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Doencas Transmitidas por Alimentos - DTA

Atribuida a ingestdo de Alimento ou Agua
contaminados por:

* Produtos quimicos, agrotoxicos e metais pesados;

= Bactérias, virus, parasitas, toxinas, prions;

Em guantidade suficiente que afeta a saude do
consumidor L N







Fatores de risco




Pode ocorrer em toda cadeila alimentar

Producao primaria Consumo
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Modo de contaminacao dos alimentos
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" JEE—
Apresentacao Clinica

J Gastrointestinal

= Nauseas, vOomitos,

coOlicas abdominais;

= Diarreias (com

sangue e sem sangue).




"
Apresentacao Clinica

J Sintomas Extra-intestinais: diferentes
orgaos e sistemas

= Neurologico (botulismo, listeriose, cisticercose)
* Renal (SHU, estreptococose)
= Reprodutivo (toxoplasmose e brucelose)

J Febre



Caracteristicas Epidemiologicas

" Transmissao € indireta
® Surto ocorre de maneira explosiva
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Enfogues da Vigilancia Epidemiologica

Mais de 200 de tipos de DTA descritos

Portaria n® 104, de 25 de janeiro de 2011.

0 Casos suspeitos ou confirmados: Botulismo,
Colera, Variante de Doenca de Creutzfeldt-Jakob,

Febre Tifoide e Hepatite Viral (pelo Virus A);
QO Surto: sindrome diarréica aguda e de DTAsS;

0 Casos suspeitos ou confirmados de Rotavirus: nas

Unidades Sentinelas.



Definicoes de Surto de DTA

 Dois casos com 0 mesmo quadro clinico apos ingestao
do mesmo alimento ou agua da mesma origem (fonte
unica) num determinado periodo de tempo;

 Aumento do numero de casos de DDA acima do limite
esperado para a populacdo envolvida, naquele periodo
especifico;

 Apenas um caso: para doencas de transmissao hidrica e

alimentar consideradas rara como botulismo, célera, etc.
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Enfoque da atencao

2 Interromper a transmissao
2 Identificar o agente etiologico






Fases das atividades

2 Informacao do surto: fase 1;

2 Atividade de campo (investigacao): fase 2;
2 Apds coleta e investigacao: fase 3;

2 Conclusao da investigacao: fase 4.



" JEE
Registro da Investigacao

Investigacao de surtos tem que ser integrada no

municipio
Vigilancia
Epidemiologica

Vigilancia Vigilancia | Atencéo Lacen
Sanitaria Ambiental Basica

Relatdorio Final




" J
A investigacao epidemiologica é realizada a partir de
acoes interssetoriais (vigilancias sanitaria e ambiental,
etc) com o objetivo de:

= Coletar informacdes basicas necessarias ao controle do surto;

= |dentificar fontes de transmissao/fatores de risco associados
ao surto;

= Diagnosticar a doenca e identificar agentes etiologicos
relacionados ao surto;

= Propor medidas de controle e prevencao;

= Adotar mecanismos de comunicagdo e coordenacao do

Sistema, no ambito de sua competéncia.



Quem?

Quando?

Onde?

De que forma?
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Fazendo diagnostico da minha capacidade....
Preciso saber antes de acontecer

= O Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica Municipal — NVEM sabe
fazer investigacao de DTAs?

" E se acontecer no final de semana ou no feriado, como fazer?
= O NVEM esta estruturado?

= O numero de profissionais € suficiente para a realizacdo das
atividades de investigacao?

= A equipe tem transporte, em veiculo oficial e adequado disponivel
em tempo oportuno?

= |nvestigar é funcdo somente da VE precisa envolver outras areas?

= O NVEM tem insumos de rotina e estratégicos necessarios e em
ndmero suficiente para as atividades de vigilancia?



Fazendo diagnostico da minha capacidade....
Preciso saber antes de acontecer

= O NVEM esta equipado com computadores, internet, impressoras,
equipamentos para audio e/ou videoconferéncia em perfeito estado
de uso e conservacao e disponiveis nos finais de semana e
feriados?

® O municipio tem insumos de laboratdrio necessarios em numero
suficiente para as coletas de amostras (Coletor de fezes - pote e
Swalb tipo cary blair).

m Tem pessoa escalada de sobreaviso e plantao definida e com o
nome divulgado para as unidades de saude com telefones de
contatos disponiveis, inclusive nos feriados e finais de semana?

@ O NVEM tem o telefone de contato das demais areas envolvidas em
Investigacao de surto de DTAS?



Fazendo diagnostico da minha capacidade....
Preciso saber antes de acontecer

m Os técnicos do NVEM estéo capacitados para operacionalizacao dos
sistemas de informacéo — Sinan?

m O Sinan implantado esta na versao atualizada?

m O fluxo de informacé&o e notificagcdo imediata dos casos suspeitos e
confirmados esta definido? notificacéo por telefone (qual?),
recolhimento das fichas de notificacdo nas Unidades de saude
(periodicidade? quem recolhe?)

m  As Unidades de Saude tem as Fichas de Notificac&o Individual e de
surto das DTAs disponiveis e de facil acesso para 0s técnicos?

m Todas as Unidades de Saude tem os fluxos de informacao e
notificacao de casos suspeitos e/ou confirmados definidos em local
de facil acesso?



Fazendo diagnostico da minha capacidade....
Preciso saber antes de acontecer

= O NVEM dispde de linha telefonica e e-mails exclusivos para
comunicacao e notificacdo imediata disponiveis nos finais de
semana e feriados?

m  Quem vai coletar amostras clinicas?

m Quem vai ficar responsavel pelo armazenamento e transporte de
amostras?

m Ha local para armazenamento das amostras coletadas definido,
Inclusive nos finais de semana e feriados?

m Ha fluxo de envio das amostras coletadas para o Lacen definido,
Inclusive nos finais de semana e feriados: quem leva e carro?

m Onde vao ser atendidas as pessoas doentes?



Preciso fazer antes de acontecer...

<, arly
Zr X

m Responder as perguntas;

m Programar e executar as acoes/atividades que
respondem as perguntas;

m Pensar, planejar as acoes a serem realizadas
para a ocorréncia do surto de DTAS.



"
Deixe tudo preparado!

Sequir o fluxo!

Unidade Basica de Saude

|

Ny

Legenda:

! l Informacéao

Hospital
Referéncia

VE municipal
Visa municipal
Cievs municipal

Y

N

LACEN

VE Estadual
Cievs Estadual

lPacientes

Lab.
Referéncia

o

Amostras
Biologicas

d

CIEVS MS

% CGBAB

UDHA/MS




....E 0 momento de desenvolver as acdes conforme
planejado!



OBRIGADA!

RECADOSONLINE.COM

Helmuth Rodrigues Martins
Coordenacao de Doencas Hidricas e Alimentares
Fone: 3201- 45.40
E-mail:bact.agudas@gmail.com



