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1. INTRODUCAO
As alteracfes climaticas sempre estiveram presentes no nosso planeta, o
clima da Terra ndo € constante e a sua variacao natural obedece a ciclos

relativamente bem definidos.

A saude humana é profundamente afectada pelo tempo e clima. Eventos
climaticos extremos matam dezenas de milhares de pessoas todos 0s

anos e prejudicam a saude de milhdes de pessoas.

As alteracdes climéticas globais poderéo levar & intensificacdo de varios
fendmenos climaticos extremos, como as ondas de calor, que poderao ser
mais intensas e frequentes, associadas a verdes mais quentes e invernos

mais amenos, com impacto a nivel social, ambiental e na saude.

De acordo com um estudo da Agéncia Europeia do Ambiente, a Regiao
Europeia estd a aquecer mais rapidamente do que a média global,
propiciando condicbes para que a regido Mediterranica se torne mais

seca e o0 Norte da Europa mais humido.

Em Portugal existem registos de fendbmenos associados a ondas de calor
desde 1940. No entanto, foi a partir da década de 80 que este fendbmeno
atingiu uma maior frequéncia, sendo consideradas mais relevantes as
ondas de calor de 1981, 1991, 2003 e 2005.

Em 2009 e durante o periodo de vigéncia do Plano de Contingéncia para
Ondas de Calor verificaram-se cinco Ondas de Calor. Em 2010 o numero
de alertas amarelos e vermelhos emitidos para os distritos da Regido de
Lisboa e Vale do Tejo, foi maior do que em 2009. Durante os anos de

2011 e de 2012 na regido nao se registaram alertas para Ondas de Calor.

Actualmente, muitos paises europeus, incluindo Portugal, tém
implementado sistemas de vigilancia e alerta, os quais contemplam
accoes e medidas de prevencao face aos riscos para a saude, associados
a fendmenos meteoroldgicos extremos. Estes sistemas tém como
objectivo melhorar a actuacdo dos servigcos de saude, dos servigos sociais
e dos servicos de proteccdo civil nos periodos de maior risco,

4



GOVERNO DE

“# PORTUGAL

arsllvt "=

concorrendo para o0 aumento da resiliéncia das populacdes mais

atingidas.

Em 2013 a semelhanca de anos anteriores, a DGS elaborou o “Plano de
Contingéncia para Temperaturas Extremas Adversas — Médulo CALOR”,

0 qual prevé a elaboracao de Planos de Contingéncia Regionais.

Este plano pretende ser um instrumento estratégico, reforcando a
intervencao dos Servicos de Saude, através das Autoridades de Saude e
respectivos Servicos de Saude Publica, em estreita articulacdo com os
Agrupamentos de Centros de Saude, Hospitais, Servicos Municipais de
Proteccdo Civil, Seguranca Social e demais parceiros locais, com

competéncias e atribuicdes no ambito da proteccao da populacéo.

Cada concelho dispde dum conjunto de organizacbes e de recursos
capazes de fazer face a uma situagcdo de emergéncia desta natureza.
Nesse sentido, deverdo ser chamados a colaborar todos os parceiros
considerados necessarios, que poderdo contribuir para a elaboracdo de
um Plano de Contingéncia para Ondas de Calor do respectivo concelho.
Este devera contemplar igualmente os Planos Especificos de cada
Unidade de Saude (Agrupamentos de Centros de Saude e Hospitais),
respeitando as orientacdes da Direccdo Geral de Saude para 2013, néo
s6 para as questdes do calor em excesso, mas também para o0s
problemas relacionados com escassez de 4gua e a eventual ocorréncia

de incéndios.

Considerando as normas da DGS e as condi¢cdes soOcio - demograficas
actuais de cada concelho, devera prever-se o numero de pessoas que
possam vir a sentir os efeitos de uma Onda de Calor. Encontram-se
nesse grupo os acamados e isolados no domicilio, as criangas, 0s idosos
e 0s portadores de certas doencas crénicas, mais vulneraveis ao tempo

excessivamente quente.

