar tem por objetivo recomendar e instituir
medidas de promog¢ao da saude, de prevencado dos fatores de risco e atencéo integral,

conforme preconizado pelo Sistema Unico de Saude (SUS).

A poluicdo do ar n&o se limita mais as grandes cidades ou areas industriais. Em 2024, o
estado de Sao Paulo enfrentou episddios criticos de baixa qualidade do ar em fungao das
fumacas emitidas por incéndios florestais, concentrados no periodo de estiagem,
especialmente entre agosto e outubro. A exposicdo humana a esses poluentes esta
relacionada ao aumento de atendimentos ambulatoriais e hospitalares por doencas
respiratorias (asma, bronquite, infecgdes), cardiovasculares (arritmias, descompensagdes)
e complicagdes sobretudo em criangas, idosos, gestantes e pessoas com doengas

cronicas.

O funcionamento das Unidades Sentinela Vigiar estda ancorado em agdes integradas no
ambito do SUS que envolvem:

¢ identificacdo e priorizacdo de areas de maior risco de exposicdo da populacido aos
poluentes atmosféricos;
e analise de dados epidemiologicos sobre doengas associadas a poluicéo do ar;

e avaliacao de riscos a saude da populagao;
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e monitoramento dos efeitos agudos e crénicos da exposic¢ao;
e proposi¢cao de medidas protetivas em areas criticas;

e divulgacgao de informagdes a populagao.

Essas estratégias ja estdo consolidadas e recomendadas pelo Guia de Vigilancia em
Saude’, publicado em 2024, e pelo Manual de Instru¢ées de Unidade Sentinela?,
publicado em 2015, ambos do Ministério da Saude. Além disso, o municipio de Sdo Paulo
é referéncia sobre o assunto, com 28 Unidades Sentinela funcionando de forma integrada
ao SUS, servindo como modelo para a expansao da estratégia em outros municipios

paulistas.

2. OBJETIVO

Implantar Unidades Sentinela Vigiar no estado de S&o Paulo direcionadas para

populagdes expostas aos poluentes atmosféricos.

Relevancia da Unidade Sentinela Vigiar na gestiao municipal:

A implantacao e operacao de Unidades Sentinela sdo relevantes a gestao municipal ao:

» Identificar oportunamente os problemas de saude associados a alteracbes na
qualidade do ar;

» Detectar evidéncias de aumento de exposicédo na populacéo;
+ Avaliar as demandas de saude no territério para o planejamento da gestdo municipal;

 Promover a intersetorialidade para prevencao, mitigacdo e controle de doencas
respiratorias;

» Fornecer subsidios para orientar politicas publicas que protejam a saude da populagao.
3. CRITERIOS PARA IMPLANTACAO DA UNIDADE SENTINELA VIGIAR

Para implantagdo da Unidade Sentinela Vigiar, o municipio deve contar com unidade de
saude ja existente (por exemplo: UPA, Pronto Socorro, Hospital, UBS etc.) que realize
atendimentos de adultos acima de 60 anos e/ou criangas abaixo de 5 anos, nao

demandando nova infraestrutura ou novos profissionais.
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O fluxo de trabalho de identificagcdo dos casos podera ser incorporado as rotinas ja
desenvolvidas no atendimento de triagem e diagndstico médico. Para o processo de
notificacdo, sera necessaria a organizagao interna da unidade de saude, garantindo o
registro das informacgdes.

1 https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/svsa/vigilancia/guia-de-vigilancia-em-saude-

volume-1-6a-edicao

2 https://drive.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/vigilancia_em_saude/Manual-Unidade-
Sentinela-2015%20(1).pdf

. PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS NA UNIDADE SENTINELA VIGIAR

As atividades de coleta de dados na Unidade Sentinela seguem as etapas descritas a

sequir:

1) Triagem inicial: Realizar o atendimento e preencher a Ficha de Triagem. Checar se o
paciente se enquadra nos seguintes critérios:

» Pdudblico-alvo definido (por exemplo, criangas menores de 5 anos ou adultos a partir
de 60 anos);

* Um ou mais sintomas respiratorios: dispneia (falta de ar), cansaco, sibilos (chiado
no peito) e tosse que podem estar associados a outros sintomas, e nos agravos de
asma, bronquite e infecgao respiratdria aguda (IRA).

2) Inclusao do paciente no monitoramento Vigiar: Caso o paciente se enquadre nos
critérios, preencher a Ficha da Unidade Sentinela Vigiar, preferencialmente, pelos
técnicos da unidade sentinela;

3) Avaliagao médica e registro clinico: Encaminhar a Ficha da Unidade Sentinela Vigiar
para o atendimento médico, acompanhada dos demais documentos de atendimento. A
Ficha da Unidade Sentinela Vigiar devera retornar com os dados clinicos (incluindo
CID);

4) Conferéncia da Ficha Vigiar: Checar se todos os campos da Ficha da Unidade
Sentinela Vigiar estao preenchidos corretamente e separar da Ficha de Triagem;

5) Digitalizagao: Lancgar os dados das Fichas da Unidade Sentinela da Vigiar através de
ferramentas pré-definidas para compor o banco de dados. Somente as fichas com CID-
10 dos grupos J00 a J99 precisam ser incluidas no banco de dados.

A periodicidade da coleta de dados, nas Unidades Sentinela deve ser diaria, incluindo
todos os atendimentos que contemplem os critérios estabelecidos de publico-alvo e
sintomas. Para a digitalizagcdo do banco de dados, recomenda-se frequéncia minima

semanal.
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Os dados do monitoramento poderédo ser compartilhados com as regionais de vigilancia e
com o Centro de Vigilancia Sanitaria (CVS), de modo a permitir uma analise ampliada da

situacao e o monitoramento em rede.

