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Lista de abreviaturas e acrénimos

ACES
ACSS
ANPC
ARS
CH
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DGS
DSIA
DSPDPS
ECDC
ERPI
eVM
INEM
IPMA
ISS
OMS
RNCCI
SIARS
SNS
SPMS
ucc
ucli
UCSP
CESP
UH
ULS
USF
usp
VDM
UACASNS

Agrupamento de Centros de Saude

Administracao Central do Sistema de Saude, I.P.
Autoridade Nacional de Protecdo Civil
Administragcdo Regional de Saude, I.P.

Centro Hospitalar

Cuidados de Saude Primarios

Dire¢do-Geral da Saude

Direcdo de Servicos de Informacao e Analise

Dire¢do de Servigos de Prevencdo da Doenca e Promoc¢do da Saude
European Centre for Disease Prevention and Control
Estruturas Residenciais para Pessoas Idosas
Vigilancia de Mortalidade (E-Mortality Surveillance)
Instituto Nacional de Emergéncia Médica, I.P.
Instituto Portugués do Mar e da Atmosfera, I.P.
Instituto de Seguranca Social, I.P.

Organizacdo Mundial da Saude

Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados
Sistema de Informacdo das Administracdes Regionais de Saude
Servico Nacional de Saude

Servicos Partilhados do Ministério da Saude, E.P.E.
Unidade de Cuidados na Comunidade

Unidade de Cuidados Intensivos

Unidade de Cuidados de Saude Personalizados
Centro de Emergéncias em Saude Publica

Urgéncia Hospitalar

Unidade Local de Saude

Unidade de Saude Familiar

Unidade de Saude Publica

Vigilancia Diaria da Mortalidade

Unidade de Apoio ao Centro de Atendimento do SNS

’ DGS::

Diregao-Geral da Saude

Melhor informagao,
Mais salde



PLANO DE CONTINGENCIA SAUDE SAZONAL - MODULO VERAO | REFERENCIAIS

1. INTRODUGCAO

Portugal é um dos paises europeus vulneraveis as altera¢Bes climaticas e aos fendmenos
climaticos extremos, tendo em conta a sua localizacdo geografica. Ha dados sugerindo que em
Portugal existe uma tendéncia para o aumento da temperatura média global assim como para o
aumento do niimero de dias por ano com temperaturas elevadas'.

Na primavera/verdo ocorrem com frequéncia temperaturas elevadas, podendo existir efeitos
graves sobre a saude, incluindo desidratacao e descompensa¢dao de doencas crénicas. Pelos
potenciais efeitos na saude das populacdes sdo ainda relevantes os afogamentos, as toxinfe¢des
alimentares, o aumento da populacdo de vetores, nomeadamente mosquitos e carracas e 0s
incéndios. O potencial aumento da morbilidade pode conduzir a um aumento da procura dos
servicos de saude.

Nesta altura do ano algumas regides do pais, como o Algarve e outras zonas, aumentam a sua
populacdo devido aos movimentos sazonais ligados ao turismo e/ou a ocorréncia de eventos de
massas habituais ou esporadicos.

A DGS promove a implementacdo, desde 2004, de Planos de Contingéncia com o objetivo de
minimizar os potenciais efeitos do calor intenso na saude da popula¢do. Do modelo anterior,
baseado numa abordagem predominantemente ambiental, adequado e util ao periodo que
esteve em vigor, transita-se para um modelo baseado nos efeitos de fatores ambientais na saude
(indicadores da procura dos servi¢os, de morbilidade e de mortalidade), atualmente disponiveis
em tempo real.

Os Planos de Contingéncia de Temperaturas Extremas Adversas (modulos de inverno e de verdo)
estavam enquadrados por normativos legais®, reforcando a necessidade de todos os servicos e
estabelecimentos do Servico Nacional de Saude (SNS) implementarem Planos de Contingéncia
para Temperaturas Extremas Adversas.

Os Médulos Verdo e Inverno sdo parte do Plano de Contingéncia Satide Sazonal?, valorizando-se
a interveng¢do, comunicacdo e monitorizagdo continuas, ao longo do ano, adaptando-as a
sazonalidade e as suas especificidades.

