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UBV - Ultra Baixo Volume 

1 INTRODUÇÃO 
 

 

O município de Afonso Cláudio possui 941,188 km2 subdividido em 09 distritos, 

30.684 habitantes (Fonte: IBGE, 2022) e 14.937 imóveis (Fonte: SISCATMOS) 

na área urbana, fica localizado na Região Centro Serrana do Espírito Santo, 

tendo como principal via e acesso a Rodovia Sebastião Alves de Lima , ficando 

a uma distância de aproximadamente 140 km da capital do Estado do Espírito 

Santo, Altitude 350 metros, clima tropical de altitude. Tem como principais 

fontes de renda a atividade agropecuária e um comércio forte e bem 

diversificado, além do fornecimento de serviços. Possui seis instituições 

bancárias, sendo três públicas e uma 2 privadas, e uma cooperativa de crédito.  

Na rede escolar o município mantêm 35 escolas atendendo alunos de 1ª a 4 ª e 

de 5ª a 8º do ensino fundamental, possui (aproximadamente)  6 escolas 

mantidas pelo governo estadual e 11 creches mantidas pela municipalidade. 

Na saúde o município conta com 01 Unidade Sanitária Central (que atende a 

02 equipes de ESF- Hilton 01 e Hilton 02), 01 Unidade de Saúde da Família 

(que atende a 02 equipes de ESF a São Vicente 01 e a  Equipe São Vicente 

02, João Valim 01 e João Valim 02), totalizando 14 Unidades Básicas de 

Saúde, sendo que 07 destas Unidades Básicas atendem as Equipes de ESF 

(Estratégia de Saúde da Família) e as demais servem como ponto de apoio 

para as mesmas, 01 Centro de Reabilitação Física e um Hospital Filantrópico, 

para atender a população. 

Os distritos de Serra Pelada, São Francisco, Fazenda Guandu, Pontões, 

Ibicaba, Piracema, São Luiz Boa Sorte, possuem Sistemas de Tratamento de 

Água (pró-rurais). 
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No tocante ao recolhimento dos resíduos sólidos a sede do município e os 

distritos são atendidos pela coleta pública, onde o lixo hospitalar é coletado e 

transportado pela empresa Condoeste coletas com destinação final em 

Colatina no Serviço Colatinense de Saneamento Ambiental (SANEAR),já os 

resíduos urbanos são coletados pelos carros de coleta do município e 

destinados em contêineres da empresa Florianense destinada a Central De 

Tratamento de Resíduos de Cachoeiro do Itapemirim (CTRCI). 

 

 
1.1 PERÍODO DE ABRANGÊNCIA 

 
 
De 2024-2026 
 

2 JUSTIFICATIVA 
 
 
Considerando o aumento da incidência dos casos de Dengue e demais 

arboviroses a nível nacional, o Plano de Contingência Municipal visa propor 

diretrizes para a organização dos serviços a nível municipal com intuito de 

auxiliar e orientar os gestores nos momentos de crise e em que antecedem 

períodos epidêmicos. Dessa forma, explanamos aqui o planejamento de ações 

a serem adotadas, a fim de conter a proliferação do vetor e diminuir a 

probabilidade de ocorrência de casos graves de dengue e demais arboviroses, 

consequentemente dos óbitos. 

 

3 OBJETIVOS E METAS 
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3.1 OBJETIVOS GERAIS 
 

 Evitar a ocorrência de óbitos por Dengue e demais arboviroses, prevenir 

e controlar processos epidêmicos. 

 

3.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 

 Adotar ações de saúde pública e vigilância, identificando os meios 

disponíveis no município para manter abaixo de 1% a infestação 

pelos mosquitos dos tipos Aedes aegypti, uma vez que este é o 

agente transmissor da Dengue, Zika e Chikungunya. 

 Atuar na prevenção e controle de processos epidêmicos no Município 

de Afonso Cláudio. 

 Organizar os serviços municipais de saúde para prestar ações de 

prevenção e assistência aos casos possíveis de Dengue, Zika, 

Chikungunya. 

 Aprimorar as ações epidemiológicas nas UBS e no Hospital de 

referência, garantindo notificação, investigação dos casos sempre de 

forma oportuna. 

 Adotar a classificação de risco do paciente com suspeita de Dengue 

e demais arboviróses, nos serviços de saúde de referência, UBS 

Centro, UBS São Vicente e Hospital São Vicente de Paula. 

 Promover assistência adequada ao paciente, garantindo acesso ao 

serviço de saúde, diagnóstico e manejo clínico adequado por 

profissionais de saúde habilitados, de acordo com protocolo do 

Ministério da Saúde. 

 Definir estratégias para que não haja aumento da transmissão das 

doenças, por meio do controle do vetor e de seus criadouros. 
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 Manter as atividades de mobilização e comunicação nas rádios, 

internet, igrejas, centros comunitários por meio de parceria firmada. 

 Aprimorar a análise de situação epidemiológica e de organização da 

rede de atenção para orientar a tomada de decisões. 

 Reforçar a articulação de serviços, visando à integralidade das ações 

inter-setoriais para enfrentamento de epidemia de Dengue e demais 

arboviróses.  

 Definir ações, atividades, metas, recursos e parcerias entre os 

setores envolvidos no combate ao vetor; 

 Capacitar os profissionais de saúde envolvidos nas ações de 

prevenção e assistência ao paciente suspeito de arboviróses. 

 Monitorar as ações do Plano nas diversas áreas da SMS e demais 

órgãos da PMAC (Prefeitura Municipal de Afonso Cláudio); 

 Realizar capacitações na rede pública e privada de assistência a 

saúde referente a ações propostas no plano de contingência 2024-

2026. 

3.3  METAS 
 

 

 Reduzir o índice de infestação predial (IIP) a menos de 1% através do 

combate aos vetores transmissores da dengue, Zika e da Chikungunya. 

 Buscar através do atendimento e monitoramento de casos conforme o 

MANEJO CLÍNICO DA DENGUE 2024, manter em zero o número de 

óbitos por arboviróses.  

 Desenvolver ações de educação em saúde que contribuam com a 

diminuição dos casos de arboviróses. 
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 Implementar em todas as áreas do município a vacinação para dengue 

nas faixas etárias preconizadas pelo MS. 

 

4 DIAGNÓSTICO SITUACIONAL DA DENGUE  E DEMAIS ARBOVIROSES 

NO MUNICÍPIO DE AFONSO CLÁUDIO 

 

 

Na série histórica teve seu primeiro registro de dengue no ano de 2003 e desde 

então, casos foram registrados nos demais anos. Epidemias foram registradas 

nos anos de 2003, 2013, 2016, 2018, 2019, 2023, 2024. Chikungunya e Zika 

tiveram registro no município a partir do ano de 2016, mantendo padrões ainda 

considerados baixos comparados a dengue que tem o mesmo vetor de 

transmissão. Oropouche teve seu primeiro registro no ano de 2024, até o mês 

de agosto houve 02 casos registrados ambos importados. 

 

 

Gráfico 1: Serie histórica Dengue, zika, Chikungunya e Oropouche 2022-37/2024- ESUS VS. 
 

Dengue Zika Chikungunya Oropouche

2022 58 39 36 0

2023 2657 2121 760 0

2024 3600 22 85 2
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4.1 HISTÓRICO E MAPEAMENTO DE CASOS DE DENGUE E DEMAIS 

ARBOVIROSES EM AFONSO CLÁUDIO DOS ANOS 2022 A 2024. 

 

No Brasil, os principais arbovírus de interesse humano e importância 
em saúde pública pertencem aos gêneros Flavivirus (dengue, Zika, 
febre amarela, febre do Nilo Ocidental e encefalite de Saint Louis), 
Alphavirus (chikungunya, Mayaro e das encefalites equinas do Leste, 
do Oeste e Venezuelana) e Orthobunyavirus (Oropouche).  (GUIA DE 
VIGILÂNCIA EM SAÚDE 2023) 

 

. 

No ano de 2022 a Vigilância Epidemiológica registrou 58 notificações de casos 

suspeitos de dengue, 06 casos confirmados, sem possibilidade de isolamento 

viral, não havendo óbitos. Chikungunya teve números mais baixos com 36 

notificações de casos suspeitos, 02 confirmados, 01 importado e 01 autóctone. 

Zika foram 39 notificações de casos suspeitos e cinco confirmados. Não houve 

casos suspeitos ou confirmados de Oropouche. 

 

No ano de 2023 a vigilância Epidemiológica de Afonso Cláudio registrou 2657 

casos suspeitos de dengue sendo que 1722 casos confirmados, com detecção 

de 01 sorotipo, (Den 1) na maioria dos casos, e sorotipo 2, (Den 2) seis casos 

registrados. Afonso Cláudio foi o primeiro município a identificar o retorno do 

sorotipo 2 no Estado, casos estes importados. Os Bairros que registraram 

maior número de casos foram: São Vicente, Grama, Centro, Colina do 

Cruzeiro, Campo 20, Vila Nova e Boa Fé.  Houve 03 óbitos, 02 em abril e 01 

em junho, estes eram da localidade de Pontões, Vargem Grande e São 

Vicente. Ainda no ano de 2023, foram identificados 04 casos confirmados de 

Chikungunya, todos importados. Decorrente ao aumento de casos de dengue 

no município, houve um pico nas notificações de casos suspeitos de Zika,  
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foram 2121 notificações de casos suspeitos e 211 confirmados. Não houve 

casos suspeitos ou confirmados de Oropouche. 

 

Já ano de 2024, Afonso Cláudio teve uma das maiores epidemias de dengue 

de todos os anos, até a semana 37 já foram registradas 3600 notificações de 

casos suspeitos de dengue, dentre estes 2025 casos confirmados de dengue, 

sendo que dentre os casos ocorridos 02 evoluíram para óbitos, 01 registrado 

em fevereiro e 01 em maio. O pico da doença ocorreu entre fevereiro e março, 

mas os casos neste ano foram atípicos, iniciando em janeiro e se mantendo até 

julho, período de inverno. No mês de agosto o município está na classificação 

verde.  

 

Figura 1: Classificação de risco da região metropolitana das ultimas 04 semanas de agosto e 

setembro no ano de 37/2024/ ESUS VS-2024) 
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Observa-se que o Município de Afonso Cláudio está com baixo o índice de 

notificações de casos suspeitos de Dengue, e que seu índice de positividade 

permanece baixo, segundo o painel do ESUS VS de dados consolidados da 

Incidência por 100.000 habitantes em Afonso Cláudio ES entre as semana 33 a 

37/2024, tendo em risco médio em 02 municípios limítrofes: Laranja da Terra e 

Itarana, colocando o município e estado de alerta para aumento de casos.  

