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PROCESSO DE TRABALHO DOS
AGENTES DE COMBATE AENDEMIAS

Palestrante: Marcelo Medrado
Médico veterinario, sanitarista vinculado a Diretoria de
Vigilancia Epidemiolégica do Estado da Bahia
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l BN GOVERNO N
) "?Telessa udeBA E I DO ESTADO SDiCsiEJSE'A SUS ‘-‘



ANTECEDENTES HISTORICOS DAS ENDEMIAS NO BRASIL

1685- Primeira epidemia de febre amarela no Brasil, em Recife.
1691- Primeira campanha sanitaria posta em pratica, oficialmente no Brasil, Recife (PE).

1850a 1899- O Aedesaegyptipropagase pelo pais,seguindoos caminhosda navegacaanaritima, o
gue leva a ocorrénciade epidemiasda doencaem quasetodas as provinciasdo Império, desdeo
Amazonasté o RioGrandedo Sul

1901 - Combasena teoria de Finlay Emilio Ribasinicia, na cidade de SorocabaSP,a primeira
campanhacontraa febre amarela,adotandomedidasespecificagontrao Aedesaegypti

1903 - OswaldoCruzé nomeadoDiretor-Geralde SaudePublicae inicia a luta contra a doenca,que
consideravaimavergonhanacionalcriandoo Servicade Profilaxiada FebreAmarela

1909- Eliminadaa febre amarelada capitalfederal (Riode Janeiro)
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ANTECEDENTES HISTORICOS DAS ENDEMIAS NO BRASIL

1928 a 1929 Nova epidemia de febre amarela, no Rio de Janeiro, com a confirmacao de 738 casc
leva o Professor Clementino Fraga a organizar nova campanha contra a febre amarela, cuja base er:
combate ao mosquito na sua fase aquatica.

1931- O governo brasileiro assina convénio cofkuadacdo RockefellerO Servico de Febre Amarela
é estendido a todo o territério brasileiro. O convénio € renovado sucessivamerii@3gé

1940-E proposta a erradicacdo do Aedes aegypti, como resultado do sucesso alcancado pelo Brasil 1
erradicacdo d&\nophelesgambiae transmissor da malaria que, vindo da Africa, havia infestado
grande parte do Nordeste do pais.

1947¢ OPAS e OMS Coordenam a erradicacaaattes aegypti
1955- Eliminado o ultimo foco dAedes aegypto Brasil.
1956— Criado o Departamento Nacional de Endemias Rul2EENERuU

Y) 8 I GOVERNO | sccrerania g
"?TelessaﬁdeBA %i u- DOESTADO | basaune  SUS ?



ANTECEDENTES HISTORICOS DAS ENDEMIAS NO BRASIL

1958- A XV Conferéncia Sanitafmnamericanarealizada em Porto Rico, declara erradicado do
territério brasileiro cAedes aegypiti

1967- Reintroducao d&edes aegypta cidade de Belem, capital do Pard e em outros 23 Municipic
do Estado.

1967¢ Criacéo da Superintendéncia de Campanhas de Saude RySIitaAM

1973- Aedes aegypthovamente considerado erradicado do pais

1976- Nova reintroducéao do vetor no Brasil.

1980a 1990¢ Urbanizacao acelerada, falhas na Vigilancia, mudancas sociais e ambientais.

1990¢ Criacao da Fundacéo Nacional de SajlaEINASA

1996¢ Programa de erradicacao do Aedes aegyBttAa

2001¢ FUNASA abandona o Plano de Erradicacéo e passa a trabalhar o objetivo de controlar o vetor.
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ANTECEDENTES HISTORICOS DAS ENDEMIAS NO BRASIL

1988¢ SUS, Constituicao Federal, Lei 8080 estabelece o critério epidemioldgico para estabeleciment
da agenda de saude

O controle das endemias, incorpora com a municipalizacao a atuacao dos Agentes de Combate as
Endemias em complementacédo aos Agentes de Saude Publica da Funasa.

Novos Vinculos trabalhistas

Capacitacao em Servico € a principal estratégia para habilitar os Agentes as rotinas da Saude public

Formacéao continuada
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CONSTITUICAO FEDERWUNICIPALIZACAO

Conforme a Constituicao Federal o Estado brasileiro € composto por entes autbnomos, com
competéncia comum

XII- previdéncia social, protecao e defesa da saude;
A Unido

A Estado

A Municipios

A Distrito Federal
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CONSTITUICAO FEDERAL

Compete a Unido, aos Estados e ao Distrito Federal legislar concorrentemente sobre:

Art. XlI- previdéncia social, protecao e defesa da saude;

RO DI REI TO é SADDE REPRESENTA CONSEQUgNCI A CONSTI
DO DI REI TO é& VI DA. O
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LEI 11.350, DE 5 DE OUTUBRO DE 2006

DispOesobreo aproveitamentode pessoalamparadopelo paragrafounicodo art. 2° da
EmendaConstitucionah® 51 de 14 de fevereirode 2006, e daoutrasprovidéncias