Todas as entidades envolvidas, publicas e privadas, deverdo efectuar o

levantamento das necessidades e recursos locais e o planeamento das
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intervengbes a realizar, de acordo com 0s niveis de alerta por todos

assumidos.

O Plano de Contingéncia Regional para as Ondas de Calor 2013-2014
apresenta ligeiras alteracdes relativamente aos anteriores. As alteracdes
introduzidas sao no sentido de simplificar a consulta e operacionalizagéo
do PCOC.

2. EFEITOS DAS ONDAS DE CALOR NA SAUDE

A temperatura corporal é constantemente regulada dentro de limites
relativamente estreitos (35°C — 39°C), para que a funcéo fisioldgica
considerada Optima seja preservada. O hipotdlamo € o principal
responsavel por este equilibrio através da regulacdo dos ganhos e perdas

de calor pelo corpo.

A principal fonte de ganho de calor € o proprio calor interno - calor
metabdlico, que é produzido pelos processos bioquimicos e pela energia
gue é utilizada nas actividades fisicas. O corpo humano troca calor com o
exterior principalmente através de processos de irradiacdo, conveccao e

de evaporacao do suor.

Quando a temperatura cutanea € superior a do meio ambiente, havera
perda de calor por irradiagdo e conveccdo. Quando as condigdes
ambientais dominam o0s mecanismos de dissipacdo de calor do
organismo, a temperatura corporal interior aumenta, uma vez que o ganho
de calor é superior a sua perda, a temperatura interior do organismo pode
aumentar para além dos limites normais, podendo atingir niveis perigosos
(> 40°C).

Um aumento de menos de 1°C é imediatamente detectado pelos termo-
receptores da pele, tecidos e 6rgaos profundos transmitindo a informacéo
ao hipotdlamo que desencadeia respostas com o intuito de aumentar a
dissipacédo do calor. Ou seja promove 0 aumento do fluxo sanguineo na
pele, de modo a que o calor seja libertado por convec¢ao do interior do

6



GOVERNO DE

“# PORTUGAL

arsllvt "=

corpo para o exterior, bem como aumenta a secre¢édo de suor de forma a

dissipar calor por evaporacao.

Quando existem condicdes que impedem a evaporacdo, como seja a
elevada humidade do ar ou limitada passagem do ar causado pelo uso de
roupas apertadas, ou pela auséncia de brisa, verifica-se um aumento da
temperatura corporal causando alteragbes do equilibrio interno com

repercussdes na saude.

Os primeiros efeitos sobre a saude sao subjectivos, relacionam-se com a
alteracdo da sensacdo de bem-estar, causando ao individuo a sensacéo
de estar sobreaquecido e originando respostas individuais de adaptacao
como sejam: ingerir agua, procurar locais frescos, adequar o vestuario,

entre outros.

O organismo por seu turno desenvolve um processo de adaptacgao,
aumentando a tolerdncia as condicbes de progressiva subida de

temperatura e humidade por um periodo de 1 a 3 semanas.

Contudo, a exposicao a temperatura e humidade elevadas, durante varios
dias consecutivos, pode originar cdibras, desidratacdo, esgotamento,
golpes de calor e agravamento de doencas cronicas.

A ingestéo de liquidos é a principal forma de prevenir os efeitos adversos
resultantes da exposicdo ao calor intenso, mesmo quando o individuo

ainda nao sente sede.

Os mecanismos pelos quais se admite que as Ondas de Calor possam
afectar a saude humana sdo varios. Alguns sao directos, tais como a
exposicao ao sol. Outros, indirectos, como os que afectam a dinamica da
transmissao de doencas por vectores ou pela agua e alimentos e os que

condicionam a qualidade do ar.