 

 

5 LINHAS DE AÇÃO DO PLANO DE CONTINGÊNCIA DA DENGUE 
 

5.1 ORGANIZAÇÃO DOS SERVIÇOS 
 

 

A organização dos serviços prestados em decorrência a uma possível epidemia 

de dengue se baseou na Matriz Estadual que determina critérios de ativação do 

plano de contingência 2024-2026.  Através de dados consolidados da 

incidência por 100.000 habitantes Afonso Cláudio é possível identificar os 

níveis de resposta e propiciando mudanças oportunas de resposta em cada 

eixo estratégico assim evitando possíveis casos graves e de óbitos por dengue. 

Considerando cada nível de resposta segue abaixo os critérios para a ativação 

e desativação do Plano de acordo com as diretrizes de controle da dengue. 

 

5.2 DESCRIÇÃO DOS NÍVEIS DE ATIVAÇÃO/DESATIVAÇÃO DO PLANO DE 

CONTINGÊNCIA 

 
• Nível 1  
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Zona de conforto: quando o município pode responder aos recursos de 

emergência disponíveis permanentemente, a atividade estadual é de 

monitoramento. Quando NÃO apresentar ascensão na incidência por três 

semanas consecutivas e quando NÃO há ocorrência de casos graves e óbitos. 

Sendo do Estado apenas a função de monitoramento das ações do Município. 

 

• Nível 2 – 

 

Resposta Oportuna: quando o município exige uma mobilização de mais 

recursos locais e /ou de apoio do nível estadual.  Quando a incidência 

apresentar ascensão por três ou mais semanas consecutivas; Quando 

apresentar localidades com Índice de Infestação predial (IIP) acima de 1%; 

Quando há introdução ou reintrodução de um sorotipo; Quando há ocorrência 

de casos graves e óbitos. Nesta condição é necessário sua efetivação e 

acompanhamento e uso das ações preconizadas nos níveis de cada eixo 

estratégico e não havendo novos casos suspeitos de dengue na semana 

epidemiológica seguinte, o nível de resposta retornará para o Nível 1; 

 

• Nível 3  

 

Resposta de Alarme: quando os níveis estaduais e municipais exigem recursos 

federais (humano, físico ou financeiro).Quando a incidência ultrapassar o limite 

máximo do Painel de monitoramento das doenças transmitidas por Aedes 

aegypti e permanecendo em elevação por 3 semanas consecutivas. ; nesta 

condição é necessário sua efetivação e acompanhamento e uso das ações 

preconizadas nos níveis de cada eixo estratégico. Quando NÃO apresentar 

ascensão na incidência por três semanas consecutivas e quando NÃO houver 

ocorrência de casos graves e óbito retorna-se ao nível 01. 
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• Nível 4 

 

Resposta de Emergência: quando o maior impacto sobre os diferentes níveis 

exige uma resposta ampla do governo, este evento constitui uma crise.Quando 

a incidência continua em ascensão e extrapola a faixa limite máximo do Painel 

de monitoramento das doenças transmitidas por Aedes aegypti e esta condição 

se mantém nas semanas seguintes; Quando há elevada ocorrência de casos 

graves e óbitos, onde as ações executadas no Nível 3 são insuficientes para 

organização da rede de atenção para responder a estas demandas. Após o 

término de todas as ações condizentes a este nível e havendo a diminuição ou 

a eliminação de novos casos suspeitos de dengue na semana epidemiológica 

seguinte, o nível de resposta retornará ao seu nível específico. 

 

Atenção! Em caso de óbitos relacionados à dengue no município, o nível de 

resposta mudará automaticamente para o Nível 4, e este automaticamente 

passa a ser investigado pela Vigilância em saúde, vale salientar que durante a 

investigação todas as unidades de atendimento ao qual o paciente passou 

devem fornecer todas as informações pedidas pela Vigilância em tempo 

oportuno para que não atrase as investigações. 
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                    Figura 2: Painel de monitoramento de casos de Arboviroses ESUS VS 

 
 

5.2.1 Comitê Gestor 
 
 

O Comitê Gestor do Plano de Contingência da Dengue de Afonso Cláudio inclui 

as gerências dos eixos Gestão (Secretaria de Saúde), Assistência (Hospitalar), 

Vigilância em Saúde (Vigilâncias: Epidemiológica, Ambiental e Sanitária, ) 

Comunicação e Mobilização Social. As principais atribuições são coordenar, 

monitorar e identificar oportunamente os indicadores epidemiológicos, 

entomológicos e operacionais da dengue e das demais arboviroses no 

Município de Afonso Cláudio e a pactuação de instrumentos que favoreçam a 

diminuição e controle de casos identificados como suspeitos e positivos de 

Dengue. Independente da situação epidemiológica o monitoramento deverá 

ocorrer durante todo o ano. 
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Também é função de cada gerência propiciar o fluxo de atendimento, os meios 

institucionais e periodicidade de envio de amostras, sorológicas, PCR, 

isolamentos virais e larvais. Devendo ainda, estabeleceras prioridades das 

ações de controle da dengue de acordo com o protocolo do Ministério da 

Saúde, e em caso de necessidade, reproduzir informe técnico com dados 

atualizados. 

 

5.3 NÍVEIS DE ATENÇÃO PARA ATIVAÇÃO DO PLANO DE 

CONTINGÊNCIA MUNICIPAL 

 

5.3.1 Gestão (Secretaria de Saúde, Prefeito Municipal) 
 

NÍVEL 1: ZONA DE CONFORTO 

 

Ações estratégicas: 

 

 Instituir o Comitê Gestor municipal e reuniões mensais. 

 Promover a compra de estoque estratégico de insumos e 

medicamentos.  

 Participar e avaliar as ações que foram propostas pelo comitê gestor 

para cada componente do plano.  

 Orientar as Demais Secretarias municipais através de ofício quanto à 

execução do plano de Contingência. 

 Apoiar quanto à capacitação de profissionais da saúde, envolvidos nas 

atividades de assistência, vigilância epidemiológica, controle do vetor, 

comunicação e mobilização. 

 

NÍVEL 2: RESPOSTA OPORTUNA 
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Ações estratégicas: 

 

 Monitorar em conjunto com o Comitê Gestor, as ações para serem 

desenvolvidas por cada Eixo, de acordo com cada nível de atenção, 

articulando assim também os demais setores do serviço público 

como: Secretaria de Obras, Secretaria de Educação, Vigilância 

Sanitária, Fiscalização, Comunicação e Mobilização. 

 Promover a compra de estoque estratégico de insumos e 

medicamentos.  

 Manter o grupo de conversas online do Comitê gestor para acesso 

rápido as informações. 

 Reunir o comitê gestor mensalmente/ ou de imediato caso haja 

necessidade de reunião extraordinária em uma mudança de nível de 

atenção que gere maior risco a população. 

 

 

NÍVEL 3: RESPOSTA DE ALARME 

 

Ações estratégicas: 

 

 Orientar e monitorar em conjunto com comitê gestor as ações contidas 

no plano de Contingência Municipal. 

 Garantir através de compra oportuna o estoque estratégico de insumos 

e medicamentos, bem como a sua distribuição oportuna para os 

usuários, conforme indicação do profissional de saúde. 
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 Garantir caso necessário o deslocamento das equipes das ESF para 

suporte em tempo oportuno em locais com maior necessidade de 

atendimento conforme os níveis de atenção. 

 Fornecer insumos e remanejar equipe médica e de enfermagem as 

unidades que necessitem de apoio. 

 Manter o grupo de conversas online do Comitê gestor para acesso 

rápido as informações. 

 Reunir o comitê gestor sempre que haja necessidade de reunião 

extraordinária conforme o risco exposto a população. 

 

NÍVEL 4: RESPOSTA DE EMERGÊNCIA 

 

Ações estratégicas: 

 

 Garantir a manutenção das ações em conjunto com os componentes do 

Comitê Gestor Municipal. 

 Atuar em conjunto com o comitê municipal na articulação de pedidos de 

auxílio das equipes do Estado via Nível Central na articulação de 

pedidos de auxílio junto às equipes do Estado, via Nível Central.  

 Garantir compra de estoque estratégico de insumos e medicamentos, 

bem como a sua distribuição para a ESFs. 

 Garantir caso necessário o deslocamento das equipes das ESF para 

suporte em tempo oportuno em locais com maior necessidade de 

atendimento conforme os níveis de atenção. 

 Solicitar o apoio de forma complementar ao Governo do Estado em 

caráter excepcional quando constatada insuficiência da ação Municipal. 
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 Caso o Hospital ou a sala de hidratação não comporte o número de 

pacientes com Dengue, mobilizar junto ao Estado tendas do exército 

para atendimento aos pacientes com Dengue. 

 Reunir o comitê gestor sempre que haja necessidade de reunião 

extraordinária conforme o risco exposto a população. 

 

5.3.2 Vigilância epidemiológica 
 

NÍVEL 1: ZONA DE CONFORTO 

 

Ações estratégicas: 

 

 As Diretrizes Nacionais para a Prevenção e Controle de Epidemia de 

Dengue prevê ações da vigilância epidemiológica para o período não 

endêmico e epidêmico e este deve ser realizado através do 

monitoramento das notificações de caso e inseridas em planilhas 

semanais ou monitoradas via painel do ESUS VS, propiciando melhor 

acompanhamento e monitoramento de casos. 

 Detectar precocemente a circulação viral, aglomerados de casos e focos 

do vetor (vigilância entomológica), debelá-los em tempo hábil, fazer a 

investigação de casos suspeitos de acordo com as rotinas preconizadas 

e adotar as medidas de prevenção e controle.  

 Fazer registro através de notificação compulsória e analisar 

semanalmente do banco de dados do ESUS VS e das planilhas 

semanais de casos, a fim de identificar possível mudança de nível. 

 Monitorar junto as UBS e ao Hospital Municipal o preenchimento em 

tempo oportuno das notificações compulsórias no sistema ESUS VS. 
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 Acompanhar semanalmente os resultados de Sorologia, PCR e 

Isolamento Viral através do Sistema Gal a fim de monitorar aumento na 

positividade da sorologia, PCR e do tipo viral circulante. 

 Verificar junto as UBS e ao Hospital Municipal o acompanhamento e 

direcionamento oportuno dos pacientes com suspeita de dengue 

conforme a Diretriz nacional de atendimento ao paciente com Dengue.  

