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Art. 1° - Aprovar a Programacgdo das Agdes de Vigilancia em
Saude PAVS do Estado do Para -2008/2009 (anexo).

Art. 2 ° - Esta resolugdo entra em vigor na data de sua
publicagdo.
Belém, 15 de outubro de 2008.

Laura Nazareth de Azevedo
Rossetti.

Secretéaria de Estado de Saude

Publica.
Presidente da CIB/Para.

Jader Teixeira
Gardeline.

Presidente do COSEMS/

PA.

ANEXO DA RESOL. CIB
N° 143 DE 15/10/2008

PROGRAMACAO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE (PAVS) - PARA 2008 e 2009

Realizar a
Vigildncia em
Salide Ambiental
relacionada a

Um relatério consolidado,
por semestre, contendo

6.2

Realizar
tratamentos
coletivos para
filariose linfatica
de comunidades de
areas endémicas

Nimero de tratamentos
programados

4.2 Qualidade da Agua as agdes do VIGIAGUA 2 relatorios 2 relatdrios
para Consumo desgnvolvidas pelos
H ; municipios para o Estado
umano
VIGIAGUA.
Identificar os
municipios de risco Instrumento de
para Vigilancia Identificaéo dos
4.3 | Ambientalem | Municipios de Risco - IIMR | 1 relatério 1 relatérios

Salde relacionado
a Qualidade do Ar -
VIGIAR

- para o VIGIAR, conforme
modelo padronizado

5. Vigilancia de Doengas Transmitidas por Vetores e Antropozoonoses

6.3

Realizar exames
oculares externo
em escolares
para deteccdo
de portadores
da infeccdo
tracomatosa em
areas endémicas

Exame ocular externo
realizado em escolares
(de 10 a0 50 ano do
ensino fundamental da
rede publica), tendo como
linha de base os dados do
inquérito epidemioldgico
do tracoma OU dados mais
recentes do municipio.

7.000

7.000

Realizar tratamento
dos casos de

VIGISOLO

padronizado.