Em situaches extremas de exposicdo ao calor, especialmente quando

ocorre durante varios dias, podem surgir diversas perturbacdes no
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organismo que, pela sua gravidade, podem obrigar a cuidados médicos

de emergéncia.

As temperaturas elevadas no ambiente, associadas a auséncia de vento,
podem também provocar o aumento da concentracdo de poluentes e de
produtos alergénios no ar, bem como a deterioracdo da qualidade da
agua e a menor disponibilidade da mesma. Tais efeitos podem levar ao
aumento de casos relacionados com rinites alérgicas, doencas

transmitidas pela agua, por alimentos ou por meio de vectores.

Entre os principais efeitos sobre a saude humana originados pelas Ondas

de Calor encontram-se:

» Erupcédo cutanea, coloracao vermelha, queimaduras solares;
» Aumento da sobrecarga do sistema cardiovascular com
agravamento de sintomas;

» Golpe de calor, colapso por calor ou esgotamento por calor;

A\

Agravamento de doencas respiratorias;

» Sincope, sensacao de incomodo, mal-estar e ou irritabilidade.

3. GRUPOS VULNERAVEIS

Em Portugal no ano de 2006 o numero de ébitos associados a ocorréncia
das Ondas de Calor foi de 1259 pessoas. A maioria das vitimas tinha
mais de 75 anos de idade (DGS).

Séo considerados grupos vulneraveis:

» As criangas com idades inferiores a 5 anos;

» Os idosos, com idades superiores a 65 anos;

» As pessoas com doencas cronicas (doencas cardiacas,
respiratérias, renais, diabetes, alcoolismo), com obesidade, os
imunodeprimidos;

» Pessoas medicadas com antihipertensores, antiarritmicos,
diuréticos, antidepressivos, neurolépticos;

» Pessoas acamadas ou com mobilidade condicionada;
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» Doentes mentais;

» Os individuos que exercem actividades profissionais ao ar livre,
desportistas;

» Residentes em habitacbes degradadas ou de dificil acesso,
pessoas isoladas, sem abrigo;

» Turistas, visitantes e participantes em grandes eventos.

O isolamento social, a falta de autonomia fisica ou psiquica, a patologia
cronica, o uso de medicamentos que interferem com a termorregulacao e
a auséncia de sistemas de arejamento, ventilagdo ou climatizagao
constituem factores de risco que concorrem para 0 aumento da

vulnerabilidade aos efeitos das Ondas de Calor.

Conhecer os factores de risco individuais e ambientais que caracterizam a
populacdo vulneravel sdo fundamentais para prever e adequar recursos

de forma a responder as necessidades populagédo exposta.

A distribuicdo da populacdo vulneravel em funcdo das suas
caracteristicas (factores de risco associados) permitira determinar 0s
niveis de vulnerabilidade (niveis de risco), compreender as suas
necessidades e adequar as respostas necessarias a protec¢cdo do seu

estado de saude.

4. OBJETIVOS DO PLANO D E CONTINGENCIA
O Plano de Contingéncia Regional para as Ondas de Calor 2013-2014

tem como objectivos gerais

I.  Minimizar os efeitos negativos do calor intenso na saude das
populacbes da Regido de Lisboa e Vale do Tejo, através de uma
eficaz avaliacdo do risco e do desenvolvimento de respostas
apropriadas pelas entidades competentes da saude;

II. Consolidar a estratégia nacional definida pela Direccdo Geral da

Saude e apoiar 0 seu desenvolvimento a nivel regional;
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Sensibilizar a populacao para adopc¢éo de medidas de prevencao e
de reducdo do risco para a saude consequente das Ondas de
Calor;

Consolidar as estratégias a desenvolver conjuntamente com o0s

restantes parceiros.

O presente plano tem como objectivos especificos

1.