Também é papel das Unidades Sentinela atuar em conjunto, na organizagédo e analise
dos dados coletados, estruturando bancos de informacées que subsidiam a tomada de
decisdo. As unidades podem contribuir para a elaboragao e implementagcdo de medidas
de controle e intervengao, desempenhando um papel ativo na resposta frente aos agravos

monitorados.

5. ATRIBUIGOES DAS VIGILANCIAS EM SAUDE: CENTRAL, REGIONAL E MUNICIPAL

A Coordenagao Vigiar Estadual atua no apoio a implantagdo e monitoramento das
Unidades Sentinela, oferecendo capacitacdo e orientagcdo para as equipes de saude e

dando suporte para a identificacéo, interpretacdo e monitoramento dos dados.

As Vigilancias Regionais (GVS/GVE) atuam em apoio aos municipios de sua regido,
incentivando a implantagdo das Unidades Sentinela e acompanhando a execucido e
monitoramento. Também facilitam a comunicagédo entre municipios, vigilancias regionais e

a Coordenacéao Estadual, garantindo que as informagdes circulem de forma organizada.

O municipio atua organizando fluxos, capacitando equipes e interpretando dados para
avaliagcdo e gerenciamento de fatores de risco e agravos associados a poluicao

atmosférica oriunda dos incéndios florestais e de outras fontes de poluigao.

6. CRITERIOS DE SELEGAO DOS MUNICIPIOS PRIORITARIOS (12 FASE)

O Programa Vigiar concentra-se em regides onde a populagdo esta exposta a poluentes
do ar em niveis capazes de afetar a saude coletiva, vindos de diferentes atividades
econdmicas ou sociais, conforme a realidade local. Na primeira fase de implantagao
ampliada das Unidades Sentinela, a prioridade sdo os impactos da fumaca de incéndios
florestais, considerando o aumento da frequéncia e da intensidade desses eventos no

territério paulista e os potenciais efeitos sobre a saude da populacao.

Para a selecao dos municipios, foram considerados os cenarios de maior risco, a divisdo
macrorregional, a representatividade geografica e a possibilidade de coleta de indicadores
de exposicao a polui¢ao do ar.
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Assim, os municipios foram considerados prioritarios com base em uma abordagem
metodoldgica que considera:

e O Risco de Incéndio Florestal (RIF), elaborado pela Secretaria de Infraestrutura e
Meio Ambiente e publicado na Resolu¢do SIMA n° 27/2022, que categoriza os
municipios paulistas segundo a probabilidade de ocorréncia desse tipo de desastre. O
célculo do RIF utilizou dados histéricos de 2010 a 2020, incluindo focos de calor
identificados pelo Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais (INPE), registros de
incéndios florestais em Unidades de Conservagao e outras areas naturais protegidas,
além de indicadores climaticos de vulnerabilidade a seca e estiagem no contexto das
mudancgas climaticas, como o Subindice de Exposi¢do & Seca e o indice de Ameaca
Climatica — Seca, com projecgdes para 2030.

e Municipios que contam com estagdao de monitoramento da qualidade do ar operada
pela CETESB, em especial para material particulado (MP1o e/ou MP25). Esse
parametro é estratégico por possibilitar a coleta sistematica de indicadores de
exposi¢ao, permitindo avaliar com maior preciséo os niveis de poluentes atmosféricos e
relaciona-los a desfechos de saude. A sele¢do de municipios com monitoramento ativo
de material particulado também viabiliza a correlacdo entre episodios criticos de
poluicdo do ar e agravos respiratérios, subsidiando agdes de prevengao e resposta
mais rapidas e eficazes.

7. Relacao dos dez (10) municipios selecionados, em ordem alfabética:

Aracatuba
Araraquara
Catanduva
Marilia
Paulinia
Piracicaba
Presidente Prudente
Ribeirao Preto
Rio Claro

. Sao José do Rio Preto

SOONOUAWNS

Adicionalmente, todos sdo municipios com porte populacional representativo,
considerando também que possuem estrutura adequada para a execucio das agdes de

vigilancia (Figura1).
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Figura 1. Municipios Prioritarios para Implantacdao de Unidades Sentinela Vigiar.
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8. DISPOSIGOES GERAIS

As principais ag¢des das vigilancias municipais para o controle do risco sanitario em
eventos de poluicdo do ar devem estar alinhadas as diretrizes constitucionais de
descentralizagao e organizagao hierarquizada do SUS. Todas as inciativas devem integrar
estratégias de monitoramento, avaliagdo de riscos, comunicagdo oportuna e articulagao
intersetorial, a fim de assegurar uma resposta adequada e eficaz diante dos agravos

decorrentes da poluicdo atmosfeérica.

Espera-se que as agdes locais de enfrentamento busquem compreender a magnitude do
evento e os fatores de risco envolvidos, com vistas a minimizar os impactos sanitarios e
preservar ou restituir as condicdes de saude da populacdo afetada, direta ou

indiretamente, com especial atengdo aos grupos mais vulneraveis.

Essa priorizagdo inicial ndo impede a inclusdo de novos municipios em fases
subsequentes, considerando a capacidade técnica e operacional do Estado, bem como

demandas emergentes relacionadas a saude ambiental.
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Os critérios estabelecidos nesta nota técnica poderdo ser atualizados conforme novas
evidéncias cientificas, disponibilidade de dados ou alteragdes no cenario climatico e

epidemioldgico, garantindo a adequacéo e relevancia das agdes.

Sacretaria de Estado da Sadde
Cantro de Documentagio

ctd%auda.sp.gov.br