O presente Plano de Contingéncia apresenta orientacdes estratégicas e referenciais que
permitem comunicar o risco e a gestdo desse risco a populacdo e aos parceiros do setor da
saude, bem como, capacitar os cidaddos para a sua protecao individual (literacia) e a prontidao

! Santos, F., Miranda. P. Altera¢des Climaticas em Portugal. Cenarios, Impactos e Medidas de Adaptacdo - Projeto SIAM II.
Gradiva. Lisboa. 2006.

2 Despacho n°10/2015 de 25 de marco de 2015 do SEAMS; Despacho n° 4113-A/2015, de 23 de abril; Despacho n.°
34/2015, de 09 de setembro do SEAMS; Despacho n° 1/2015 de 10 de novembro do SES; Despacho n°® 13119-1/2015 de 17
de novembro do SES; Despacho n° 13264-A/2015 de 19 de novembro do SES.

3 Despacho n° 2483/2017, do Gabinete do Secretario de Estado Adjunto do e da Saude publicado em Diario da Republica
22 Série n° 59, 23 de marco de 2017.
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dos servi¢os de saude para a resposta ao aumento da procura ou a uma procura diferente da
esperada.

O Plano de Contingéncia Saude Sazonal de caracter nacional é um documento orientador, com o
qual as ARS devem estar alinhadas, sendo que, para a sua operacionalizacdo definirdo os
objetivos, metodologias, medidas e atividades mais especificos, bem como os circuitos de
informacdo/comunicacdo, que considerem mais adequadas ao nivel regional e local,
beneficiando da experiéncia acumulada desde 2004.

A disponibilidade de informacdo, em tempo Util, sobre as previsdes meteorolégicas e sobre a
procura dos servicos de saude a nivel dos cuidados de saude primarios e hospitalares em cada
regido, permite as Administracdes Regionais de Saude (ARS) e a cada Unidade de Saude uma
adequada preparag¢ao da sua resposta.

O Modulo Verdo é ativado em Portugal Continental, entre 1 de maio e 30 de setembro e,
eventualmente, noutros periodos em fung¢do das condi¢Bes meteorologicas.

As instituicdes do Ministério da Saude, a nivel nacional, nomeadamente a Administracao Central
do Sistema de Saude (ACSS), a Autoridade Nacional do Medicamento (INFARMED, I.P.), o Instituto
Nacional de Emergéncia Médica (INEM), o Instituto Dr. Ricardo Jorge, I.P. e a Servicos Partilhados
do Ministério da Saude, E.P.E. (SPMS), sao parceiros deste Plano, sendo que, no ambito das suas
competéncias, cada uma destas institui¢des define o seu préprio plano de ag¢ao.

Este Plano deve ainda articular-se, no que for aplicavel, com o Instituto de Seguranca Social (ISS)
e com a Autoridade Nacional de Protecdo Civil (ANPC). A nivel nacional a articulacdo com o ISS é
concretizada pela ACSS e a articulagdo com a ANPC pela DGS.

O Plano deve articular-se ainda com outros Planos em vigor, nomeadamente com o Plano
Nacional de Prevencdo e Controle de Doencas Transmitidas por Vetores’, uma vez que a
populagdo de vetores, nomeadamente mosquitos e carragas, aumenta no verao.

2. FINALIDADE

E finalidade do Plano prevenir e minimizar os efeitos negativos do calor intenso na satde da
populacdo em geral e dos grupos vulneraveis em particular.

A nivel regional e/ou local, tendo como referencial os indicadores previstos neste Plano ou
outros, serao definidos os respetivos objetivos.

Incluem-se nos grupos vulneraveis: idosos, criangas, gravidas, pessoas com doengas cronicas e
pessoas que exercem atividades ao ar livre.

Pretende-se também minimizar a ocorréncia de outros acontecimentos com impacto na saude
cuja frequéncia pode aumentar no verao, como afogamentos e toxinfec8es alimentares.

* Lei n° 4/2016 de 29 de fevereiro.
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O Plano pretende promover em todos os niveis do Sistema de Saude:

- Avaliacao do risco
- Gestao do risco
- Comunicacdo do risco.

3. EIXOS E MEDIDAS DO PLANO

- Eixos do Plano:
- Informagdo
- Prevencdo e Controlo:
Medidas de Saude Publica
Prestacdo de cuidados de saude
- Comunicacdo.

