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SALA ESTADUAL DE SITUAÇÃO DE COMBATE AO         
AEDES AEGYPTI 







Dezembro 


Diretriz nº 01/2015 
MS, estabelece 
Sistema de 
Coordenação e 
Controle  (Sala 
Nacional de 
Situação) para 
intensificar as ações 
de mobilização e 
combate ao 
mosquito 


09/12 


PT nº 100 SES 
institui Comitê 
- cria GT: 
controle do 
vetor, atenção 
e vigilância 


13/01 


Decreto nº 30.150 
Gov/SE declara 
situação de 
emergência em saúde 
pública e orienta a 
instalação da Sala 
Estadual de Situação 


2015 


20/01 


PT nº 01 SES 
institui  a Sala 
Estadual de 
Situação 


2016 


PT nº 93 SES 
declara 
situação de 
emergência 
em saúde 
pública, em SE 


30/11 


PT  1.813 MS 
declara ESPIN 
por alteração 
do padrão de 
ocorrência de 
microcefalias  


11/11 


LINHA DO TEMPO 







Órgãos e 
Secretarias 


GT VIGILÂNCIA – 1 representante 


  GT ATENÇÃO – 1 representante 


SEPLAG 


SEIDH – Assistência e Defesa Civil 


SEED 


GT VETOR GT VIGILANCIA 


GT VETOR - completo 


Gabinete do Secretário 


Superintendência 
Executiva 


Comitê Gestor 


Coordenação Geral 


Sala Estadual de Situação 
do Aedes aegypti 


GT ATENÇÃO 
SECC 


FUNASA 
MS 


SEMARH 


COSEMS 
SEINFRA 


CES 







COMPETE À SALA ESTADUAL DE SITUAÇÃO 
 
• Coordenar, monitorar e supervisionar a implementação das ações de mobilização e combate 


ao mosquito em seu território;  
 


• Intensificar as ações de combate ao vetor de forma complementar aos Municípios;  
 
• Informar à Sala Nacional de Coordenação e Controle as necessidades logísticas para o 


pronto cumprimento da mobilização e combate ao mosquito, tanto de adulticidas e 
larvicidas como de material educativo;  
 


• Elaborar Plano de Ação para o combate ao vetor em seu território; 
 







 
  


• Consolidar dados e informações provenientes dos Municípios;  
 


• Conscientizar a sociedade sobre a importância da atuação de cada cidadão nos 
cuidados preventivos necessários para evitar a proliferação do mosquito nos 
ambientes;  
 


• Mobilizar o Ministério Público e o Poder Judiciário;  
 


• Criar mecanismos para o engajamento da sociedade civil no combate ao mosquito; 
 
• Avaliar resultados da intensificação da campanha para orientar a continuidade das 


ações;  
 
• Prestar suporte técnico aos Municípios.  


COMPETE À SALA ESTADUAL DE SITUAÇÃO 







IMÓVEIS TRABALHADOS E REGISTRADOS   
ATÉ 03_02_2016 


SERGIPE: Imóveis trabalhados e registrados no Sistema:  313.727 (71,011%) 


Municípios sem registros 
de imóveis visitados 


Microcefalia Chikungunya Dengue Índice de Infestação 


Itabaiana 13 8 536 De 2,0 para 6,0 


Itabi 0 0 8 - 


Porto da Folha 0 0 2 De 0,8 para 3,1 


Riachuelo 3 3 43 De 0,2 para 1,1  


São Domingos 1 0 15 De 1,4 para 12,2 
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MICROCEFALIA – GRUPO DE TRABALHO DE ATENÇÃO À SAÚDE 







 COMITÊ DE GESTÃO E AVALIAÇÃO 


Grupo de Trabalho do Vetor 


1. Monitoramento do Vetor 


2. Brigada Estadual do Mosquito 


Aplicação de UBV 


3. Capacitação de agentes de 


Endemias 


Grupo de Trabalho Vigilância Grupo de Trabalho Atenção à Saúde 


1. Acompanhamento e investigação 


dos casos suspeitos 


2. Capacitação e orientação aos 


profissionais de saúde 


3. Elaboração de notas técnicas e  


informe epidemiológico 


1. Montagem dos fluxos de acesso em 


todos os níveis de Atenção à saúde 


 2. Definições de Referências para a 


assistência 


3. Acompanhar e monitorar a 


assistência 


SES – FHS – UFS / HU - COSEMS 







 