 Observar o envio de amostras junto ao Laboratório inserido no Centro de 

Especialidades, responsável pela coleta e armazenamento dos exames 

de PCR e sorológicos municipais. 

 Acompanhar e monitorar os atendimentos dos casos suspeitos de 

dengue através das notificações compulsórias e em caso de 

necessidade intervir de acordo com o manejo clínico para que o fluxo 

ocorra de acordo com as diretrizes nacionais no atendimento do 

paciente com dengue. 

 Monitorar através das notificações, da planilha de casos e do diagrama, 

o número de atendimentos nas UBS, hospital municipal assim 

identificando possível mudança de nível, visando o auxílio na passagem 

de informação ao Estado para que ao regulador busque possível 

remanejamento dos pacientes. 

 Capacitar em parceria com o Hospital, ESFs e as UBSs os profissionais 

responsáveis pelo preenchimento das Fichas Individual de Notificação e 

de Investigação de dengue e demais arboviroses 

 Em parceria com a Vigilância Ambiental, articular com os agentes de 

saúde e agentes endemias a promoção de um fluxo de informações 

relativas a infestação predial e aglomerados de casos na área de 

abrangência das Unidades Básicas de Saúde da Família. 
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 Desenvolver ações de vigilância epidemiológica, centradas no 

monitoramento de aglomerados de casos suspeitos da dengue pelos 

Agentes Comunitários de Saúde na sua área de trabalho; 

 Intensificar ações de diagnóstico oportuno, conduta adequada e 

monitoramento dos pacientes suspeitos de dengue com sinais de 

alarme, dengue grave e óbitos, pelas equipes de saúde da família. 

 

NÍVEL 2: RESPOSTA OPORTUNA 

 

Ações estratégicas: 

 

 Em caso de mudança no nível de atenção, emitir alerta municipal 

através de boletim entregue ao Setor de Comunicação e mobilização 

social para que este emita notas em rádio, publicação de informações 

sobre a epidemia em sites e demais formas de comunicação. 

 Acompanhar a curva epidêmica e grupos mais acometidos, de cada 

região e identificar áreas de maior ocorrência de casos, visando, dessa 

forma, instrumentalizar a vigilância entomológica no combate ao vetor, a 

assistência para identificação precoce dos casos. 

 Realizar as investigações e encerramentos de casos graves e óbitos 

municipais conforme nota técnica nº 03/2024 NEVE/GEVS/SSVS/SESA, 

em anexo. 

 Enviar notificações imediatas de casos graves e óbitos para SRSV/NVS 

através de email a arboviroses.srsv@gmail.com 

 E as instituições informando a ocorrência de óbitos e naquelas onde o 

paciente procurou atendimento, para reorientar condutas de manejo 

clínico. 

mailto:arboviroses.srsv@gmail.com
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 A evolução do caso suspeito de dengue e dengue com sinais de alarme, 

dengue grave será monitorada pela equipe da vigilância epidemiológica 

das Secretarias Municipal de Saúde, a fim de garantir o encerramento 

dos casos por critérios clínico-laboratoriais estabelecidos na definição de 

caso. 

 Monitorar e orientar o atendimento ao paciente com dengue com sinais 

de alarme, dengue grave a fim de facilitar o encaminhamento deste para 

unidade com suporte avançado. 

 Em caso de ocorrência de óbito, trabalhar em conjunto com a ESF 

durante a Investigação a fim de ajudar a estratégia a identificar possíveis 

erros no manejo clínico do paciente. 

 

NÍVEL 3: RESPOSTA DE ALARME 
 
Ações estratégicas: 

 
 Emitir alerta Municipal sobre ações de emergência ao entrar no Nível 3.  

 Intensificar o acompanhamento das ações de campo em parceria com 

as ESFs em relação à busca ativa de paciente com Dengue que não 

querem realizar acompanhamento assim visando intervenção no quadro 

clínico evitando casos graves. 

 Intensificar as diversas ações de vigilância epidemiológica conforme os 

níveis 1 e 2 assim aumentando as medidas de controle. 

 Dar suporte nas decisões do Comitê Gestor quanto às medidas de 

controle a serem adotadas. 

 Investigar oportunamente todos os óbitos suspeitos aplicando o 

Protocolo de Investigação de Óbitos para a identificação e correção dos 

fatores determinantes. 
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 Comunicar oportunamente aglomerados de casos suspeitos de dengue 

a vigilância entomológica para providências relativas ao controle vetorial. 

 Em caso de ocorrência de óbito, trabalhar em conjunto com a ESF 

durante a Investigação a fim de ajudar a estratégia a identificar possíveis 

erros no manejo clínico do paciente. 

 

NÍVEL 4: RESPOSTA DE EMERGÊNCIA 

 

Ações estratégicas: 

 

 Através de decisão em conjunto com o comitê, emitir alerta Municipal ao 

entrar no Nível 4.  

 Intensificar todas as demais ações dos níveis 2 e 3. 

 Conforme as Diretrizes Nacionais para prevenção e controle de 

epidemia de Dengue intensificar as medidas de controle  

 Solicitar apoio ao nível Estadual nas ações que se fizerem necessárias 

para o controle da epidemia.  

 Articular em conjunto com o Comitê Municipal a tomada de decisões. 

 Em caso de ocorrência de óbito, trabalhar em conjunto com a ESF 

durante a Investigação a fim de ajudar a estratégia a identificar possíveis 

erros no manejo clínico do paciente. 

 

Para descrevermos o atendimento por nível de assistência é importante 

descrever como está a assistência no município de Afonso Cláudio. E assim 

segue a seguir a descrição da assistência terciária para a primária: 

 

5.3.3 Assistência terciária 
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Na atenção terciária o paciente demanda uma estrutura mais complexa (Leitos 

de terapia intensiva) para seu atendimento. O município de Afonso Cláudio não 

conta com um serviço de assistência aos pacientes classificados como Grupo 

D (Vermelho), de acordo com o protocolo de atendimento aos pacientes com 

dengue, será necessário utilizar os serviços terciários de referência na 

macrorregião, que são de competência da gestão estadual através da Central 

de Regulação de Vagas. Responsabilidade estadual, contatar regulação de 

Vagas 

 
Os indicadores recomendados a serem monitorados pelo município para 

definição da situação epidemiológica, e consequente ativação dos níveis de 

resposta são: 

 Número de casos notificados semanal; 

 Incidência semanal (diagrama de controle); 

 Número de casos graves; 

 Número de internações por dengue; 

 Número de óbitos; 

 Introdução/Reintrodução de um sorotipo; 

 Número de atendimento/dia/semana/US; 

 Índice de Infestação Predial (%). 

 
 

5.3.4 Assistência Secundária 
 
 
No município de Afonso Cláudio a atenção secundária à saúde do dispõe 

apenas de 01 hospital nível 2, Hospital São Vicente de Paulo que conta  com 

atendimento de urgência e emergência e de internação, com 02 clínicos 

diariamente em escala de serviço, além da equipe de enfermagem e 
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farmacêutica. O atendimento na rede hospitalar ocorre normalmente por 

demanda espontânea e por encaminhamento da atenção primária, pois não há 

pronto atendimento no município. 

 

 

 Hospital de referência do município : Hospital São Vicente de Paulo 

(HSVP) é NÍVEL 2 de atendimento, também funciona como pronto 

atendimento devido não haver PA no Município.  A capacidade do 

hospital é de 50 leitos, sendo 03 cadeiras de hidratação que foram 

adquiridas através de verba do hospital.  Importante ressaltar que é o 

único pronto Socorro do município. O horário de funcionamento é 24h, 

sua Localização é na Rua José Giestas, 63 - Centro, Afonso Cláudio - 

ES, 29600-000  e seu Telefone de contato é (27) 37351699. 

 

NÍVEL 1: ZONA DE CONFORTO 

 

Ações estratégicas: 

 Solicitar capacitação aos profissionais de saúde prestados pela 

Secretaria de Saúde, abordando sobre a Dengue, prevenção e condutas 

para pacientes suspeitos e confirmados, além da notificação 

compulsória para arboviroses; 

 Avaliar, e notificar, casos e atendimentos suspeitos para a arbovirose, 

na instituição; 

 Acompanhar através do painel do sistema ESUS VS aumento de casos; 

 Acompanhar através dos relatórios enviados da Vigilância para o 

Hospital se algum alerta foi emitido; 

 Acompanhar os boletins Epidemiológicos o risco de aumento de casos; 

 Todo paciente suspeito de dengue ao dar entrada hospitalar, será 

notificado na classificação de risco (triagem), e assim direcionado a 
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consulta médica no pronto socorro e/ou redirecionado às UBS com 

encaminhamento. Será direcionado à UBS, pacientes do grupo A e 

pacientes do grupo B com as seguintes condições: sintomas leves, com 

ausência de alterações significativas no exame laboratorial e/ou 

ausência de sinais de alarme. Sendo absorvidos para atendimentos, 

pacientes pertencentes aos grupos B (com sinais de alarme, e/ou com 

condições clínicas especiais e/ou risco social, ou comorbidades não 

controladas), C e D.  

 

NÍVEL 2: RESPOSTA OPORTUNA 

 

Ações estratégicas: 

 Acompanhar através do painel do sistema ESUS VS aumento de casos 

e mudanças de nível de atenção; 

 Acompanhar através dos relatórios enviados da Vigilância para o 

Hospital se algum alerta foi emitido e enviar a todos os profissionais 

médicos e enfermeiros; 

 Acompanhar os boletins epidemiológicos, o risco de aumento de casos, 

sinalizar e alertar a farmácia o aumento de casos; 

 Com o aumento de casos observar a troca de nível de atenção, sendo 

direcionados a sala de hidratação, aqueles que se enquadram no grupo 

A e B, como citados no nível 1.  

 

NÍVEL 3: RESPOSTA DE ALARME 
 
Ações estratégicas: 
 

 Intensificar ações do nível 1 e 2;  

 De acordo com as Diretrizes para a Organização dos Serviços de 

Atenção à Saúde em Situação de Aumento de Casos ou Epidemia de 
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Dengue, o Hospital não possui capacidade sozinho para o atendimento 

de nível 3 e 4, requerendo uso da central de Vagas em caso de 

superlotação e transferência de casos Graves. 

 Fica a Cargo de o Hospital contatar a Central de vagas caso necessite 

de transferências por superlotação ou paciente grave. 

 Monitorar a capacidade de resposta do hospital no atendimento 

emergencial das demandas de internação por Dengue e demais 

arboviróses e comunicar prontamente a Vigilância e Secretária Municipal 

de Saúde.  