3.1 Informacao
3.1.1. Fontes de informacao

A avaliacdo do risco dos efeitos negativos do calor intenso na saude é baseada nos dados
obtidos através de fontes de informac¢do, nomeadamente:

- Instituto Portugués do Mar e da Atmosfera (IPMA): Temperaturas diarias observadas e
previstas; Previsdo de indice Ultravioleta e Escala de Aviso Meteorolégico de Tempo
Quente;

- Instituto Dr. Ricardo Jorge: indice Alerta caro e Vigilancia Diaria da Mortalidade (VDM);

- Agéncia Portuguesa do Ambiente (APA): Qualidade do Ar;

- Autoridade Nacional de Prote¢do Civil (ANPC): Incéndios ativos ou outras ocorréncias
relevantes;

- Direcdo-Geral da Saude: Procura dos servicos de saude (SIM@SNS); Vigilancia de
Mortalidade (eVM);

- Instituto Nacional de Emergéncia Médica, I.P. (INEM), ocorréncias e acionamentos;

- Saude 24, dados de “contato por calor”.

A descricao das fontes de informacdo e indicadores encontra-se no Anexo |.

Alguma da informacdo pode ser georreferenciada e integrar “zonas de atividade basal” e
corredores endémicos, que permitem a comparacao entre o esperado e o observado.

O IPMA disponibiliza a DGS as:
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- Temperatura maxima e minima observada do dia anterior e previsdo da temperatura
maxima e minima para o proprio dia e dia seguinte nas estacfes inseridas ou afetas aos
ACES e respetivos percentis.

Os avisos meteorologicos de tempo quente/temperaturas elevadas ao nivel do distrito,
disponiveis na pagina do IPMA, sdo elaborados e avaliados globalmente pelo meteorologista.

Os avisos de tempo quente para cada ACES serdo emitidos com base numa escala de quatro
niveis (verde, amarelo, laranja e vermelho) definida pelo MeteoAlarm/Europa, de acordo com
limiares climatolégicos, no ambito do projeto europeu de avisos meteorologicos. Estes avisos
tém em conta a informacdo climatolégica de escala inferior ao distrito, baseada na climatologia
das estacBes meteorologicas inseridas ou afetas ao ACES.

A DGS elabora o mapa de Portugal continental, por ACES, com a escala de avisos de tempo
quente do IPMA que tem por base as temperaturas maximas recolhidas em esta¢des
meteoroldgicas de referéncia. Este mapa ficara disponivel na area reservada da pagina da DGS.

As ARS, as ULS, os Hospitais e os ACES utilizam os indicadores que consideram pertinentes para
monitorizar a situa¢ao, de acordo com a metodologia acordada a nivel regional e local.

3.1.2. Identificacao, avaliagcdo e comunicagdo de risco

A avaliacdo de risco para efeitos de aviso interno e/ou para a populacdo, em cada ARS, é
efetuada pelos Departamentos de Saude Publica (DSP) e/ou Unidades de Saude Publica (USP)
com base na escala de avisos meteorolégico por tempo quente do IPMA e na informacdo
descrita em 3.1.1. (Fontes de informacdo) e no Anexo |.

Os DSP/USP divulgam, sempre que se justifique, as unidades funcionais, hospitais, parceiros
(IPSS e outras) o nivel de aviso de tempo quente definido pelo IPMA, bem como outros fatores
relevantes por poderem vir a ter impacte na saude da populacdo e na procura dos servicos:

- Indice Alerta icaro;

- Temperatura minima >24°C, durante, pelo menos, 5 dias;
- Previsdo de Onda de calor > (IPMA);

- Informacao relevante da Protec¢ao Civil;

- Excedéncia dos niveis de ozono;

- Previsdo de indice Ultravioleta;

- Ocorréncias locais: eventos de massas, incéndios, outros;
- Evolucgao diaria da mortalidade VDM e eVM;

- Procura dos servigos de saude (CSP e hospitais);

- Universal Thermal Climate Index -UTCI (IPMA);

- “Captura” da informacao através de fontes informais - epidemic intelligence®;

5 . . . .
Considera-se que ocorre uma onda de calor quando, num intervalo de pelo menos 6 dias consecutivos, a temperatura
maxima diaria é superior em 52C ao valor médio diario no periodo de referéncia (Organizagdo Meteoroldgica Mundial)
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- Acesso a plataformas internacionais de alerta.