Promover a participagcdo e articulacdo das varias entidades,
nomeadamente com os Servicos de Proteccdo Civil e de
Seguranca Social;

Definir e emitir alertas de ondas de calor;

Assegurar a informacéo adequada a cada nivel de alerta junto das
Autoridades de Saude;

Monitorizar a divulgagdo da informacao junto da populacdo em
geral e dos grupos mais vulnerdveis sobre as medidas e
procedimentos a adoptar;

Promover a implementacdo do modelo de avaliacdo das

actividades a nivel regional e local.

5. ORGANIZACAO, COMPETE NCIAS E FUNCIONAMENT O
5.1 Organizacao

As orienta¢cfes da Direccdo Geral da Saude sao no sentido de se manter

a linha organizativa e de articulacdo com as demais entidades e

instituicdes, previstas nos anos anteriores.

O Plano de Contingéncia Nacional elaborado pela DGS mantém-se

abrangendo néo s6 o fenbmeno de Ondas de Calor mas também outros

fenbmenos de ocorréncia de temperaturas extremas com impactos

negativos na saude humana, como sejam as vagas de frio.

10
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De acordo com o “Plano de Contingéncia para Temperaturas Extremas
Adversas — Moédulo CALOR”, da DGS, a ARSLVT é responsavel pela

elaboracao e coordenacao do Plano de Contingéncia de ambito Regional.

O Departamento de Saude Publica da ARSLVT constituiu uma equipa
regional para o acompanhamento dos fendmenos relacionados com
alteracdes climaticas e sua repercussdo na saude da populacdo da area
de Lisboa e Vale do Tejo. Esta equipa integra elementos da Autoridade de
Saude, da Engenharia Sanitaria e da Saude Ambiental sendo responsavel
pela organizacao e operacionalizacdo do Plano de Contingéncia para as
Ondas de Calor na Regiao de Lisboa e Vale do Tejo para 2013-2014.

O Plano de Contingéncia Regional prevé e propbe a articulagao
interinstitucional com as estruturas distritais de protecc¢ao civil, seguranca

social e outras entidades. (Anexo 1).
5.2 Competéncias

As actividades desenvolvidas pelo GTR séo coordenadas pela Autoridade
de Saude Regional, através da qual € solicitada a colaboracao
interinstitucional dos Servigos Distritais de Proteccdo Civil (Leiria, Lisboa,
Santarém e Setubal) e Centro Regional de Seguranca Social.

Ao Grupo de Trabalho Regional compete:

» Coordenar e operacionalizar a implementacdo do Plano de
Contingéncia Regional;

» Apoiar as Autoridades de Saude / Coordenadores das Unidade de
Saude Publica, o Conselho Directivo da ARSLVT, IP na elaboracéo
e desenvolvimento dos seus Planos Especificos;

» Articular com parceiros/entidades externas de ambito regional ou
distrital de forma a concertar intervencgoes;

> Disponibilizar orientagbes para a identificacdo local de grupos da
populacdo mais vulneraveis aos efeitos das Ondas de Calor;

» Disponibilizar orientacdes para a seleccao de locais para abrigo;

11



arsllvt "=

>

>

¥ GOVERNO DE
“# PORTUGAL

Avaliar diariamente o risco para a saude da populagéo e definir os
respectivos niveis de alerta;

Informar o Conselho Directivo da ARSLVT e as Autoridades de
Saude dos niveis de alerta definidos;

Divulgar medidas necesséarias para a proteccdo da saude da
populacao;

Informar o Grupo Operacional de Saude da DGS sobre os niveis de
alerta definidos, as respectivas medidas de proteccdo e as
ocorréncias registadas;

Receber e elaborar periodicamente informacéo de sintese sobre a
actuacédo desenvolvida nos locais;

Elaborar relatorio final regional a enviar a DGS.

A decisao do nivel de alerta é da responsabilidade do Coordenador do

Grupo de Trabalho Regional (Autoridade de Saude Regional ou Adjunta).

7

A comunicacdo dos niveis de alerta distritais para a DGS € da

responsabilidade do Coordenador do referido grupo.