Art. 4° O Agentede Combateas Endemiagem como atribuicdoo exerciciode
atividadesde vigilancia prevencéoe controle de doencase promocaoda saude,
desenvolvidasem conformidadecom as diretrizesdo SUSe sob supervisaodo
gestorde cadaente federada
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CONSTITUICAO FEDERAL

Art. 198 As acoes e servicos publicos de saude integram uma rede regionalizadae
hierarquizadae constituem um sistema unico, organizadode acordo com as seguintes
diretrizes

8 4° Osgestoredocaisdo sistemaunico de saudepoderaoadmitir agentescomunitariosde
saudee agentesde combateasendemiaspor meio de processaseletivopublico,de acordo
com a natureza e complexidadede suas atribuicOes e requisitos especificospara sua
atuacao
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LEI 11.350, DE 5 DE OUTUBRO DE 2006

§ 5° Leifederaldisporasobreo regimejuridico, 0 pisosalarialprofissionalnacional,asdiretrizespara
os Planosde Carreirae aregulamentacaalasatividadesde agentecomunitariode saudee agentede
combate as endemias, competindo a Unidao, nos termos da lei, prestar assisténciafinanceira
complementaraos Estadosao Distrito Federale aos Municipios,para o cumprimentodo referido
pisosalarial

8 6° Alémdashipotesesprevistasno 8§ 1° do art. 41 e no 8§ 4° do art. 169 da Constituicad~ederal 0
servidor que exercafuncoes equivalentesas de agente comunitario de saude ou de agente de
combateasendemiaspoderaperdero cargoem casode descumprimentadosrequisitosespecificos,
fixadosem lei, parao seuexercicio
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DECRETO 8.4/74, 22 DE JUNHO DE 2015.

Regulamenta o disposto 12 do art. 2-C e na&8 12 do art. @-D da Lei %11.350, de 5 de
outubro de 2006, para dispor sobre as atividades de Agente Comunitario de Saude e de Agente de
Combate as Endemias.

Art. 22 A quantidade de Agentesde Combateas Endemias- ACEe de AgentesComunitariosde
Saude- ACHYyassivele contratacaopelos Estadospelo Distrito Federale pelosMunicipioscom o
auxilio da assisténciafinanceira complementarda Unido observaraos seguintesparametros e
diretrizes

| - emrelacdoaosACE

a) enfoquenasatividadesde controle de vetorese de endemiasmaisprevalentes considerado®s
perfisepidemiologicce demograficadalocalidade

b) integracdodasacdesdos ACEa equipede AtencaoBasicaeem Saudee
c) garantiade, no minimo,um ACEpor Municipig e
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DECRETO 8.4/74, 22 DE JUNHO DE 2015.

Il - emrelacdoaosACS

a) priorizacaoda coberturade populacaomunicipalcom alto grau de vulnerabilidadesociale de
riscoepidemiolbgico

b) atuacaoem acdesbhasicagle saudevisandoa integralidadedo cuidadono territorio; e

c)integracdodasactesdosACS dosACE
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VIGILANCIA A SAUDE: PROMOCAO, PREVENCAO E INTERFACE

COM A ASSISTENCIA EM SAUDE

Quais sao os programas de

Onde estéo os agentes ga salilde onde ocorre a
estrutura organizacional® atuacdo dos agentes de
Endemias ?

Quais os processos de

trabalho estabelecidos? Como foram implantados?

Como se instituiu os
processos de trabalho?
(processo historico)

Como podemos
aperfeicoalos?
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EDUCACAO CONTINUADA

O processo de formacao continua para o profissional de saude de Vigilancia em Saude,
Agente de Endemias, é urgente.

Principais areas de conhecimento que apoiam a atuacao do Agente de Endemias:

Sem a pretensao de exaurir, mas apenas de sinalizar..... Podemos pensar em:
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SAUDE COLETIVA

A SAUDECOLETIVA uma area de conhecimentomultidisciplinar construidana interface dos
conhecimentosproduzidospelasciénciasbhiomédicase pelasciénciassociais Dentre outros, tem

por objetivo investigaros determinantesda producéaosocialdasdoencascom o fito de planejara
organizacaaosservicogle saude

Emmeadosda décadade 1970 os limites de acessade grandeparte da populacaobrasileiraaos

servicospublicosde saudedesencadearana organizacaade um movimento politico responsavel
por um conjunto de reivindicacoe% pelaformulacaode principiosque fundamentarama reforma

sanitariabrasileira A universalizacdoo acessce a descentralizacdda gestaodosservicosde saude
marcama organizacaalo SistemaJnicode Satdedo pais

- H'Itl""l n}:T ia 2
D'l"lpl’."t ncias- -
Saheresl ﬂg}fta (;EEID CDr‘Itruc;ao

"“““Saude Coletiva: =

= ransversahdade
E“tIEa ) =

E ol ui d;le{jdésf"-'bletwmade s

. V‘ | g - GWERm SECRETARIA .
"?Telessa GdeBA %3 I DO ESTADO | DAsaUDE SUS ?