3.2 Prevencdo e Controlo

As instituicBes e estabelecimentos do SNS elaboram o seu Plano de Contingéncia especifico, de
acordo com a realidade local e com o disposto nos normativos legais em vigor. Os Planos de
Contingéncia especificos devem ser enviados a ARS.

Consoante a avalia¢do de risco, os DSP e as USP informam as respetivas administrac8es para a
implementa¢dao das medidas consideradas adequadas, em articulacdo com os parceiros, de
acordo com os seus Planos de Contingéncia especificos.

A DGS devera ser informada sempre que a avaliacdo de risco justifique a recomendacdo e
adocdo de medidas excecionais (saudesazonal@dgs.min-saude.pt).

3.2.1 Medidas de Saude Publica

- Comunicar aos cidadaos, profissionais de salde e comunicagao social sobre o inicio do
Moédulo Verdo do Plano de Contingéncia Saude Sazonal (1 de maio a 30 de setembro);

- Promover a Saude 24 (808 24 24 24) como primeiro contato com o sistema de salde;

- Promover a literacia (ver Comunicacdo): divulgar e reforcar as recomendacdes para a
populacdo, e grupos vulneraveis em particular, sobre medidas preventivas dos efeitos do
calor intenso na saude, bem como outros acontecimentos cuja frequéncia pode
aumentar no verdo (afogamentos’, toxinfecdes alimentares, aumento da populacdo de
vetores);

- Articular com o Instituto de Seguranca Social (ISS) e com a Autoridade Nacional de
Protecdo Civil (ANPC). A nivel nacional a articulacdo com o ISS é concretizada pela ACSS e
a articulacdo com a ANPC pela DGS;

- ldentificar "locais de abrigo temporarios (LAT)" (definidos nos Planos Municipais de
Emergéncia de Protec¢ao Civil -(PMEPC) e Planos Prévios de Intervencao (PPI));

- Ativagdo dos "locais de abrigo temporarios (LAT)", de acordo com o definido nos (PMEPC)
e (PPI) existentes para o efeito;

- Promover reunides, em parceria com os Centros Distritais da Seguranca Social, para
recomendar medidas especificas de preven¢do para as Estruturas Residenciais para
Pessoas Idosas;

- Promover reunides para recomendar medidas especificas de prevencdo para a Rede
Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI).

e http://www.dgs.pt/upload/membro.id/ficheiros/i010835.pdf (vide pag. 103)
7 https://www.dgs.pt/paginas-de-sistema/saude-de-a-a-z/ferias/afogamento.aspx
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3.2.2

Prestacdo de cuidados de saude

Com base na informacdo disponivel a nivel nacional, regional e local, as ARS e as instituicbes do
SNS devem organizar-se, em cada momento, antecipando as necessidades de resposta face a
procura (aumento da procura ou procura diferente da esperada) com o objetivo de minimizar os
efeitos do calor intenso na saude e nos servicos.

As instituicdes e servicos do SNS em ambulatério e em internamento, de acordo com a sua
tipologia, devem:

Implementar o respetivo Plano;
Promover a Saude 24 (808 24 24 24) como primeiro contacto com o sistema de saude;
Garantir a articulacdo interinstitucional dentro e fora do setor da saude;
Identificar previamente e gerir as necessidades em estruturas, equipamentos e recursos
humanos, com especial aten¢do aos periodos de férias;
Garantir a existéncia de salas climatizadas;
Verificar a adequacdo dos equipamentos de climatizacao e seu funcionamento;
Identificar as pessoas mais vulneraveis (idade, isolamento social, comorbilidades,
condicBes da habitacdo), e prever a adaptacdo da sua medicacdo, quando aplicavel;
Garantir a adequacao de cuidados, incluindo a hidratacdo (pode estar prevista a
disponibiliza¢do de pontos de abastecimento de agua nas salas de espera);
Informar os profissionais de saude e a populagdo, em especial os grupos vulneraveis,
sobre medidas preventivas:

Para evitar o efeito do calor intenso na saude;

Para outros acontecimentos cuja frequéncia aumenta no verdo (afogamentos,

toxinfe¢des alimentares, presenca de vetores, entre outros);
Adequar a oferta de consultas e de recursos:

Adequar os horarios da consulta aberta ou de recurso;

Adequar o numero de consultas para pedidos no proprio dia;

Adequar a capacidade de atendimento em Servicos de Urgéncia;

Eventual atendimento dedicado em func¢do da procura.
Cuidados em internamento:

Adequar a capacidade instalada;

Verificar os stocks de medicamentos;

Prever a necessidade de expansdo da area de internamento;

Adequar a capacidade instalada de cuidados intensivos (quando aplicavel e se

necessario);

Promover a climatizacdo dos espac¢os de internamento;

Garantir a adequacao de cuidados, incluindo a hidratacdo do doente.