O Conselho Directivo da ARSLVT, IP promovera junto dos ACES e

Hospitais a elaboracdo de Planos de Contingéncia Especificos

estruturados de forma a responder eficazmente ao aumento do fluxo de

doentes, englobando:

Adequada climatizacéo;

Dotacdo de stocks de medicamentos e meios adequados as
necessidades;

Gestdo de meios humanos e técnicos a afectar aos servicos de
urgéncia;

Gestdo de meios humanos para o apoio a ambulatorio e visitas
domiciliérias;

Gestao da informacdo e comunicacao de retorno.

12
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Estes planos especificos devem prever o fluxo de informacéo,
designadamente através de:

» Funcionamento adequado das aplicacfes informaticas;

= Disponibilizacdo de acesso a informacdo sobre a procura dos
cuidados de saude nos periodos de activacdo do Plano por parte
das Autoridades de Saude.

As Autoridades de Saude das Unidades de Saude Publica deverao:

> Identificar populacdo vulneravel aos efeitos das Ondas de Calor,
observando as orienta¢des do Grupo Técnico de Protecgéo Civil do
Departamento de Saude Publica da ARSLVT,;

» Caracterizar/identificar potenciais locais de abrigo utilizando a ficha
de trabalho do Grupo Técnico de Proteccéao Civil;

» Articular com entidades locais/municipais de ambito social, da
saude e da proteccdo civil, para resposta as necessidades dos
grupos de populacao vulneravel identificados;

» Avaliar o risco para a saude da populacdo e ajustar o nivel de
alerta emitido pelo grupo regional;

» Difundir os niveis de alerta aos parceiros e comunidade local;

» Divulgar medidas gerais e especificas para proteccao da saude da
populacao;

» Monitorizar a procura de apoio pela populagéo;

> Elaborar relatério sintese final de intervencdo e remeté-lo para o

Departamento de Saude Publica.

A avaliacdo, gestado e comunicacao do risco para a saude das populacdes
vulneraveis é da responsabilidade das Autoridades de Saude locais, que
deverdo adequar as medidas de acordo com o0s niveis de alerta, as
especificidades locais, e a disponibilidade de recursos.

13
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5.3 Funcionamento

O presente Plano encontra-se activo nos periodos previstos para o Plano
de Contingéncia para Temperaturas Extremas Adversas — Mddulo Calor
da DGS.

6. NIVEIS DE ALERTAE AVALIA(;AO DO RISCO
6.1 Niveis de a lerta

Considera-se Onda de Calor quando, no periodo de pelo menos seis dias
consecutivos, a temperatura maxima do ar é superior em 5 °C ao
respectivo valor médio diario de temperatura maxima no periodo de

referéncia (1961 - 1990).

Definem-se trés niveis de alerta que determinam a implementagdo de
medidas de proteccdo adequadas aos grupos de populagédo vulneravel e

respectivas necessidades. Os niveis de alerta considerados séo:
Verde,
Amarelo,
Vermelho .

Os niveis de alerta para Ondas de Calor sdo definidos em funcdo do
indice ICARO disponibilizado no Boletim Diario do INSA e dos valores de
temperatura previstos pelo Instituto Portugués da Mar e da Atmosfera e
da informacdo disponibilizada pela Divisdo de Saude Ambiental da
Direccdo-Geral da Saude. S&do ainda contemplados outros critérios tais
como a amplitude térmica, niveis de radiacdo ultravioleta e niveis de

0zono.

Os niveis de alerta sdo definidos diariamente e para o dia seguinte para

os distritos de Lisboa, Santarém, Setubal e Leiria (ACES Oeste Norte).

Ao nivel Verde correspondera a auséncia de critérios que determinam o

accionamento de nivel amarelo.