EPIDEMIOLOGIA

Epidemiologia € o estudo da frequéncia, da
distribuicdo e dos determinantes dos problemas
de saude em populacdeshumanas,bem como a
aplicacaodessesestudos no controle dos eventos

relacionadosomsaude
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AREAS TRADICIONAIS DE FORMACAO GBERAIOGIA

<9
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Biologiae a ciénciaresponsavebelo estudo da

vida desde o0 seu surgimento, composicaoe

constituicaoate a suahistoriaevolutiva,aspectos
comportamentais e relacdo com outros

organismos como ambiente




AREAS TRADICIONAIS DE FORMACAO GERALCA

A Quimicaé um ramo das Ciénciasda
Natureza que estuda a matéria, suas
propriedadesconstituicao transformacoes
e aenergiaenvolvidanessegrocessos
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AREAS TRADICIONAIS DE FORMACAO GHRAGRAFIA

Geografiaé uma ciéncia que tem por
objetivo o estudoda superficieterrestre
e a distribuicdo espacialde fenOmenos
significativos na paisagem Também
estuda a relacao reciproca entre o
homem e 0 meio ambiente (Geografia
Humana)
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AREAS TRADICIONAIS DE FORMACAO GEFONOLOGIA DA

INFORMACAO

Podese definir Tecnologiada Informacéao (TI)
como 0 conjunto de todas as atividades e
solucdesprovidas por recursosde computacao
gue visam a producao, 0 armazenamento,a
transmiss&o,0 acesso,a segurancae 0 uso das

Informacoes
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AREAS TRADICIONAIS DE FORMACAO GHRACACAO EM

SAUDE

Educacaosaudee trabalho sao compreendidos
como praticassociaisque fazemparte do modo
de producaoda existénciahumana, precisando
ser abordadoshistoricamentecomo fenomenos
constituintes - produtores, reprodutores ou
transformadores dasrelacbessociais
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AREAS TRADICIONAIS DE FORMACAO GBERHEITO

ADMINISTRATIVO PUBLICO

ADMINISTRACAO

Direito Administrativoé o ramo do direito publicoque P 0 BLICA

trata de principiose regrasque disciplinama funcéao
administrativae que abrangeentes, 0rgaos,agentese

atividadesdesempenhadapela Administracad”ublica
naconsecucaalo interessepublico

ANOS
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PLANEJAMENTO E PROGRAMACAO EM SAUDE

Produtivida [l Produtivida Metas Rgst‘f('jtggos Custos/

de de dos Objetivos Epidemiolo

. : reprograma (A
Individual Programas gicas P ggo Eficacia
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DIGNIDADE NO TRABALHO

O Processo de trabalho realizado dentro
da reserva do possivel deve valorizar

gquem o fez através do reconhecimento
de seus pares, do poder publico .

[J PECRO com e
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AVALIACAO EM SAUDE

Aplicar um julgamento de valor a uma intervencao,
atraves de um dispositivo capaz de fornecer
iInformacoes cientificamente validas e socialmente
legitimas sobre ela ou qualquer um dos seus
componentes, permitindo aos diferentes atores
envolvidos, que podem ter campos de julgamento _
diferentes, se posicionareme construirem(individual ZULKAIRA MARIA DE ASALID HARTZ
ou coletivamente) um julgamento capaz de ser -
traduzidoem acaa e £
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PLANEJAMENTO, INSTANCIAS GESTORAS DO SUS

Atualmente precisase reduzir a distanciaentre a palavrae a
acao,intensificaro trabalho e aproximara PautadasEndemias
daagendadosGestores

I g - Mm SECRETARIA .
"?Telessat’:deBA N DO ESTADO | DAsauDE SUS ?



GT Leishmaniose/CODTV/DIVEP
Marcelo Medrado
Silvia Leticia Cergueira

ACuriosidade, entusiasmo e paixdo pela vida sdo
aspectos normai s d®ecepadChdpra per

Coordenacao de Doencas de Transmissao VeteiaDDTV OBRIGADO!
Gabriel Muricy Cunha

Diretoria de Vigilancia EpidemioldgicaDIVEP
Jeane Magnavita da Fonseca Cergueira

Superintendéncia de Vigilancia e Protecdo a Saau8&VISA
Rivia Barros

Contatos:
Email: leish.divep@saude.ba.gov.br
Tel.: 71 3116038

Nucleo Técnico-Cientifico de Telessaude Bahia

'-l H GOVERNO SECRETARIA . H H : i Y
a‘,TelessaﬁdeBA BN DOESTADO | pasavoe. SUS ? Av. Luis Viana Filho, 400, Secretaria da Saude, CAB
1° andar - Sala 112-B - Tel:. (71) 3115-9650



mailto:leish.divep@saúde.ba.gov.br

web(B)palestra

ENDOMETRIOSE:
DIAGNOSTICO, MANEJO CLINICO
E ORIENTAGOES MULTIPROFISSIONAIS

Palestrante: BALBINA LEMOS DA SILVA

Ginecologista e especialista em endometriose

e reprodug¢ao humana.
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