 Coordenação Estadual de Atenção Básica – Áurea Menezes 


 Coordenação Estadual do Complexo Regulatório – Dr. Clóvis França 


 Coordenação Estadual de Redes de Atenção à Saúde – Socorro Xavier 


 Rede Estadual Materno Infantil – Kátia Solange e Ana Paula 


 Rede Estadual de Atenção à Pessoa com Deficiência – Alynne 


 Rede Estadual de Urgência e Emergências – Marli Palmeira 


 Coordenação Estadual de Atenção Especializada – Luciana Alves & Dr. Maurício Pacheco 


 Fundação Hospitalar de Saúde  


 Diretoria Operacional – Márcia Guimarães 


 Maternidade N. Sra. de Lourdes – Dr. Luiz Eduardo 


 Hospital e Maternidade Santa Isabel – Dra. Débora 


 Universidade Federal de Sergipe – Jader & Marcos Valadares 


 


 


 


 


 
 
 


 
 
 
 







LINHA DO TEMPO 
1 - 30/11/2015   
 Reunião entre SES SE e UFS firmando parceria, através do Hospital Universitário  


 Câmara Técnica do CIE – Pactuação sobre as referências de atendimento para as Regiões de Saúde. 
 


2 - 01/12/2015 
 Reunião ordinária do CIE (Colegiado Intergestores Estadual). Apresentação e aprovação do Plano de Ação ao 


Enfrentamento do surto de Microcefalia e aprovação da pactuação das referências de atendimento ambulatorial 


das regiões de saúde. 
 


3 – Dias 02 e 03/12/2015 
      Reuniões conjuntas dos técnicos da SES Sergipe e UFS com o objetivo: 
 Organizar o Fluxo de atendimento desses pacientes; 
 Definições das atribuições do GT de Atenção à Saúde. 


4 – Dia 07/12/2015 


 Discussão Técnica e Revisão do Protocolo Estadual de Microcefalia e articulação com a Maternidade N. Sra. 


de Lourdes enquanto referência estadual para os atendimentos 


 


 
 
 
 
 







LINHA DO TEMPO 
 


5 - Dia 14/12/2015 


    O Protocolo de Atenção à Saúde aos pacientes acometidos com Microcefalia é publicado pelo MS 


6 - Dia 17/12/2015 


 Atendimento inicial de 53 crianças no ambulatório de Pediatria do Hospital Universitário 


7 – Dia 06/01/2016 


 Encontro conjunto com as coordenações municipais de Atenção Básica e Vigilância em Saúde dos 75 


municípios sergipanos  


8 – Dia 07/01/2016 


 Início do ambulatório para segmento do atendimento às crianças com microcefalia no HU e a partir desta 


data, o atendimento institui-se como rotina às quintas feiras. 


9 - Dia 15/01/2015 


    Reunião com as Coordenações municipais de Atenção Básica e Vigilância em Saúde da Região de Aracaju 


para apresentação do fluxo e discussões dos encaminhamentos 


 


 


 
 
 


 
 
 
 







LINHA DO TEMPO 
 


10 - Dia 26/01/2016 


    Reunião entre a SES e HU / UFS para avaliação do ambulatório de segmento e atendimentos das crianças 


11 - Dia 27/01/2016 


    Reunião com a SES / Complexo Regulatório, HU / Núcleo Regulação para avançar no processo regulatório  


 


 


 


 


 
 
 


 
 
 
 







 


 


 


 


 


 
 
 


 
 
 
 







 


 


 


 


 


 
 
 


 
 
 
 


 ENCONTRO COM AS COORDENAÇÕES MUNICIPAIS DE ATENÇÃO BÁSICA E 


VIGILÂNCIA EM SAÚDE DOS 75 MUNICÍPIOS SERGIPANOS  







 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


DIA 22 JANEIRO 2016 
 


Lançamento do Protocolo Estadual 


de Vigilância e Atenção à Saúde em 


resposta a ocorrência de 


microcefalia relacionada à infecção 


pelo Zika Vírus 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 







 
 


FLUXOGRAMA GESTANTE COM HISTÓRIA DE EXANTEMA 


 







 
 