 
 
NÍVEL 4: RESPOSTA DE EMERGÊNCIA 

 

Ações estratégicas: 

 

 Intensificar ações estratégicas do nível 2 e 3; 

 Em caso de epidemia, o Hospital poderá solicitar a parceria da 

Secretaria Municipal de Saúde para atender à grande demanda de 

pacientes, levando em consideração os demais atendimentos 

prestados pela Instituição e pelas unidades no período. 

 

5.3.5 Assistência Primária 
 
 

O município de Afonso Cláudio possui 08 Unidades de Saúde onde 

atendem 12 Estratégias de Saúde da Família: 02 equipes de ESF atuantes 

na US Hilton Lopes Vieira 2 (ESF Hilton 01 e ESF Hilton 02), 04 equipes de 

ESF atuantes, US Francisco Xavier de Azeredo Filho (ESF São Vicente 01, 
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ESF São Vicente 02, ESF João Valim 01 e ESF João Valim 02) 01 Equipe 

ESF de Serra Pelada, 01 Equipe ESF de Vila Pontões, 01 Equipe ESF de 

Piracema, 01 Equipe ESF de Fazenda Guandu, 01 Equipe de ESF de São 

Francisco e 01 Equipe ESF de Mata Fria. Além das Equipes de ESF, o 

município também conta com a parceria firmada com o Hospital São 

Vicente de Paulo para atendimento a toda população. 

Todas as Unidades de Saúde e o Hospital São Vicente de Paulo 

possuem equipes preparadas para o atendimento aos pacientes suspeitos 

de dengue, incluindo avaliação, diagnóstico, notificação, solicitação de 

exames complementares e exames específicos para arboviroses. 

No primeiro atendimento deverá ser oferecido onde o paciente procurar 

pelo serviço. A partir deste primeiro atendimento, o paciente será 

direcionado para o acompanhamento em sua Unidade de Saúde – ESF de 

referência ou em ambiente hospitalar de acordo com quadro clínico que 

apresentar, podendo também ser encaminhado para a Sala de Hidratação 

Municipal, caso tenha indicação para hidratação e se encaixe no grupo 

ELEGÍVEL para a Sala de Hidratação Municipal se portador da prescrição 

para hidratação. 

No dia 09 de maio de 2024, foi inaugurada a sala de Hidratação 

Municipal, localizada na US Hilton Lopes Vieira 02. A sala de hidratação conta 

com 08 cadeiras reclináveis, 01 maca e todos os insumos necessários para a 

hidratação dos pacientes em acompanhamento para dengue.  

A Sala de Hidratação conta com um responsável clínico e o fluxo de 

atendimento será de segunda a quinta-feira de 7:00h às 16:30h e às sextas-

feiras de 7:00h às 13:00h salvo em períodos de surtos, esta será referência 

para todas as Estratégias de Saúde da Família que direcionarão para 
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hidratação os pacientes que se enquadram de acordo Protocolo Interno da 

Sala de Hidratação Municipal que foi elaborado baseado nas Cartilhas e Fluxo 

de Atendimento do Ministério da Saúde.  Os pacientes deverão chegar à Sala 

de Hidratação notificados e munidos da prescrição. 

 Pacientes NÃO ELEGÍVEIS para a Sala de Hidratação Municipal: 

Paciente com idade superior a 75 anos; Portadores de Doença Renal 

Crônica; Menores de 12 anos; Gestantes; Hipertensão Arterial ou 

Doenças Cardiovasculares Graves, Diabetes Mellitus; Doença Pulmonar 

Obstrutiva Crônica – DPOC; Asmáticos, Obesidade; Doenças 

Hematológicas Graves (principalmente anemia falciforme e púrpura); 

Doença Ácido Péptica; Doenças Autoimunes (Lúpus Eritematoso 

Sistêmico, Doença Celíaca, Síndrome de Sjogren, Esclerose Múltipla, 

Polimialgia Reumática, Espondilite Anquilosante, Diabetes Tipo 1, 

Alopecia Areata, Vasculite, Artrite Temporal); Portadores de 

Hepatopatias (Doença Hepática Gordurosa Não Alcoólica, Hepatite A, B 

e C, Cirrose, Hepatite Alcoólica, Hemocromatose Hereditária tipo 1),  

Hemoconcentrados (crianças: > 38%; mulheres: > 44% e homens: > 

50%) e apresentando PLAQUETOPENIA ↓80.000. 

UNIDADE ENDEREÇO TELEFONE HORÁRIO DE 

FUNCIONAME

NTO 

Unidade de Saúde Hilton 

Lopes 01 (UBS Centro) 

R. Hermógenes 

Fafá, nº 275  - 

Centro 

 

(27) 3735 - 7751 07:00 ás 16:30h 

Unidade de Saúde Hilton 

Lopes 02 (UBS Centro) 

Saúde na Hora 

R. Hermógenes 

Fafá, nº  - Centro 

 

(27) 3735 -7751 07:00 ás 19:00h 
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Unidade de Saúde da 

Família Francisco Xavier de 

Azeredo Filho. (UBS São 

Vicente) 

R. João batista de 

Araújo, Bairro São 

Vicente 

 

(27 )3735 -7710 
07:00 ás 16:30h 

Estratégia de Saúde da 

Família de Serra Pelada 

Zona Rural Serra 

Pelada 

Não tem telefone 
07:00 ás 16h 

Estratégia de Saúde da 

Família de Vila Pontões 

Zona Rural Vila 

Pontões 

Não tem telefone 
07:00 às 16h 

Estratégia de Saúde da 

Família de Piracema 

Zona Rural 

Piracema 

Não tem telefone 
07:00 às 16h 

Estratégia de Saúde da 

Família de Fazenda Guandu 

Zona Rural Fazenda 

Guandu 

Não tem telefone 
07:00 às 16h 

 Estratégia de Saúde da 

Família de São Francisco 

Zona Rural São 

Francisco 

Não tem telefone 
07:00 às 16h 

Estratégia de Saúde da 

Família de Mata Fria 

Zona Rural Mata 

Fria 

Não tem telefone 
07:00 às 16h 

 

Tabela 1: Horário e local de Funcionamento das UBS 

 

NÍVEL 1: ZONA DE CONFORTO 

 

Ações estratégicas: 

 

 Capacitar os profissionais de saúde da atenção primária, sobre dengue 

e as demais arboviroses, focando no manejo clínico, fluxogramas de 

atendimento, prevenção e condutas para pacientes suspeitos e 

confirmados, além da notificação compulsória para arboviroses; 

 Atender, avaliar, notificar, e acompanhar conforme o manejo clínico os 

casos suspeitos e confirmados para dengue e demais arboviroses. 
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 Acompanhar o painel de monitoramento do ESUS VS e através de 

boletins epidemiológicos o aumento de casos a fim de ficar alerta e 

informar as equipes a mudança aos níveis de atenção. 

 Distribuição de material gráfico, como manejo clínico e fluxo de 

atendimento de dengue, cartaz de classificação de risco, cartões de 

prova do laço e cartão de acompanhamento paciente com dengue. 

 Orientar o manejo clínico dos pacientes nas unidades de atendimento, 

através de capacitações de médicos e enfermeiros e da distribuição dos 

manuais de manejo clínico. 

 Solicitar confecção de materiais gráficos temáticos utilizados como 

ferramentas para informação da dengue; 

 

NÍVEL 2: RESPOSTA OPORTUNA 

 

Ações estratégicas: 

 

 Manter todos profissionais de saúde da atenção primária capacitada e 

atualizada sobre dengue e as demais arboviroses, conforme notas 

técnicas disparadas pela Vigilância Epidemiológica municipal, SESA ou 

do MS. 

 Intensificar a avaliação, notificações e acompanhamento de casos  

conforme o manejo clínico para dengue e demais arboviroses. 

 Montar áreas de hidratação oral para pacientes com suspeita de dengue 

e demais arboviroses em locais de espera nas unidades. 

 Intensificar os informes com os ACS e ACES em relação ao aumento de 

casos de dengue e demais arboviroses. 

 Aumentar as ações de prevenção junto a comunidade, em busca da 

diminuição de casos. 
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 Disponibilizar os materiais e insumos indispensáveis para o atendimento 

ao paciente com dengue de acordo com a planilha de gastos da 

Farmácia Municipal de acordo com a necessidade e de cada equipe de 

ESF e sala de hidratação. 

 Manter o atendimento aos pacientes com suspeita de dengue de acordo 

com os protocolos com descrição do diagnóstico, manejo clínico e 

assistência ao paciente (notificação, prova do laço, triagem, exames 

específicos e inespecíficos, estadiamento clínico, cartão de 

acompanhamento, referência e contra referência) estes são os mesmos 

descritos nos manuais do Ministério da Saúde.  

 

 

NÍVEL 3: RESPOSTA DE ALARME 

 
Ações estratégicas: 
 

 Redirecionar os atendimentos de saúde eletivos para intensificar o 

atendimento a dengue e demais arboviroses. 

 Aumentar a oferta de atendimento para avaliação, notificações e 

acompanhamento de casos conforme o manejo clínico para dengue e 

demais arboviroses. 

 Manter áreas de hidratação oral para pacientes com suspeita de dengue 

e demais arboviroses em locais de espera nas unidades 

 Intensificar os informes com os ACS e ACES em relação ao aumento de 

casos de dengue e demais arboviroses. 

 Ampliar o horário das UBS, visando aumentar a capacidade do 

atendimento.  

 Remanejar profissionais de saúde para as UBSs de maiores demandas.  

 Fica a Cargo do Coordenador da Atenção Primária em conjunto com a a 

Vigilância Epidemiológica orientar conforme protocolos e portarias a 
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organização de atendimento e fluxo assistencial da rede  de  atenção  

Primária para atendimento  dos  casos  suspeitos  de  dengue e demais 

arboviróses.  

 Caso haja necessidade fica a cargo da Vigilância Epidemiológica e do 

grupo técnico realizar reuniões com a equipe técnica sobre os 

atendimentos prestados aos pacientes com suspeita de dengue. 

 Fica a cargo da Atenção primária, da Vigilância em Saúde e da 

coordenação da assistência farmacêutica Municipal analisar a 

necessidade de processos de aquisição dos insumos e medicamentos. 

 

 
NÍVEL 4: RESPOSTA DE EMERGÊNCIA 

 
Ações estratégicas: 
 

 Parar os atendimentos de saúde eletivos para intensificar o atendimento 

a dengue e demais arboviroses. 

 Ofertar em maior escala o número de atendimentos para avaliação, 

notificações e acompanhamento de casos conforme o manejo clínico 

para dengue e demais arboviroses. 