Cada instituicdo e servico do SNS deve garantir a mais ampla divulgacdo das medidas a
implementar e promover o seu cumprimento.

10
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As medidas recomendadas sdo ativadas quando necessario e de forma adequada, em fun¢do da
avaliagdo do risco, por decisdo das ARS e das respetivas ULS, ACES, Centros
Hospitalares/Hospitais e Unidades de Internamento da Rede Nacional de Cuidados Continuados
Integrados (RNCCI).

3.3 Comunicacgao

A DGS e as ARS devem garantir que existem os adequados circuitos de comunicacdo entre 0s
servicos, para a efetiva e atempada divulgacdo de informagdo, comunicacdo do risco e medidas a
adotar.

Para a comunicacdo com os profissionais e com a populacdo devem ser utilizados todos os
meios disponiveis, nomeadamente:

- Pé&ginas institucionais (DGS?, Portal do SNS, Portal do Utente, ARS e outras instituicdes de
saude);

- SaUde 24 (808 24 24 24);

- Comunicacdo Social;

- Redes sociais e outros suportes de comunicagao.

A comunicacdo com a populacdo deve incluir:

Recomendacdes sobre:
Saude 24 (808 24 24 24): promover a sua utilizacdo como primeiro contacto com o
sistema de saude, real¢cando:
Acessibilidade e rapidez de contacto com um servi¢o de saude;

Aconselhamento e eventual encaminhamento para servi¢o de saude.
Potenciais efeitos do calor intenso na saude da populacdo;
Recomendacdes do INFARMED sobre a utilizacdo e conservacdo de medicamentos’;
Medidas a observar para evitar os efeitos diretos e indiretos do calor intenso nos
grupos vulneraveis, nomeadamente, informa¢do sobre medidas de protecdo
individual, como:

Hidratacao;

Alimentacdo;

Vestuario;

Exposicao solar;

Atividade laboral e exercicio fisico ao ar livre;

Conforto térmico de habitacdes e instalacdes.

8 https://www.dgs.pt/paginas-de-sistema/saude-de-a-a-z/calor.aspx
9http://www.infarmed.pt/portaI/page/portaI/I NFARMED/MEDICAMENTOS_USO_HUMANO/PRESCRICAO_DISPENSA_E_UTILI
ZACAO/MEDICAMENTOS_E_CALOR
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- Campanhas de comunicac¢do nacionais (contextualiza¢ao pela DGS):
Seguranca balnear, incluindo preveng¢do de afogamentos;
Promover a alimentacdo saudavel, incluindo ingestdo de agua, e prevencdo de
toxinfe¢bes alimentares;
Promover o consumo responsavel de bebidas alcodlicas;
Prevenir doencas transmitidas por vetores;
Recomendar cuidados em viagem.

Nas regides do pais, como o Algarve e outras zonas, que aumentam a sua populacdo devido aos
movimentos sazonais ligados ao turismo e/ou a ocorréncia de eventos de massas habituais ou
esporadicos, podem ser aplicadas campanhas especificas de comunicacdo de ambito local ou
regional. Nestes casos, além do refor¢o dos temas das campanhas referidas, devem destacar-se
os efeitos da exposicdo solar intensa, os consumos de substancias ilicitas, bem como os
comportamentos sexuais de risco.

4. MONITORIZAGAO E AVALIACAO

4.1 Acompanhamento e monitorizagao

A nivel nacional o acompanhamento do Plano é efetuado pela DGS, com a colaboracdo de:

Instituto Portugués do Mar e da Atmosfera (IPMA);
Instituto Dr. Ricardo Jorge;

- Servicos Partilhados do Ministério da Saude (SPMS);
- Administra¢do Central do Sistema de Saude (ACSS);
- Administraces Regionais de Saude (ARS);

- ACES, ULS e Hospitais;

- Outros.