FLUXOGRAMA ATENDIMENTO DO RECÉM - NASCIDO 


 







MICROCEFALIA EM SERGIPE 
PACTUAÇÃO ESTADUAL 
AMBULATÓRIO DE SEGMENTO 


 
REGIÃO DE ARACAJU 


Responsável:  


Secretaria Municipal de Saúde de Aracaju & SMS 


Ambulatório de Referência: 


CEMCA – Centro de Especialidades Médicas da Criança e 
do Adolescente 


 


 
REGIÕES DE SOCORRO / GLÓRIA / PROPRIÁ / 
ITABAIANA / ESTÂNCIA / LAGARTO 


Responsável:  


Secretaria Estadual de Saúde & SMS 


Ambulatórios de Referências: 


HU – Hospital Universitário, ambulatório de Pediatria 


Ambulatório da Maternidade N. Sra. de Lourdes 
 


SES 


SMS 
AJU 







MICROCEFALIA EM SERGIPE  
Casos notificados, investigados e inseridos no ambulatório de segmento 


Dados Notificados Investigados Descartados Óbitos Inseridos nos Ambulatórios % Atendidos 


Sergipe 180 112 07 07 101 60,84% 


Região AJU 63 43 01 03 CEMCA 17 28,81% 


Demais 


Regiões (SES) 
117 69 06 04 


HU  53 
78,50% 


MNSL Amb 31  


Referências em 02 de Fevereiro de 2016 


1- DVE - SES / 2 – SMS Aracaju / 3 –  HU - Hospital Universitário / 4 – MNSL – Maternidade N. Sra. de Lourdes 







 
PLANILHA DE CONTROLE DE ATENDIMENTOS DO AMBULATÓRIO DO HU 


 







 
PLANILHA DE CONTROLE DE ATENDIMENTOS DO AMBULATÓRIO DO HU 


 







OFERTA DO AMBULATÓRIO DE SEGMENTO 


CONSULTAS COM EQUIPE 
MULTIDISCIPLINAR 


 Pediatra 


 Neuropediatra 


 Cardiologista 


 Otorrino 


 Oftalmologista 


 Ortopedista 


 Psicólogo 


 Assistente Social 


 Enfermeiros 


 


 


SERVIÇOS DE ATENDIMENTO 
DIAGNÓSTICO E TERAPÊUTICO 


 Ultrasom Transfontanelar 


 Tomografia (em caso de 
impossibilidade de realização USG) 


 Ecocardiograma 


 Laboratoriais 


 Teste do olhinho 


 Teste da Orelhinha 


 


 


REABILITAÇÃO 


 Fisioterapia 


 Fonoaudiologia 


 Terapia ocupacional 


* REFERÊNCIA HU / UFS 
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SALA DE SITUAÇÃO - AEDES AEGYPTI  
GRUPO DE TRABALHO DE EPIDEMIOLOGIA 







SITUAÇÃO ATUAL DA MICROCEFALIA EM 
SERGIPE  







NOTIFICAÇÃO DOS CASOS 


• Nas maternidades - Casos suspeitos de microcefalia 
potencialmente associada à infecção pelo vírus Zika 
deverão ser notificados imediatamente às autoridades 
sanitárias e registrados no formulário de Registro de 
Eventos de Saúde Pública (RESP – Microcefalias), 
disponível no endereço eletrônico: 
www.resp.saude.gov.br 


 
• Além de notificar no RESP deve registrar na Declaração 


de Nascidos Vivos (DNV) 


 



http://www.resp.saude.gov.br/

http://www.resp.saude.gov.br/





Dados até 31 de Janeiro de 2016 
NOTIFICADOS: 180 casos suspeitos – 175 
notificados nas 10 maternidades sergipanas, 
hospital geral e UBS e 5 em maternidades de outros 
estados (Minas Gerais, Bahia e Alagoas), 
INVESTIGADOS – 112 casos (62,22%) 
ÓBITO – 7 casos  
DESCARTADOS – 7 casos 
DISTRIBUIÇÃO DOS CASOS: 46 municípios  


 


SITUAÇÃO ATUAL 


Fonte: RESP/NOTIFICA 







Definição de caso Descartado 
 


 Caso notificado como microcefalia com 
resultado normal (sem alteração sugestiva de 
infecção congênita) por qualquer método de 
imagem OU por critérios clínicos após 
investigação.  
 