 Ampliar áreas de hidratação oral para pacientes com suspeita de 

dengue e demais arboviroses em locais de espera nas unidades 

 Intensificar os informes com os ACS e ACES em relação ao aumento de 

casos de dengue e demais arboviroses. 

 Fornecer de forma complementar medicamentos básicos da dengue e 

orientar o fluxo de distribuição para todas as unidades sanitárias 

(Responsável – Farmácia Básica Municipal);  
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5.3.6 Imunização 
 

NÍVEL 1: ZONA DE CONFORTO 

 

Ações estratégicas: 

 

● Promover a capacitação dos profissionais de saúde envolvidos na 

vacinação contra a dengue, fornecendo treinamentos e atualizações 

sobre aspectos técnicos, protocolos de vacinação e orientações aos 

indivíduos imunizados. 

● Oportunizar a imunização da população de 10 a 14 anos do município 

contra a dengue por meio da inclusão da vacina contra essa doença no 

calendário de vacinação. 

● Realizar campanhas de sensibilização quanto a importância de vacinar 

fora de período epidêmico para dengue, diminuindo assim o risco de 

casos novos entre os escolares inseridos no calendário vacinal. 

● Criar pontos de vacinação estratégicos para que a vacinação seja 

acessível a toda a população. 

● Divulgar e sensibilizar sobre os benefícios da vacinação contra a dengue 

para a redução dos casos da doença em nosso município. 

● Monitorar constantemente a cobertura vacinal contra a dengue, a fim de 

identificar áreas com baixa adesão e intensificar as estratégias de 

vacinação nesses locais específicos. 

 

NÍVEL 2: RESPOSTA OPORTUNA 

 

Ações estratégicas: 
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● Manter a imunização da população de 10 a 14 anos do município contra 

a dengue de acordo com o painel por bairro, ou em áreas que ainda não 

esteja ocorrido os casos. 

 

 

NÍVEL 3: RESPOSTA DE ALARME 
 

Ações estratégicas: 
 

● Suspender vacinação, pois nesse nível não há possibilidade de realizar 

vacinação. 

 
NÍVEL 4: RESPOSTA DE EMERGÊNCIA 

 

Ações estratégicas: 
 

● Manter suspensa a vacinação, pois nesse nível não há possibilidade de 

realizar vacinação. 

 

 

5.3.7 Capacidade Operacional 
 

Todos medicamentos básicos (hidratação oral) em caso de epidemia deverão 

ser enviados às Unidades de Referência assim garantindo a terapia adequada 

a cada paciente. 

 

Insumos que deverão ser enviados: soro de hidratação oral, paracetamol, 

dipirona, luvas, termômetro, esfigmomanômetro, estetoscópio, assim 

capacitando as unidades centrais para a demanda de casos simples, em caso 

de epidemia, sendo esse enviado ao início da epidemia, de acordo com a 
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secretária os materiais serão comprados em caráter de urgência com o fundo 

que vem para a dengue.   

 

De acordo com o Cálculo das diretrizes para organização dos serviços de 

Atenção à saúde em situação de aumento de casos ou de os casos de dengue 

municipal, a análise deverá proceder de acordo com os níveis de resposta, ou 

seja nível 1, 2 e 3 e a quantidade de insumos distribuídos de acordo com a 

população a ser atendida em cada nível visando o Risco de aumento de casos:   

 

- Nível 0 – Zona de conforto: quando o município pode responder aos 

recursos de emergência disponíveis permanentemente, a atividade 

estadual é de monitoramento.                  

- Nível 1 – Resposta Oportuna: quando o município exige uma 

mobilização de mais recursos locais e /ou de apoio do nível estadual. 

- Nível 2 – Resposta de Alarme: quando os níveis estaduais e 

municipais exigem recursos federais (humano, físico ou financeiro). 

- Nível 3 – Resposta de Emergência: quando o maior impacto sobre os 

diferentes níveis exige uma resposta ampla do governo, este evento 

constitui uma crise. 

 

5.3.7.1 Cálculo de insumos e materiais de acordo com as diretrizes para a 

organização dos serviços de Atenção a Saúde em situação de aumento de 

casos ou epidemia de dengue:  
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Tabela 2 : Cálculo de insumos necessários no laboratório municipal para dengue e demais 

arboviroses de acordo com cada nível de atenção. 

 

31090

MÊS

TIPO DE 

RISCO         

(% 

POPUL.)

TOTAL 

SEMESTR

AL 

(CASOS)

DISTRIBU

IÇÃO 

MENSAL           

(% 

CASOS)

DISTRIBU

IÇÃO 

MENSAL        

(Nº 

CASOS)

HIDRATA

ÇÃO 

VENOSA

INTERN. 

ENFERM.

INTERN. 

UTI
HEMOG.

SAIS DE 

REIDRAT. 

ORAL

SORO 

FISIOL.

POLTRON

A

DIPIRON

A 

PARACET

. 

(GRAMAS

)

MÊS 1 12% 37 6 3 0 75 224 45 1 336

MÊS 2 14% 44 7 3 1 87 261 52 1 392

MÊS 3 20% 62 9 4 1 124 373 75 1 560

MÊS 4 20% 62 9 4 1 124 373 75 1 560

MÊS 5 20% 62 9 4 1 124 373 75 1 560

MÊS 6 14% 44 7 3 1 87 261 52 1 392

TOTAL 1% 311 100% 311 47 22 4 622 1866 373 7 2799

MÊS 1 12% 56 8 4 1 112 336 67 1 503

MÊS 2 14% 65 10 5 1 130 391 78 1 587

MÊS 3 20% 93 14 7 1 186 559 112 2 839

MÊS 4 20% 93 14 7 1 186 559 112 2 839

MÊS 5 20% 93 14 7 1 186 559 112 2 839

MÊS 6 14% 65 10 5 1 130 391 78 1 587

TOTAL 2% 466 100% 466 70 33 5 932 2796 559 10 4194

MÊS 1 12% 112 17 8 1 224 672 134 3 1008

MÊS 2 14% 131 20 9 2 261 784 157 3 1176

MÊS 3 20% 187 28 13 2 373 1120 224 4 1679

MÊS 4 20% 187 28 13 2 373 1120 224 4 1679

MÊS 5 20% 187 28 13 2 373 1120 224 4 1679

MÊS 6 14% 131 20 9 2 261 784 157 3 1176

TOTAL 4% 933 100% 933 140 65 11 1866 5598 1120 21 8397

Cálculo para a Organização das Açoes Sociais

População de Afonso Cláudio: 

DISTRIBUIÇÃO MENSAL ESTRUTURAL INSUMOS - MEDICAMENTOS - EQUIPAMENTOS

Risco 0 310,9

Risco 1 466

Risco 2 933

Tabela 3: Cálculo de insumos de acordo com os níveis de atenção 
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MATERIAIS, 

EXAMES, INSUMOS 

E MEDICAMENTOS 

CÁLCULO A SER USADO RISCO 0: 

TOTAL A 

SER 

OFERTADO 

RISCO 1: 

TOTAL A 

SER 

OFERTADO 

Cateter Venoso 

Periférico Curto 

(ex: Jelco) nº 16 

número de casos previstos X 
percentual de casos que 
necessitarão de internação (3,5% 
) X percentual de 
adultos (80%) X percentual dos 
adultos que necessitarão de 
cateter venoso periférico nº16 
(60%) X 2 

35 cateteres 70 cateteres 

Cateter Venoso 

Periférico Curto 

(ex: Jelco) nº 18 

número de casos previstos X 
percentual de casos que 
necessitarão de internação (3,5%) 
X percentual de adultos (80%) X 
percentual dos adultos que 
necessitarão de cateter venoso 
periférico nº 
18 (40%) X 2 

14 cateteres 28 cateteres 

Cateter Venoso 

Periférico Curto 

(ex: Jelco) nº 20 

número de casos previstos X 
percentual de casos que 
necessitarão de internação (3,5% 
X percentual de 
crianças (20%) X percentual das 
crianças que necessitarão de 
cateter venoso periférico 
nº 20 (40%) X 2 

4 cateteres 8 cateteres 

Soro de 

hidratação 

venosa 

Número de casos previstos X 
Percentual de casos que 
necessitarão de hidratação 
venosa  
 

108  280 

Equipos número de casos previstos X 
percentual de casos que 
necessitarão de internação (3,5%) 
X 2 

43,54 equipos 87,08 equipos 

Copo 1 copo para cada caso previsto 622 COPOS 1244 COPOS 

Jarra 1 jarra por Unidade de Saúde 16 16 

Nível 2 e nível 3 são calculados pelo farmacêutico em nível de resposta de emergência 

Tabela 4: Cálculo de insumos na atenção básica 2 
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Tabela 5: Cálculo de insumos e materiais em alta demanda de soro na unidade Hospitalar 

 

 REGULAÇÃO DO PACIENTE 
 
 

Os pacientes deverão ser atendidos de acordo com a classificação de risco e 

manejo clínico do paciente suspeito de dengue (anexo lll e IV). É de inteira 

responsabilidade do profissional que fez o primeiro atendimento, notificar o 

paciente, prescrever ingestão hídrica de acordo com protocolo, solicitar exames 

complementares e direcionar corretamente o paciente de acordo com o fluxo 

de atendimento. Conforme esquema abaixo. 
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Fluxograma 1: Atendimento da Atenção Primária. 
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Fluxograma 2: Atendimento da Atenção secundária. 

 

Importante Lembrar que:  

 

● Orientação bem feita, salva vidas, então vale a pena explicar bem ao 
paciente como hidratar e a quem procurar, orientar sempre a coleta de 
sorologia e quando em tempo hábil o isolamento viral. 
 

● A hidratação deve seguir protocolo (passar de acordo com o peso) e sua 
condição clínica é primordial. 
 

● Preencher o mais completo possível a ficha de notificação, pois 
fichas incompletas impossibilitam o trabalho da vigilância em tempo 
hábil. 
 

● Preencher o cartão de acompanhamento e não se esquecer de anotar 
a quantidade de liquido e os exames realizados neste cartão.Até o 5º dia 
conseguimos coletar o Isolamento Viral, e a partir do 7º dia a sorologia, 
então não encaminhe esse paciente apenas no 7º dia lembrando que o 
acompanhamento de pacientes com dengue é diário. 
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● ESTRATÉGIA DE DEMANDA ELEVADA 
 

 

De acordo com o histórico dos casos de dengue no município de Afonso 

Cláudio a demanda municipal é pequena, tendo sua rede de atenção com total 

absorção fora do período de epidemia. Em caso de aumento significativo da 

demanda, demandando mudança para nível 2, 3 ou 4, caso haja necessidade 

de estender o período de atendimento, ou haja necessidade de aumentar o 

número de atendimentos, os profissionais de saúde serão remanejados e seus 

horários serão estendidos de acordo com critérios definidos pela gestão. 