5.1. Vigilancia entomoldgica leishmaniose LTA - 100% dos | LTA - 100% dos
tegumentar Casos de LTA tratados/ |casos notificados|casos notificados
Realizar pesquisa 6.4 | americana (LTA) curados Casos de LV / LV - 100% / LV - 100%
de triatomineos e leishmaniose tratados/curados dos casos dos casos
nos municipios, | Municipios programados visceral (LV), de confirmados | confirmados
511 conforme pelo Estado, conforme acordo com o
1.Notificagdo 7| classificagdo das | estratificagdo de média e - - protocolo clinico.
} dreas estabelecidas alto risco . Avaliar o grau de ]
Realizar notificagdo| . 4o cidlis em na estratificagdo de incapacidades | Casos novos de hanseniase
1.1 | dos casos de sifilis estantes notificados 2.610 2.931 médio e alto risco. 6.5 | fisicas I eIl nos |com grau de incapacidade I|  75,00% 75,00%
em gestante 9 ) Implantar €asos novos de ou II avaliados
Definir Unidades |\ .. 1o continelas a vigilancia : I1|.ansen|'ased
i . valiar o grau de
Sentinelas para pactuadas em CIB ) ) 5,1.,| €ntomologica em Municipios ndo infestados. | 9 municipios | 9 municipios ; % d Casos curados de
12 notificagdo dos realizando notificacio 34 unidades em | 34 unidades em municipios nao Incapacidades hansenfase com grau
"“ | agravos a saude 405 a0ravos & salﬁie 19 municipios | 19 municipios infestados pelo 6.6 | fisicaslellnos | incapacidade I ou 1T 75,00% 75,00%
relacionados ao >89 Aedes aegypti. casos curados de avaliados
trabalho relacionados ao trabalho Realizar vigilancia hanseniase
Tmplantar a — entomoldgica de Examinar
- Fluxo da notificaéo i 0s contatos
notificagéo de dos agravos a sa?ide Implantar fluxo | Implantar fluxo zﬁqbgtrggmﬁ Municipios programados Dois Dois intradomiciliares
L3 arglr:;g;: dzasuadg relacionados ao trabalho dz:gtglf:;:sg:o de nc;tglf:;‘?g:o de 513, transmissdo das pela SES, conforme | levantamentos/ | levantamentos/ 6.7 | dos casos noves | contatos intradomiciliares | g0 o 90.00%
i ' ) classificagéo ano em 20 ano em 20 . : ; 0% 0%
implantado leishmanioses (asoliikeld v v de hanseniase, examinados
trabatho conforme | epidemiolégica. municipios municipios de acordo com
2. Investigagdo classificagdo as normas
epidemioldgica. preconizadas.
Realizar coleta | Casos de PFA detectados Realizar acbes de
Oportuna de uma | com uma amostra e 100% dos casos| 100% dos casos eliminagdo de focos| ~ Nimero de iméveis 7. Imunizagdes
2.1 | amostra de fezes | fezes coletada até o 140 notificados notificados ad d isitad .
para cada caso | dia do inicio da deficiéncia 5.1, g/ou cria ouros de visitados seis Vezes 15.105.144 15.256.195
de PFA. motora. Aedes aegypti e/ | por ano nos municipios
ou Aede_s a!bopictus infestados. 7.1, Vacinagdo
3. Diagndstico laboratorial de agravos de Saude Publica nos Imovels
Vacinar criangas <
T . - de cinco anos na | 95 % de criangas < de
5.2, Vigilancia de hospedeiros e reservatorios
Realizar diagnéstico Casos suspeitos o P 7.1.1.| campanha anual | cinco anos vacinadas em | 866.470 (95%) | 880.767 (95%)
laboratorial de sarampo Realizar sorologia (em duas.eta.pa.s) cada etapa da campanha
3.1 de doencas rubéola investigados 1000/‘;.205 dcasos IOO%t.g.os dcasos de material contra poliomielite
exanteméticas - |laboratorialmente por meio| MO ovos | NOHNCACOs coletado em Ndmero de sorologia Vacinar idosos na
sarampo e rubéola. de sorologia. 5.4, CAMNONOSE | o0 oda de carnivoros e faixa etéria >=60 | oo .
rz:‘tj:crs;opgga roedores resistentes. - - 7.1.2 | anos na campanha 80 /oed;;c:gsvoascﬁ]eaggsanos 377.264 (90%) | 396.127 (90%)
anual contra a
Realizar diagndstico circulagéo de peste influenza
laboratorial dos em éreas focais.
casos de meningite|  coleta e realizacdo de | 25% dos casos | 30% dos casos Realizar pesquisa Vacinar contra
3 | bacteriana por | exame laboratorial para | notificados notificados malacologica em Municipio endémico rubéola na faixa
*“ | meio das técnicas | confirmagdo dos casos de | de meningite | de meningite municipios com lecio hidrica d o o -
522 | hid com colego hidrica de | 7 etria de 122 39
de cultura, contra- | meningite bacteriana. bacteriana bacteriana 40| COIGCOBS NIOTICAS |, e w2 anidemioldgica| - MUMICIPIOS municipios ;
. d p p Y anos de idade nos 0
imuno-eletroforese e importancia para esquistossomose 713 95% de adolescentes e | 2.447.833
X idemioléaica para .1.3 | estados de MA, RN, . 0 -
ou latex. epl gica p MG, MT e RI na adultos vacinados (100%)
esquistossomose e
U0 faixa etéria de 20
Implantar 5.3. Controle vetorial a 39 anos para as
aconselhamento e demais UF
testagem sorologica| CTA capacitados pelo PNHV Realizar borrifagdo ; 5
33 para hepatites B | com aconselhamento e Capacitar 18 Capacitar 18 1 em domicilios Dormicii . Vgélqarnaoej(;p}:jlagzo 95% d iancas de 1
' e C nos Centros | testagem soroldgica para CTA's CTA's 5.3. ara controle de omicilios positivos - - a 0a o 0as Criangas
de Testagem e |hepatites B e C implantada pt iatomi 7.1.4 contra sarampo, | ano de idade vacinadas 142.000 (95%) | 149.100 (95%)
Aconselha?mento P p : riatominéos " | rubéola e caxumba | contra sarampo, rubéola e | * <" ° : °
— . vacina triplice caxumba
(CTA). 5.4. Imunizagéo de reservatorios ( yiral) P
Realizar testagem Vacinara \éaecTeaa;(a) solpgufﬁgs pessoas vacinadas na
3.4 | parasifis (yORL) | U™ teSte O parto na 144,980 162.849 populacao canina | 1 50 canina estimada 715 | o a vacina contra @X@ efaria de 1a 19 anos) 309.000 (38%) | 600.000
rede SUS 5.4.1.| na Campanha de 982.225 t ' de idade
nas gestantes. Vacinacdo anti- por UF, 2007 hepatite B.
rabica.
4, Vigilancia Ambiental
6. Controle de doencas 7.2. Vigilancia de eventos adversos pos-vacinagéo
Cadastrar areas Relatorio sobre o Real
com populagdes | cadastramento de dreas calizar exames
expostas ou | com populagges expostas , , o contole e | Namero de exames Investigar os | Nimero de casos de
4.1 | potencialmente | ou sob risco de exposicdo | 1 relatorio 1 relatorio 6.1, esquistossomose realizados 60.114 60.114 791 eventos adversos | eventos adversos graves 100.00% 100,00%
expostas a solo a solo contaminado, em dreas - graves pés-  |pos-vacinacio notificados e s s
contaminado - conforme modelo endémicas. vacinacio. investigados.