As instituicBes nacionais articulam-se, de acordo com as suas competéncias, com organismos
internacionais, nomeadamente a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e o European Centre for
Disease Prevention and Control (ECDC).

Os principais indicadores a acompanhar para a monitorizacdo do Plano (nacional e regional)
constam do Anexo I. A maioria dos indicadores estdo disponiveis em relatérios do SIM@SNS e do
SIARS, ao nivel nacional, regional e local.

A informacdo, incluindo a referente aos indicadores recolhidos de forma ativa a partir das
instituicdes/fontes dos dados (ex: alguns indicadores hospitalares, Saude 24, INEM) é agregada
por semana epidemioldgica (segunda a domingo), e diaria, sempre que se justifique.
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Os niveis nacional, regional e local podem constituir uma sub-lista base de indicadores que
considerem mais adequada para acompanhamento semanal do plano ao seu nivel. Se for
considerado pertinente, podem ser incluidos outros indicadores.

4.2 Avaliacdo do Plano

A avaliacdo concomitante dos Planos de Contingéncia, nacional, regionais e locais, é feita a
medida da sua aplicacao.

A avaliacao final dos Planos de Contingéncia regionais é realizada até 31 de outubro, data em
que cada ARS enviard a DGS um relatério sucinto, tendo por base os indicadores referidos no
ponto 4.1, bem como outra informacado considerada pertinente pelas ARS.

A DGS emite até 30 de novembro o relatério nacional.

5. MODELO DE GOVERNAGAO

Nivel Nacional

Dire¢do-Geral da Saude

O Plano de Contingéncia Saude Sazonal e, especificamente, o Médulo Verdo é o referencial para
os servicos do SNS que elaboram planos de contingéncia especificos adequados a sua realidade,
tendo em atencdo a sazonalidade.

A DGS, em parceria com a Autoridade Nacional de Protecdo Civil (ANPC) e o Instituto da
Seguranca Social (ISS), quando pertinente, acompanha a implementacdo do Plano de
Contingéncia e divulga informacdo relevante, emite documentos orientadores e normativos e
promove a articulagdo interinstitucional a nivel nacional.

Grupo Operativo

No ambito da DGS, o Grupo Operativo agrega departamentos com fun¢des complementares no
ambito deste Plano, nomeadamente:

- Direcao de Servicos de Prevencdo da Doenca e Promocdo da Saude (DSPDPS);

- Direcao de Servicos de Informacao e Analise (DSIA);

- Centro de Emergéncias em Saude Publica (CESP);

- Unidade de Apoio ao Centro de Atendimento do SNS (UACASNS);

- Outros peritos internos e externos, nomeadamente, da Autoridade Nacional de Protecdo

Civil (ANPC) e do Instituto da Seguranca Social (ISS).

Grupo de Crise

A Autoridade de Saude Nacional pode, quando se justifique, ativar e coordenar o Grupo de Crise,
que é constituido por:

- Direcao-Geral da Saude;
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Autoridade Nacional de Protecdo Civil;

Instituto de Seguranca Social, I.P.;

Instituto Dr. Ricardo Jorge, I.P.;

Administra¢do Central do Sistema de Saude, I.P.;
Instituto Nacional de Emergéncia Médica, I.P.;
Instituto Portugués do Mar e da Atmosfera, I.P.;
Administracdes Regionais de Saude, I.P..

Nivel Regional

As Administra¢des Regionais de Saude:

Asseguram a existéncia de Planos a nivel regional e Planos especificos dos
estabelecimentos do SNS, incluindo das ULS e dos hospitais;

Criam, coordenados pelos Departamentos de Saude Publica, os Grupos Operativos
Regionais (GOR);

Coordenam as respostas dos diferentes niveis de prestacdo de cuidados;

Promovem a resposta atempada e adequada dos servicos de saude e de outras
entidades competentes;

Promovem a colaborag¢do e comunicacdo permanente com a DGS, Administracdo Central
do Sistema de Saude (ACSS) e ISS, I.P (servigos desconcentrados);

Determinam a adequacdo dos horarios de atendimento e dos recursos em cuidados de
saude primarios, em funcdo da procura;

Promovem a adequacdo da prestacdo de cuidados em ambulatério, incluindo nos
servicos de urgéncia;