NOTIFICAÇÃO POR ESTABELECIMENTO DE SAÚDE - SERGIPE 
MATERNIDADES 2015 JAN/2016 TT 


MNSL 69 06 75 
Maternidade  Sta. Izabel 25 04 29 
Clinica Sta Helena 16 02 18 
Hospital Gabriel  Soares 04 00 4 


Hospital Amparo de Maria 10 01 11 


Hospital José Franco Sobrinho 04 00 04 


Maternidade Zacarias Junior 04 05 09 


Maternidade São José 16 00 16 


Hospital Regional Propriá 03 02 05 
Hospital Regional de N. Sra. da Glória 01 00 01 
Centro Obstétrico Lenor B. Franco 00 01 01 


Hospital São Luiz Gonzaga /Itabaianinha 01 00 01 


UBS MARIA HELENA BARBOSA DE MELO 00 01 01 
MATERNIDADES DE OUTROS ESTADOS 04 01 05 
TOTAL  157 23 180 







DISTRIBUIÇÃO DOS CASOS SUSPEITOS DE 
MICROCEFALIA POR REGIÃO DE SAÚDE 


REGIÃO DE SAÚDE NOTIFICADOS INVESTIGADOS % 


REGIÃO ARACAJU 63 43 68,25 
REGIÃO NOSSA SENHORA DO 
SOCORRO 31 16 51,61 
REGIÃO ITABAIANA 24 12 50,00 
REGIÃO ESTANCIA 26 18 69,23 
REGIÃO LAGARTO 17 16 84,11 
REGIÃO PROPRIÁ 11 3 27,27 
REGIÃO NOSSA SENHORA DA 
GLÓRIA 8 4 50 
SERGIPE 180 112 62,22 







SITUAÇÃO LABORATORIAL 


Gestante Recém nascido 


Coletadas Resultado Coletadas Resultado 


140 06 (Não Detectado) 47 05 


Número de amostras coletadas para pesquisa de Microcefalia pelo Protocolo do MS 


Estabelecimentos de Saúde (RN’s) 


MNSL 23 amostras 


Maternidade Santa Izabel 07 amostras  


Hospital Regional José Franco 02 amostras 


LACEN 13 amostras 


Canindé e Itaporanga D’ajuda 02 amostras 


Amostras/Resultados para Zika Vírus 


Cadastradas Enviadas Resultados 


632 260 128 







SITUAÇÃO LABORATORIAL 


 ZIKA VÍRUS - Pregão SRP 124/2015 – Publicado no dia 15/12 (em 
caráter emergencial) - concluído – Entrega dos insumos: 1ª semana de 
fevereiro (CGLAB) 


  
 Novos diagnósticos sendo validados  
 Sorologia IgM para Zika 
 NAT para Dengue, Zika, Chikungunya – Não é teste Rápido 


 
 Visita técnica da equipe da USP e Pasteur de Dakar/agendada para o 


dia 16/02 a 21/02 
 Será realizada pesquisa de Zika, Dengue e Chikungunya na mesma 


amostra com resultado rápido, nas Unidades com maior concentração de 
casos suspeitos 
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SALA DE SITUAÇÃO - AEDES AEGYPTI  
GRUPO DE TRABALHO DE COMBATE AO VETOR 







DADOS – Situação Entomológica 
 RESULTADO DO LIRAa REALIZADO NO MÊS DE JANEIRO/2016  


 


 
Situação da proliferação do vetor 


•12 municípios se encontram com infestação predial(presença do vetor) que caracteriza 
uma situação de 


•30 municípios se encontram com infestação predial(presença do vetor) que caracteriza 
uma situação de 


•08 municípios com infestação predial que caracteriza uma situação de 


 


• 03 municípios realizaram o LIRAa, mas ainda não enviaram as informações  


 


 


Baixo Risco 


Médio Risco 


Alto Risco 


Observação:  
53(70,66%) municípios do Estado realizam o LIRAa – Levantamento Rápido de Índice de Infestação; 
22(29,33%) municípios realizam o LIAa atividade de levantamento de Índice semelhante ao LIRAa com 
algumas características próprias de cada município(numero de imóveis é uma das características) 







 
 