14
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Os niveis Amarelo e Vermelho sao definidos de acordo com a tabela:

Critérios Niveis de Alerta

0,01-0,99

Efeito ndo significativo sobre a mortalidade mas com provaveis Amarelo
efeitos sobre a morbilidade

21,00

Efeitos provaveis e consequéncias graves esperadas sobre a

salde e mortalidade

Temperaturas Maximas: 2 32°e <35°C
1 Dia de Temperatura Maxima observada e previséo para 2 dias
de temperaturas = 32°C. Amarelo

indice icaro *

Temperaturas minimas (nocturna): 21° e 23°C 2 Dias de

Temp. Minimas 2 21°C + 2 dias previstos = 24°C

Temperatura Temperaturas Maximas : 2 35°C

3 dias consecutivos com Temperatura Maxima = 35°C e previsao
para 2 dias de temperaturas = 35°C.

Temperaturas minimas (nocturna): = 26°C

2 Dias de Temp. Minimas = 26°C + 2 dias previstos

Subida brusca de Temperatura Maxima 2 6°C 2 dias de
Temperaturas observada + 2 previstos

A ponderar em func¢éo dos

Incéndios; Niveis de radiacdo ultra violeta; dados disponibilizados e

Outros Excedéncias dos niveis de ozono; Eventos locais; Outros avisos P
e ) ) das caracteristicas
meteoroldgicos e o Weather Stress Index (WSI) do IM. e
populacionais

I * Assumindo-se o maior valor de entre os 3 valores regionais: D; D+1; D+2 I

6.2 Avaliacdo do risco

O nivel de alerta emitido pela equipa regional (amarelo ou vermelho)
devera ser ajustado localmente considerando as especificidades
geograficas, demograficas e culturais de cada ACES ou concelho.

Para acerto do nivel de alerta devem ser consideradas:

* A existéncia de situacdes locais que podem condicionar o estado
de saude da populagéo e/ou a activacao de respostas especificas,
tais como a ocorréncia de incéndios, falhas no abastecimento
publico de agua, eventos locais com afluéncia de grupos de
populagdo vulneravel e/ou turistas.

* Os niveis de vulnerabilidade da populacao local;

A avaliagdo do risco para a saude das popula¢gdes deve ser determinada
com base nos niveis de alerta emitidos e as caracteristicas da populacéo
vulneravel identificada localmente (considerar as Orientacdes Técnicas

para a Elaboracéo de Planos de Contingéncia Especificos).

15
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As Autoridades de Saude locais sdo responsaveis pela avaliagdo do risco
para a saude da populacdo vulnerdvel e consequente promogdo de

respostas adequadas.

7. INFORMACAO E COMUNICACAO
A Informacédo e comunicacéo entre colaboradores e parceiros externos
serdo efectuadas de acordo com o nivel hierarquico, circuitos e meios

disponiveis pelos servicos (ver o Fluxograma seguinte).

Fluxograma de informac3o e articulagio entre colaboradores e parceiros externos:
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Nivel Nacional :

» O Grupo de Informagdo Ambiental informa a Divisdo de Saude
Ambiental da DGS sobre (n° 1 do fluxograma):
* Temperaturas extremam;
* Niveis de radiag&o ultravioleta;
« Indices da qualidade do ar;
* Incéndios;

+ Excedéncias dos niveis de ozono.

» A Divisdo de Saude Ambiental disponibiliza a informacéo fornecida
pelo grupo de informagdo ambiental, para as ARS para
determinacao dos niveis de alerta distritais (n°2do fluxograma);

Sempre que a situacao (alerta vermelho) o justifique a Autoridade

Nacional de Saude activa o Grupo de Crise.
Nivel Regional :

» O Grupo de Trabalho Regional informa o Grupo Operacional Saude
e a Divisdo de Saude Ambiental dos niveis de alerta definidos para

os seus distritos (n°3 do fluxograma);