 

O Custeio das ações, a compra de material e mão de obra em caso de 

epidemia de Dengue, será custeado do Bloco da Vigilância em saúde e do 

fundo municipal de Saúde. 

 
● Apoio Laboratorial 

 

O município de Afonso Cláudio conta com 5 laboratórios credenciados 

funcionando de segunda a sexta-feira das 7h às 17h, sendo que o paciente 

com suspeita de dengue é direcionado para um dos laboratórios de acordo com 

a demanda local. Em caso de surto de dengue os laboratórios atenderão em 

regime de plantão aos sábados e feriados de 07:00h às 12:00h. Os exames 

confirmatórios para dengue e demais arboviroses são encaminhados ao 

LACEN, seguindo protocolo vigente.  

 

Para atendimento dos pacientes com suspeita ou confirmados para dengue e 

outras arboviroses, contamos com recurso específico no contrato de Exames 

Laboratoriais de Análise Clínica, permitindo atendimento e tempo oportuno 

destes pacientes. 
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Os exames laboratoriais necessários para atender os pacientes com suspeita 

ou confirmados para dengue serão coletados nos laboratórios da rede 

credenciada pelo município. Atualmente nossa rede credenciada conta com os 

seguintes laboratórios para atendimento aos pacientes com suspeita ou 

confirmação para dengue: CDA, DIAGCENTER, SÃO TOMÉ, FLEMING e 

LABOCLIN. Em caso de epidemia de dengue os resultados dos exames de 

monitoramento da doença como, por exemplo, o hemograma com plaquetas é 

entregue com até 4h após a coleta, por via online ou retirado pessoalmente no 

laboratório. 

 

As Unidades Saúde do Município não possuem capacidade instalada para 

coleta e acondicionamento das amostras no seu próprio território, tendo que 

direcionar todos os pacientes para coleta no laboratório municipal.  

 

● Os pacientes suspeitos de dengue ao serem atendidos nas unidades de 

Saúde do município, serão notificados e encaminhados para coleta dos 

exames confirmatórios de acordo com seu período de sintomas.  

 

● A coleta de sorologia e PCR para arboviroses acontece de segunda a 

sexta-feira no Centro Municipal de Assistência São Vicente de Paulo, 

localizado no bairro São Vicente, sendo que as amostras são 

encaminhadas ao LACEN, diariamente ou de acordo com a 

necessidade. 

 

● Nos dias e horários em que as Unidades de Saúde não estiverem 

funcionando, o atendimento fica a cargo do pronto atendimento do 

Hospital São Vicente de Paulo, que conta com laboratório de referência 

24 horas. Além disso, em períodos de surto, organizamos plantões com 

laboratórios para atendimento aos sábados e feriados. 
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5.3.8 Vigilância Ambiental 
 

É função da Vigilância Ambiental, proporcionar o conhecimento e a detecção 

de qualquer mudança nos fatores determinantes e condicionantes do meio 

ambiente que interferem na saúde humana, com a finalidade de identificar as 

medidas de prevenção e controle dos fatores de risco ambientais relacionados 

às doenças ou outros agravos à saúde. Através da Visita do ACE é possível 

monitorar em 06 ciclos de visitas anuais a mudança do comportamento 

ambiental.  

 

O IIP (Índice de Infestação Predial) tem sido monitorado rotineiramente pela 

vigilância epidemiológica e ambiental e este é demonstrado em um breve 

histórico conforme o gráfico 2 abaixo, observando o período de 2020 a 

setembro de 2024 observa-se que o índice se manteve abaixo de 1% padrão 

instituído pelo Ministério da saúde para diminuição do risco de epidemias, mas 

esse índice vem com uma curva exponencial crescente, onde atingiu mais de 

1% em 2023. 

Há bairros em que o índice é mais elevado o ano todo, sendo realizados 

mutirões e trabalhos educativos. Mas em uma epidemia o trabalho de 

contenção deverá será auxiliado com UBV leve e/ou pesado de acordo com 

notas técnicas e protocolos da SESA e do Ministério da Saúde. 
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Gráfico 2: IIP por Aedes aegypti de 2020 a 2024 (SISFAD e SISCATMO) 

 

Foi introduzido no ano de 2017 o levantamento Rápido de Índices para Aedes 

aegypti – LIRAa – para Vigilância Entomológica do Aedes aegypti, um sistema 

que fornece índices de maneira rápida e oportuna permitindo ao gestor do 

programa local de controle da dengue o direcionamento das ações para as 

áreas apontadas como críticas, além de instrumentalizar a avaliação das 

atividades desenvolvidas, o que possibilitará um melhor aproveitamento dos 

recursos humanos e materiais disponíveis.  

 

No início do ano de 2024, sob nota técnica nº 33/2022-cgarb/deidt/svs/ms - 

recomendações para a implementação da vigilância entomológica com 

armadilhas de oviposição (ovitrampas), para o direcionamento e monitoramento 

de ações de controle de mosquitos das espécies Aedes aegypti e/ou Aedes 

albopictus. Este sistema que fornece índices de maneira rápida e oportuna 

permitindo ao gestor do programa local de controle da dengue o 
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direcionamento das ações para as áreas apontadas como críticas, podendo em 

tempo oportuno direcionar as atividades, além de instrumentalizar a avaliação 

das atividades desenvolvidas, o que possibilitará um melhor aproveitamento 

dos recursos humanos e materiais disponíveis.  

 

No mês de setembro de 2024 foram identificados através das armadilhas que 

os pontos que requerem maior atenção são os bairros da Grama, Centro, Boa 

Fé e São Vicente. 

 

Figura 3: Mapa de instalação das Ovitrampas distribuídos por bairros 2024 

 

A solicitação de inseticida é através do SIES de solicitação de acordo com o 

índice de infestação predial, número de casos e nível de atenção que o 
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município se encontre, este é entregue a regional vitória para que seja 

realizado o bloqueio de casos. 

 

A vigilância ainda executa ações de conscientização que são contínuas o ano 

todo, tanto em relação ao lixo como para o controle direto ao vetor. Mas a 

banalização que ocorre em relação à importância da prevenção ainda é muito 

grande, assim desfavorecendo os trabalhos de campo. 

 

As ações ocorrem de acordo com o monitoramento contínuo das áreas e com o 

auxílio dos sistemas de informação: SISCATMOS , ESUS VS e CONTA OVOS. 

 

“O controle da dengue na atualidade é uma atividade complexa, 
tendo em vista os diversos fatores externos ao setor saúde, que são 
importantes determinantes na manutenção e dispersão tanto da 
doença quanto de seu vetor transmissor. Dentre esses fatores, 
destacam-se o surgimento de aglomerados urbanos, inadequadas 
condições de habitação, irregularidade no abastecimento de água, 
destinação imprópria de resíduos, o crescente transito de pessoas e 
cargas entre países e as mudanças climáticas provocadas pelo 
aquecimento global” (Ministério da Saúde - 2009). 
 

 

Os ACE lotados na Vigilância devem realizar o acompanhamento dos casos de 

suspeita de arboviróses, Combate ao vetor, Aedes aegypti com ações 

mecânicas e uso de produtos químicos na fase larvária e adulta, sendo estes o 

tratamento focal e tratamento perifocal e quando necessário (alto índice de 

infestação e presença do doente) é utilizados controle de mosquito adulto com 

aplicação de  UBV (Ultra Baixo Volume) para bloqueio de transmissão, também 

é realizado Ponto Estratégico (PE) e armadilhas,  manejo ambiental, além de 

atendimento a denúncias e trabalho educativo através do PESMS. 

 
A equipe possui 02 computadores em rede e 14 tabletes com acesso à internet, 

SISCATMOS instalado em um computador. A alimentação do Sistema de 
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Informação e envio de lote ao nível estadual é realizada semanalmente e 

mensalmente.  

 

EQUIPAMENTOS QUANTIDADE 

Bomba Costal Motorizadas 04 

Bomba Manual 03 

Carros 03 

Motos 01 

TOTAL 11 

Tabela 6: Equipamentos da Vigilância em Saúde 2024 

 

 Descrição de sorotipos circulantes 
 

O Município ainda não conta com carro específico para envio de amostras de 

isolamento viral, PCR ou sorologia, assim o envio ocorre diariamente em carros 

que já estão com rota agendada para Vitória. 

Nos anos Anteriores foram identificados 2 sorotipos circulantes, os sorotipos  

foram o Den1 e o Den2. 

 

 

AÇÕES DO NÍVEL 1: ZONA DE CONFORTO 
 

 

● Manter ações rotineiras de controle mecânico – Atividades de rotina, 

independente da atividade de levantamento desenvolvida (LI+T, LI) 

● Realizar ações rotineiras de controle químico – na rotina – tratamento 

focal. 

● Firmar parceria com diversos setores como: Secretaria de Obras, 

Defesa Civil, Secretaria de Meio Ambiente e Fiscalização. Para assim 

contribuir com as ações de campo dos ACEs. 
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● Realizar reuniões em cada final de ciclo para planejamento das ações 

de controle de vetores. 

● Realizar a Integração dos agentes comunitários de saúde com os 

agentes de combate a endemias, visando potencializar o controle das 

arboviróses. 

● Implementar estratégias do controle dos depósitos elevados ou de difícil 

acesso, buscando junto à população a proteção desses depósitos 

(vedação, telamento e outros); Atualmente a lei estadual 11.421/2021 

suspende o uso do Cielo-ULV pelo método de UBV pesado deve ser 

utilizado o UBV costal Motorizado para bloqueio de transmissão e do 

controle mecânico dos focos, com uso do VECTOBAC WG de acordo 

com a indicação da notas técnicas. 

● Monitorar dados através de relatórios retirados do SISCATMOS. 

 

AÇÕES DO NÍVEL 2: RESPOSTA OPORTUNA 
 

 

● Realizar controle químico de acordo com as portarias vigentes– Evitar 

transmissão - Bloqueio de casos (UBV leve) em ciclo único nos 

quarteirões ao redor dos casos. 

● Estabelecer parcerias e sincronização dos Trabalhos de Controle da 

Dengue com outros Municípios da Região Serrana, em áreas limítrofes 

do Município. 