DADOS – Situação Entomológica 
 RESULTADO DO LIRAa REALIZADO NO MÊS DE JANEIRO/2016  


 


08 em alto risco 


30 em médio risco 


22 Municípios Realizam o LIAa 


Municípios REALIZARAM o liraa, mas 
não enviaram as informações em 
tempo  


12 em baixo risco 







DADOS – Situação Entomológica 
 RESULTADO DO LIAa – Levantamento Índice do Aedes Aegypti 


 


11 Municípios Realizam o LIAa 


01 em alto risco 


06 em baixo risco 


Municípios REALIZARAM o liraa, mas 
não enviaram as informações em 
tempo  


04 sem informações 







DISTRIBUIÇÃO DOS 
CRIADOUROS DO AEDES 
AEGYPTI POR MUNICIPIO/SE 


Pequenos depósitos móveis 


Outros depósitos de armazenamento 
de água em baixo (lavanderias, caixas 
d’água, túneis) 


Caixa d’água elevada 


Depósitos fixos 







AÇÕES DE ENFRENTAMENTO ÀS DOENÇAS 
TRANSMITIDAS PELO AEDES AEGYPTI  







AÇÕES DE ENFRENTAMENTO DAS DOENÇAS 
TRANSMITIDAS PELO AEDES AEGYPTI 


CRONOGRAMA DA BRIGADA ESTADUAL -  JANEIRO 2016 


MUNICÍPIO REGIONAL DATA INDICE DE INFESTAÇÃO CASOS E TAXA DE 
INCIDÊNCIA/100.000HAB 


NS DE APARECIDA ITABAIANA 05 4,2% 8 casos - 90,82 


ITABAIANA ITABAIANA 6, 7 e 8 2% 413 casos – 445,37 


CARIRA ITABAIANA 11 4% 74 casos – 347,43 


MONTE ALEGRE GLORIA 12 e13 3.2% 13 casos – 88,53 


AQUIDABÃ PROPRIÁ 14 e 15 2,7% 65 casos – 307,04  


JAPARATUBA N.S.SOCOORO 18 3% 0 casos  


FEIRA NOVA GLORIA 19 e 20 2,7% 3 casos – 54,04 


POÇO REDONDO GLORIA 21 e 22 2% 6 casos – 17,99 


MURIBECA PROPRIA 25 1,9% 4 casos – 52,49 


SIMÂO DIAS LAGARTO 26 e 27 7,9% 18 casos – 44,59 


TOMAR DO GERU ESTANCIA 28 e 29 3,1% 4 casos – 30,31 







AÇÕES DE ENFRENTAMENTO DAS DOENÇAS TRANSMITIDAS 
PELO AEDES AEGYPTI  


CRONOGRAMA DE APLICAÇÃO DE UBV- Fumacê – JANEIRO 2016 


MUNICÍPIO REGIONAL DATA 


NS DE APARECIDA ITABAIANA 04 e 05; 11 e 12; 18 e 19; 25 e 26 


ITABAIANA ITABAIANA 


Iniciou na segunda quinzena de dezembro e vai até 
o final de janeiro/16 


 
CARIRA ITABAIANA Segunda quinzena de janeiro/16 


AQUIDABÃ PROPRIÁ 04 e 05; 11e 12; 18 e 19; 25 e 26 
FEIRA NOVA GLORIA 05 e 06; 12 e 13; 19 e 20; 26 e 27 


POÇO REDONDO GLORIA 
Iniciou na segunda quinzena de dezembro e 
encerra na primeira quinzena de janeiro/16 


MURIBECA PROPRIA 06 e 07; 13 e 14; 20 e 21; 27 e 28 
SIMÂO DIAS LAGARTO 04 a 08; 11 a 15; 18 a 22; 25 a 28  


TOMAR DO GERU ESTANCIA 06 a 08; 13 a 15; 20 a 22; 27 a 29 
ARACAJU(Cidade Nova; Santo Antonio; 18 do Forte; 


Santa Maria; 17 de Março ARACAJU Todo o mês de Janeiro 







AÇÕES DE ENFRENTAMENTO DAS DOENÇAS 
TRANSMITIDAS PELO AEDES AEGYPTI 


CRONOGRAMA DA BRIGADA ESTADUAL e UBV(Fumacê) -  FEVEREIRO 2016 


MUNICÍPIO REGIONAL DATA 


Nossa S. da Gloria Gloria 01 e 02 
Divina Pastora Aracaju 03 
Areia Branca Itabaiana 04 e 05 