Promovem a adequacgdo da prestacao de cuidados em internamento;

Criam condi¢Ges para que os Departamentos e Unidades de Salude Publica, em
colaboracdo com as ULS, os Hospitais, os ACES e as suas unidades funcionais e a Equipa
Coordenadora Regional dos Cuidados Continuados Integrados, possam acompanhar a
aplicagdo local de cada Plano de Contingéncia;

Grupos Operativos Regionais (GOR)

Os GOR, sediados nas respetivas ARS/Departamentos de Saude Publica (DSP), sdo coordenados
pelos Diretores dos Departamentos de Saude Publica que se articulam com os coordenadores
dos Planos de Contingéncia a nivel local (Coordenadores das Unidades de Saude Publica dos
ACES e das ULS), Hospitais nao integrados em ULS, Centros Hospitalares e Equipas de

Coordenacdo Regional da Rede de Cuidados Continuados Integrados (ECR).

Os GOR podem também articular-se com as estruturas distritais de protecdo civil e da seguranca
social, assim como com outras entidades que considerem necessarias para a adequada execu¢ao
do Plano (instituicdes particulares de solidariedade social, juntas de freguesia, camaras
municipais, bombeiros, Cruz Vermelha, PSP, GNR, entre outras).
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Pode, ainda, estar prevista a ativagcao de um Grupo de Crise a nivel regional conforme tenha sido
definido nos Planos de Contingéncia Regionais.

Em conclusdo, a gestdo do risco associada ao calor intenso e a outras caracteristicas da
sazonalidade no verdo, nomeadamente os fluxos populacionais relacionados com o lazer, o
turismo e eventos de massas, implica a mobilizagdo de estruturas de saude e de outras
entidades com responsabilidade na protecao das populagdes.

Deve, ainda, ser dada atencdo especial e multidisciplinar aos grupos mais vulneraveis pela sua
idade, condi¢ao de saude ou condic¢do social.

Pretende-se, assim, que o verdo seja associado a lazer, mas também a bem-estar e a saude.
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Anexo | - Indicadores de monitoriza¢do e avaliagdo do plano

Indicador

Fonte de informacéao

Critérios para avaliacao de risco

indice-Alerta-icaro (efeito do calor sobre a mortalidade)

Instituto Dr. Ricardo Jorge

Temperaturas maximas e minimas observadas e previstas IPMA
Avisos meteorolégicos de tempo quente IPMA
Procura Servigos de Saude SNS
Consultas em cuidados de saude primarios (CSP)
N° total de consultas em CSP

ACES/ULS/ARS

N° total de consultas ndo programadas em CSP

Ne° total de consultas em CSP, por grupo etario

Percentagem de consultas em CSP a utentes com idade > 65
anos

(MIMUF/SIARS/Sim@SNS)

Consultas em urgéncia hospitalar (UH)

N° total de consultas em UH

N° de consultas em UH, por grupo etario

Ne total de consultas em UH com internamento

% de consultas em UH com internamento

Hospitais/CH/ARS
MIMUF/SIARS/SIim@SNS)

Internamentos em Unidades de Cuidados Intensivos (UCI)

N° total de admissdes em UCI

Hospitais/CH/DGS

Saude 24

N° total de chamadas Saude 24

N° de chamadas Saude 24 relacionadas com “calor”

N° de chamadas Saude 24 por algoritmo “queimaduras solares”

N° de chamadas Saude 24 por algoritmo “exposi¢do ao sol”

N° de chamadas Salude 24 por tipo de encaminhamento
(emergéncia, urgéncia hospitalar, CSP, autocuidados) por calor

% de chamadas Saude 24 relacionadas com “calor”

N° de chamadas Saude 24 referenciadas ao INEM

Saude 24/DGS

Emergéncia médica - INEM

N° total de ocorréncias

N° total de accionamentos

INEM

Mortalidade

N° de 6bitos DGS (SICO) / Instituto Dr. Ricardo
Jorge (VDM)

N° de 6bitos por afogamento DGS (SICO)

Excesso de mortalidade por todas as causas - VDM

Instituto Dr. Ricardo Jorge

Informagdo Complementar

“Captura” da informacao através de fontes informais

DGS

Acesso a plataformas internacionais de alerta (acesso restrito)

DGS

desde
1899

Diregao-Geral da Saude
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