● conforme a necessidade, intensificar o recolhimento de resíduos sólidos 

que acumulem água através de mutirão em parceria com a Limpeza 

Urbana, Meio Ambiente; 

● Intensificar ações de supervisão, com acompanhamento das visitas 

domiciliares, destinando 70% da carga horária semanal do Supervisor 

para essa atividade; 
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● Readequar número de imóveis a serem visitados, na atividade 

casa/casa, considerando os imóveis verticais como uma única unidade 

de amostragem, sendo então as ações de controle vetorial, direcionadas 

às áreas comuns.  

● Manter parceria com a Vigilância Sanitária e Promotoria Pública para 

entrar em imóveis fechados. 

● Acompanhar e monitorar o andamento das atividades de campo para 

poder intervir precocemente se caso houver dificuldade na resolução 

dos problemas encontrados. 

● Manter fiscalização em parceria com a Vigilância Sanitária, com o Setor 

de Fiscalização Urbana, para identificação de criadouros do mosquito 

em: obras, loteamentos, entre outros que se fizerem necessários. 

● Realizar bloqueio de acordo com as leis vigentes, lei estadual 

11.421/2021 suspende o uso do Cielo-ULV pelo método de UBV pesado 

deve ser utilizado o UBV costal Motorizado para bloqueio de 

transmissão. 

● Manter parceria com diversos setores como: Secretaria de Obras, 

Defesa Civil, Secretaria de Meio Ambiente e Fiscalização. Para assim 

contribuir com as ações de campo dos ACEs. 

● Caso seja necessário, solicitar apoio Estadual, no controle do Vetor, 

 

 

AÇÕES DO NÍVEL 3: RESPOSTA DE ALARME 
 

● Em caso de epidemia, será instituída a realização de trabalhos 

extraordinários aos sábados mediante a folga agendada posteriormente 

ao período de epidemia, intensificando assim a visita domiciliar, 

principalmente aos imóveis fechados durante a semana.  
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● Sensibilizar e envolver a população, Profissionais da Estratégia de 

Saúde da Família, Limpeza Urbana, Educação, Ação Social e Mídia, 

pois atualmente a lei estadual 11.421/2021 suspende o uso do Cielo-

ULV pelo método de UBV pesado devendo ser utilizado o UBV costal 

Motorizado para bloqueio de transmissão. 

● Através de parcerias firmadas, realizar levantamento de risco imediato, 

assim tentando conter a infestação dos mosquitos, e também do 

aumento de casos de arboviróses. 

● Solicitar apoio Estadual, no controle do Vetor, 

 

NÍVEL 4 (RESPOSTA DE EMERGÊNCIA):  
 

 

● Trabalhar em conjunto com todas as secretarias municipais e ou 

instituições necessárias, como Defesas Civil, secretaria de Obra e Meio 

Ambiente e outras convidando a população pra ir pra rua ajudar no 

controle da infestação. 

● Solicitar apoio Estadual, no controle do Vetor, assim como nos níveis 2 e 

3, caso seja necessário. 

● UBV pesado só será solicitado a Secretaria de Saúde do Estado caso 

haja mudança ou flexibilização na lei estadual 11.421/2021 que 

suspende o uso do Cielo-ULV pelo método de UBV pesado, devendo 

assim ser utilizado o UBV costal Motorizado para bloqueio de 

transmissão. 

 

Vigilância em saúde no município comporta em sua sede as vigilâncias: 

Sanitária, Epidemiológica, Ambiental e do Trabalhador. A VS hoje dispõe de 01 

Médico veterinário, 02 Enfermeiros, 01 Farmacêutico, 01 Nutricionista assim 

como descrito a seguir: 
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RECURSOS HUMANOS 

SETOR Nº DE 

FUNCIONÁRIOS 

Coordenador Vigilância em Saúde  

0 

Coordenador Vigilância Ambiental  01 

Enfermeiro e Coordenador Vigilância 

Epidemiológica 

01 

Coordenador de Saúde do Trabalhador 01 

Enfermeiro e Coordenador Vigilância Sanitária 01 

Médico Veterinário da Vigilância em Saúde 01 

Nutricionista Vigilância Sanitária 01 

Farmacêutico da Vigilância Sanitária 01 

Supervisor (a) Campo 01 

Agente de endemias que efetua o combate ao vetor 

da dengue 

14 

Agente de endemias que desenvolve trabalho de 

ponto estratégico e Armadilha 

01 

TOTAL 21 

Tabela 7: Recursos Humanos da Vigilância em Saúde 

 

5.3.9 Educação e Mobilização Social 
 

Educação em Saúde e Mobilização Social são as principais ferramentas da 

Secretaria Municipal de Saúde (SMS) para o primeiro semestre do ano contra a 

reprodução do mosquito Aedes aegypti. O Plano de Intensificação para 2024-

2026 se baseia principalmente, no incentivo ao controle mecânico dos focos e 
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na mobilização social através de trabalhos educativos, já que sua maioria se 

encontra no espaço intra-domiciliar e terrenos na região urbana. 

 

A divulgação do plano se dará através de envio à secretaria de saúde e 

divulgação via envio às demais secretarias. 

 

As denúncias devem ser feitas pelo telefone 27 3735-7706 ou presencialmente 

na vigilância em saúde. 

 

 

NÍVEL 1: ZONA DE CONFORTO 

 
 

● Aumentar e firmar o desenvolvimento das ações educativas para a 

mudança de comportamento e a adoção de práticas para a manutenção 

do ambiente domiciliar preservado da infestação por Aedes aegypti, 

observadas a sazonalidade da doença e as realidades locais quanto aos 

principais criadouros.  

● Divulgar e informar sobre ações de educação em saúde e mobilização 

social para mudança de comportamento e de hábitos da população, 

buscando evitar a presença e a reprodução do Aedes aegypti nos 

domicílios, por meio da utilização dos recursos disponíveis na mídia. 

● Através da Mídia Local e internet, repassar os informes direcionados do 

Comitê Municipal de controle da Dengue. 

● Realizar divulgação volante, carro com som, informando a comunidade 

sobre a problemática Dengue e demais arboviroses. 

● Participar de programação nas rádios comunitárias enfocando a 

realidade da Dengue e demais arboviroses, objetivando sensibilizar a 

comunidade para as medidas preventivas contra o mosquito; 
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● Estabelecer parceria com o Programa Saúde Escola e PESMS para sim 

poder divulgar mais informativos referente a Dengue e demais 

arboviroses; 

● Promover palestras nas escolas para aumentar a disseminação das 

informações aos munícipes; 

 

 

NÍVEL 2: RESPOSTA OPORTUNA 

Ações estratégicas: 

 
● Articular intersetorialmente as ações Municipais de prevenção e controle 

da dengue e demais arboviróses e aumentar a participação popular no 

controle mecânico do vetor através de fortalecimento de informações via 

líderes comunitários, de igrejas e demais lideranças Municipais. 

● Participar de programação nas rádios comunitárias enfocando a 

realidade da Dengue e demais Aborviorses (zika, chikungunya e 

oropouche) objetivando sensibilizar a comunidade para as medidas 

preventivas contra o mosquito; 

● Estabelecer parceria com o Programa Saúde Escola e PESMS para sim 

poder divulgar mais informativos referentes à Dengue; 

● Fortalecimento através do Núcleo de Educação em Saúde, da parceria 

com a Secretaria de Saúde do Município para acompanhar e avaliar 

junto aos Professores da Rede Municipal de Ensino e a implantação do 

tema DENGUE e demais Aborviorses (zika, chikungunya e oropouche) 

no currículo escolar, como tema transversal a ser trabalhado com os 

estudantes em sala de aula e palestras; 

● Organizar trabalhos com o tema DENGUE e demais Aborviorses (zika, 

chikungunya e oropouche), de uma forma lúdica, nas datas festivas e 
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comemorativas, em espaços públicos que aglutinam pessoas assim 

incentivando a população no combate a este agravo; 

● Divulgar informativos em carro de som, no site, nas redes sociais e nos 

grupos de conversa, para que chegue ao conhecimento do usuário de 

forma a orientá-lo a qual setor e locais procurar quando estiver sentindo 

os primeiros sintomas; 

● Divulgar e dar visibilidade ao fluxograma de atendimento para melhor 

direcionamento dos pacientes, através de banner em locais estratégicos 

e folhetos informativos;  

● Divulgar e dar visibilidade às atividades de controle do Aedes aegypti, 

mas como parceira na construção de uma mobilização social ampla e de 

uma intervenção cultural, a partir de políticas públicas que visem à 

autonomia e o protagonismo das pessoas. 

 
 

NÍVEL 3: RESPOSTA DE ALARME 

 

Ações estratégicas: 

 

● Avaliar a necessidade de produção emergencial de novos materiais 

informativos que visem informações referentes ao período de epidemia 

aos moradores de Afonso Cláudio; 

● Manter repasse semanal (ou diário, se for necessário) de informações 

para imprensa, com transparência e seriedade; 

●  Atualizar semanalmente o site da Prefeitura Municipal, divulgando 

informações sobre a situação epidemiológica Municipal, locais de 

referência para atendimento e ações que estão sendo realizadas para 

enfrentamento da epidemia.  

● Intensificar as ações que se fizerem pertinentes dos níveis 1 e 2. 
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● Utilizar o endereço eletrônico comunicacao@afonsoclaudio.es.gov.br 

para canal de comunicação entre o comitê gestor para eventuais trocas 

de informações a serem divulgadas. 

 

NÍVEL 4: RESPOSTA DE EMERGÊNCIA 

Ações estratégicas: 

 

● Intensificar as ações que se fizerem pertinentes dos níveis 1, 2 e 3; 

● Manter repasse de informativos semanal (ou diário, se for necessário) de 

informações para imprensa, com transparência e seriedade; 

● Atualizar o site da Prefeitura Municipal sempre que necessário, com 

informações pertinentes a Epidemia, formas de controle, locais de 

referência para atendimento e ações que estão sendo realizadas para 

enfrentamento da epidemia de acordo com as informações passadas 

pelo comitê da Dengue. 

 

6 EQUIPE TÉCNICA 
 

Ações de Vigilância Epidemiológica 

 

REJANE REBLIN DE SOUZA CARVALHO 

Enfermeira Responsável da Vigilância Epidemiológica 

Rua Delza Pereira da Silva, 280, Bairro Vila Nova, Afonso Cláudio – ES, Cep 

29600-000. 

Fone/Fax (27) 3735-7707 

Email: ve.saude2@gmail.com 

 

mailto:comunicacao@afonsoclaudio.es.gov.br
mailto:ve.saude2@gmail.com
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Ações de Vigilância Ambiental 

 

MONALIZA SILVA BERGER 

Rua Delza Pereira da Silva, 280, Bairro Vila Nova, Afonso Cláudio – ES, Cep 

29600-000. 