Capela Socorro 11 e 12 
Siriri Socorro 15 


Pinhão Itabaiana 16 
Rosário do Catete Socorro 17 


Porto da Folha Lagarto 18 e 19 
Riachão do D´antas Lagarto 22 e 23 


Pedra Mole Itabaiana 24 
Santa Luzia Estância 25 


Cumbe Socorro 26 
São Domingos Itabaiana 29 


Observação: os municípios são selecionados de acordo com os 
índices de infestação e o número de casos registrado 







AÇÕES DESENVOLVIDAS PELA BRIGADA ITINERANTE DE CONTROLE E PREVENÇÃO 
A DENGUE, CHIKUNGUNYA E ZIKA VIRUS EM 2015 


 Visita da Brigada Itinerante -  77 municípios foram visitados 


 Número de imóveis visitados pela Brigada – 82.986 


 Quantidade de Larvicida gasto com o trabalho da Brigada -  5.841 gramas  


 Destruição de criadouros – 74.965 criadouros foram destruídos 


 Municípios  contemplados com aplicação de UBV (Ultra Baixo Volume)/FUMACÊ -  51 municípios 


 Distribuição de Material Educativo – 400.000 folders já foram distribuídos 


 Reunião com os Coordenadores de Vigilância Epidemiológica Municipal – 03 reuniões 


 Agentes capacitados no mês de outubro a dezembro/2015 – 300 agentes 


 Quantitativo de municípios com agentes já capacitados – 24 municípios 


 Quantidade de larvicida distribuído para os municípios – 2.000 kg 


 Quantidade de inseticida (Malathion)utilizado na aplicação de UBV – 25.000 litros 


 


 


 


 


 


 







AÇÕES DESENVOLVIDAS PELA BRIGADA ITINERANTE DE CONTROLE E PREVENÇÃO 
A DENGUE, CHIKUNGUNYA E ZIKA VIRUS –  ATÉ O DIA 19 DE  JANEIRO 2016 


 Visita da Brigada Itinerante -  08 municípios foram visitados 


 Número de imóveis visitados pela Brigada –  6.289 


 Destruição de criadouros –   7.258 criadouros foram destruídos 


 Municípios  contemplados com aplicação de UBV (Ultra Baixo Volume)/FUMACÊ - 07    
municípios 







AÇÕES DESENVOLVIDAS PELO GRUPO DE TRABALHO DO VETOR  - 
Intensificação das ações para conter as doenças transmitidas pelo Aedes 
Aegypti 


  Ação integrada no Conjunto Bugio  município de Aracaju – essa ação contou com a participação da Defesa Civil; 
SEIDH; Brigada Estadual de Combate as Endemias e o Exercito, além das lideranças comunitárias; 
 
•  Capacitação para 100 agentes da Defesa Civil de 48 municípios; 
 
•  Capacitação para facilitadores da ASA – articulação no semi-árido Brasileiro que ocorreu em Nossa Senhora da 
Gloria; 
 


• Capacitação para novos agentes que farão parte da Brigada Estadual  
 
• Palestra para servidores e usuários da Fundação de Seguridade Social – Geap; 
 
• Compilação e monitoramento dos dados encaminhados pelos municípios das ações diárias que estão sendo 
realizadas pelos agentes de endemias  e ACS – Esses dados são compilados no Sistema eletrônico da Sala 
Nacional de Situação criada pelo MS; 
 
• Monitoramento junto as Secretarias Municipais de Saúde, a respeito da instalação das Salas de Situação e/ou 
comitês criados bem como das ações que estão sendo desenvolvidas para conter o avanço da população do 
Aedes; 
 


 
 
 







Capacitação Defesa Civil 


Agentes da Brigada Estadual e 
Exercito Brasileiro 


Reunião com Técnicos municipais  


Reunião Sala de Situação 
Estadual 







Brigada Estadual e Exercito Brasileiro no  Município de Itabaiana 


Capacitação de Novos agentes 
para compor a equipe da Brigada 
Estadual Ação de intensificação no município da Barra 


dos Coqueiros 
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