Fone/Fax (27) 3735-7706 

Email: ambientalac@bol.com.br 

 

Ações de Vigilância Sanitária 

 

KÁCIO DO CARMO RONCETI  

Enfermeiro Coordenador da Vigilancia Sanitária 

Rua Delza Pereira da Silva, 280, Bairro Vila Nova, Afonso Cláudio – ES, Cep 

29600-000. 

Centro, Afonso Cláudio – ES, Cep 29600-000. 

Fone/Fax (27) 3735-7706 

Email: kacioron7@hotmail.com 

 

Ações de Controle Vetorial / Vigilância Ambiental 

 

Joao Victor Pirovane- responsável pelo uso do UBV leve (Supervisor de 

Campo) 

Monaliza Silva Berger- responsável pelo uso do UBV leve (Coordenadora da 

Vigilância Ambiental) 

Rua Delza Pereira da Silva, 280, Bairro Vila Nova, Afonso Cláudio – ES, Cep 

29600-000. 

Fone/Fax (27) 3735-7706 
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Comunicação e Mobilização Social  

 

LETICIA KUSTER HACKBARDT 

Rua Quintino Bocaiúva, nº 379, Centro, Afonso Cláudio – ES, Cep 29600-000 

Assessoria de Comunicação/PMAC 

(27) 3735-7756  

Email: comunicacao@afonsoclaudio.es.gov.br 

 

Central Municipal de Regulação de Vagas Municipal 

 

LEONARDO SANTANA ANDRADE 

Gerência da Regulação de vagas 

Praça Aderbal Galvão, Centro Afonso Cláudio- ES, Cep 29600-000 

Fone (27) 3735-7714 

Email: regulacaoafonsoclaudio@gmail.com 

 

Secretária Municipal de Saúde  

CAROLINA DIAS GOMES 

Rua Quintino Bocaiúva, nº 379, Centro, Afonso Cláudio – ES, Cep 29600-000 

Fone (27) 3735-7711 

Email: saude@afonsoclaudio.es.gov.br 

 

Farmácia Básica Municipal 

HUDSON RAMOS DARÓS 

Farmacêutico e Coordenador da assistência Farmacêutica  

Fone: (27) 3735-7712 

Email: hudson.farmaciabasica@gmail.com 

 

Estratégia de Saúde da Família 

mailto:hudson.farmaciabasica@gmail.com
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GUSTAVO MENDES DA SILVA 

Enfermeiro e Coordenador da Estratégia de Saúde da Família 

Fone: (27) 3735-7703 

Email: gustmendes@yahoo.com.br 

 

Unidade de Saúde Hilton Lopes Vieira  

 

SILVANIA ESTER ALBERTI 

Enfermeira, Gerente e RT da Unidade de Saúde Hilton Lopes Vieira 

Fone/Fax (27) 3735-7751 

Email: silester2023@gmail.com 

 

Exames laboratórios conveniados 

 

PATRICIA MARQUES SOARES 

Enfermeira e Coordenadora dos Programas TB/HANS e LEISHMANIOSE 

Fone/Fax (27) 3735-7751 

Email: programasaude2022@gmail.com 

 

Hospital São Vicente de Paulo 

 

DEBORA MENEGUEL SHWANZ BRECIANI 

Gerente de Enfermermagem do Hospital São Vicente de Paulo 

Fone: (27) (27) 3735-1699. 

Email: enfermagem@csvp.org.br 

 

RAYANE NEIVA 

Enfermeira do Hospital São Vicente de Paulo 

Fone: (27) (27) 3735-1699. 

mailto:gustmendes@yahoo.com.br
mailto:silester2023@gmail.com
mailto:programasaude2022@gmail.com
https://esusvs.saude.es.gov.br/admin/users/22294/edit
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Email: enfermagem@csvp.org.br 

 

IGOR BARBOSA RODRIGUES 

Médico e Diretor Clínico do Hospital São Vicente de Paulo 

Fone: (27) (27) 3735-1699. 

 

Laboratório Municipal 

 

FRANCISCO ANÍSIO 

Farmacêutico e Coordenador do Laboratório Municipal 

Fone Laboratório: 3735-7708 

Email: francisco.farma@outlook.com 

 

REGIANE RORIZ 

Técnica em Laboratório do Laboratório Municipal de Afonso Cláudio 

Fone Laboratório: 3735-7708 

7 MECANISMO DE ATIVAÇÃO DO PLANO 
 

 

O planejamento estratégico para ativação plano de Contingência é de 

responsabilidade de todos os níveis de resposta da dengue e deve ser 

organizado através dos eixos componentes, ou seja: Gestão, Assistência, 

Controle do vetor, Vigilância epidemiológica e Mobilização e Saúde; 

O Plano de Contingência da Dengue para 2024-2026 deve considerar os 

quatro níveis de resposta para cada eixo componente, Nível 1 – Zona de 

conforto, Nível 2 – Resposta Oportuna, Nível 3 – Resposta de Alarme, Nível 4 – 

Resposta de Emergência. Sendo que estes níveis devem ser considerados 

para a ativação do plano. 
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8 MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO DO PLANO DE AÇÃO 
 

Este ocorrerá através da avaliação contínua dos indicadores de Saúde, das 

planilhas semanais de monitoramento através do Comitê Intersetorial, 

Coordenações das Vigilâncias e Atenção primária, assim desenvolvendo ações 

e estratégias para melhoria do trabalho. 

9 FINANCIAMENTO 
 

As ações de prevenção, controle, capacitação e mobilização social, têm como 

fonte os recursos financeiros do Teto Financeiro de Vigilância em Saúde 

(TFVS) de acordo com a PORTARIA Nº 128, DE 24 DE JANEIRO DE 2022, 

em caso de epidemia o município deverá ter sua contrapartida. 

10 CONCLUSÃO 
 

 
É um grande desafio para o Município colocar em prática o Plano de 

Contingência para Epidemia de Dengue e de Dengue grave e demais 

arboviroses no município de Afonso Cláudio, isso requer persistência, 

perseverança e muita paciência, pois há processos que requerem ações entre 

diversos setores.  A maior preocupação deste plano é o bom atendimento ao 

público e sua real eficiência em caso de necessidade de seu uso. Visamos 

auxiliar os gestores nas tomadas de decisões em momento de crise e epidemia 

caso ocorra. 

 

O bom funcionamento deste plano depende da participação efetiva dos 

integrantes dos gestores do plano que fazem parte do comitê municipal contra 

a dengue e demais arboriroses, conselho municipal de saúde e todos os 

demais profissionais de saúde da rede municipal. 
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ANEXOS 

ANEXO I NOVA CLASSIFICAÇÃO DE CASO DE DENGUE 
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ANEXO II FICHA DE NOTIFICAÇÃO DE CASOS DE DENGUE E 
CHIKUNGUNYA (IMPRESSA) 
 

 

● FRENTE 
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 VERSO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

 

 

72 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 



SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

 

 

73 
 

ANEXO III – LINK DE ACESSO AO MANEJO CLÍNICO DA DENGUE 2024 

 

● https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-
conteudo/publicacoes/svsa/dengue/dengue-diagnostico-e-manejo-
clinico-adulto-e-crianca/view 

  
 

 

 
 

Imagem:  pag 11/Manejo clinico da dengue 2024. 
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ANEXO IV – FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO DO PACIENTE 
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ANEXO V - CARTÃO DE ACOMPANHAMENTO AMBULATORIAL - DENGUE 
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ANEXO VI PROVA DO LAÇO 
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ANEXO Vll CAPACIDADE INSTALADA PARA ATENDIMENTO AO 

PACIENTE COM DENGUE 

 

SUPERINTENDÊNCIA REGIONAL DE SAÚDE: 

______Metropolitana_________ 

  

MUNICÍPIO:  ______Afonso Cláudio_________  POPULAÇÃO (IBGE, 

2022):  _____31.091 habitantes______ 

 

 

1. Preencher os espaços em branco com valor numérico 

Nº de UBS:___8  UBS e 8 pontos de atendimento   

Nº de PA/UPA:_____01_____  Nº de Equipe de ESF:____12______

 Cobertura:_95%_ 

 

Possui, nas instituições de saúde referenciadas para dengue, 

capacidade de ampliação de atendimento ao paciente com 

dengue?    (Obs: Entende-se por capacidade de ampliação a adaptação 

temporária de estrutura física pré existente (sala, auditório, etc) e 

extensão do horário de atendimento ao público durante período de 

epidemia.) 

Sim __x___ Não ______ 
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ANEXO Vlll QUADRO ABAIXO BASEADO NAS INSTITUIÇÕES DE SAÚDE 

QUE SÃO REFERÊNCIA PARA O ATENDIMENTO AO PACIENTE COM 

DENGUE  

 

U

B

S

UB

SF

P

A

Outr

os

M

ed

E

nf

Te

c 

E

nf

Si

m

Nã

o

Si

m

N

ã

o

Si

m

N

ã

o

Si

m

N

ã

o

A B C D

Unidade de Saúde da 

Família Francisco Xavier 

de Azeredo Filho

x x 4 4 4 0 0 x x x x x

Unidade de Saúde da 

Hilton Lopes Vieira
x x 4 6 8 8 8 x x x x x x

Unidade de Saúde da 

Família de Saúde de São 

Francisco

x 1 1 1 0 0 x x x x x

Unidade de Saúde da 

Família  de Pontões
x 1 1 3 0 0 x x x x x

Unidade de Saúde da 

Família de Serra Pelada
x 1 1 1 0 0 x x x x x

Unidade de Saúde da 

Família de Fazenda 

Guandu

x 1 1 1 0 0 x x x x x

Unidade de Saúde da 

Família de Piracema
x 1 1 1 0 0 x x x x x

Unidade de Saúde da 

Família da Mata Fria
x 1 1 1 0 0 x x x x x

Hospital São Vicente de 

Paulo
x 2 3 5 3 8 x x x x x x

*TRO: Terapia de Reidratação Oral

Atende 

paciente 

estadiad

o no 

Nº de 

cadeir

as 

para 

hidrat

ação

Nº 

de 

supo

rte 

de 

soro

Nº de 

profissio

nais da 

Instituiçã

Classificação 

da Instituição

Nome da Instiuição de 

Saúde

Hemo

grama 

em até 

24h

Espa

ço 

físico 

para 

Espa

ço 

físico 

para 

Equi

pe 

Capa

citad
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ANEXO IX  INVESTIGAÇÃO DE ÓBITO POR ARBOVIRÓSES 
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