» Em caso de alerta Vermelho, o Grupo de Trabalho Regional
informa o Grupo de Crise da DGS e da conhecimento ao Conselho
Directivo da ARSLVT, as Autoridades de Saude, aos Directores
dos Centros Distritais de Seguranca Social e Servi¢os Distritais de

Proteccgéo Civil (n°4 do fluxograma);

» Para outros niveis de alerta o Grupo de Trabalho Regional informa
as Autoridades de Saude, os Directores dos Centros Distritais de

Seguranca Social (n° 5 do fluxograma).
Nivel Local

» O Delegado de Saude informa a Unidade de Saude Publica, o
Director Executivo e o Presidente do Conselho Clinico do ACES,

Direccdo Hospitalar, assim como o0s responsaveis locais dos
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Servigos de Seguranga Social, os Coordenadores das Comissdes
Municipais de Protecgao Civil dos concelhos abrangidos, sobre o
nivel de alerta emitido e o resultado da avaliagdo do risco para a

saude da populacédo vulneravel (n°6do fluxograma);

» As entidades envolvidas devem informar o Delegado de Saude
sobre a existéncia ou previsdo de ocorréncias especiais e sobre as
accoes/respostas implementadas considerando o nivel de alerta

adoptado (n° 7 do fluxograma);

» Os Delegados de Saude, sempre que considerarem adequado,
informam os meios de comunica¢éo social locais, sobre o nivel de

alerta e as medidas de proteccédo adequadas (n° 8 do fluxograma).

8. RESPOSTAS
Cada nivel de alerta deverd ter uma resposta concertada, a ser
desenvolvida pela Unidade de Saude Pdublica, sob coordenacdo do

respectivo Delegado de Saude (Anexo 2).

Para a mitigacdo dos efeitos sobre a saude humana considera-se que
deverdo ser asseguradas as medidas enunciadas nas Circulares

Informativas da Direccdo Geral da Saude (Anexo 3).

Sempre que se verifique ou preveja a ocorréncia de situagdes especificas,
tais como: grandes eventos, eventos desportivos ou religiosos, as
Autoridades de Saude locais e demais parceiros deverdo avaliar a

situacao e estabelecer medidas preventivas.

9. MONITORIZACAO
9.1 Monitorizacao da procura de servigcos de urgénci  a

A monitorizacdo da procura de servi¢cos de urgéncia hospitalar podera ser
efectuada através de consulta da informacéo disponibilizada pela DGS na
informagao semanal — Observacao, Noticias, Dados, Alertas.
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A monitorizagdo da procura de servicos de urgéncia ao nivel dos ACES
podera efectuada através de registos de procura/afluéncia a consultas de
urgéncia (AC, UBS, CATS, UBU) no periodo de Ondas de Calor.

9.2 Monitorizacao das medidas tomadas

A equipa regional informa a DGS sobre a avaliacdo do risco, o nivel de
alerta adoptado e as ocorréncias relacionadas com os eventuais efeitos

na saude.

A monitorizacdo das medidas tomadas tem também por base a

informacao de retorno das Autoridades de Saude (Anexo 4).

10.AVALIACAO
A avaliacdo do plano efectua-se atraves de:

* ldentificacdo das Ondas de Calor;

» Identificacdo de ocorréncias/situagbes especificas em termos de
necessidades de cuidados adicionais de saude ou outro
(deslocacéo para abrigos);

* Andlise da procura dos servicos de saude (urgéncias hospitalares

ou consultas de urgéncia nos ACES).

Ver mapas de registo no anexo 5.
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12. ANEXOS

Anexo 1 — Fluxograma de articulacao e intervencéo
Anexo 2 — Medidas a dinamizar por niveis de alerta
Anexo 3 — Lista de Circulares Informativas da DGS
Anexo 4 — Grelha de informagé&o de retorno
Anexo 5 — Mapas de avaliacao:
Mapa A — Dados relativos a instituicdes da area do ACES

Mapas B — Dados relativos a pessoas isoladas na area de
intervencdo dos ACES

Mapas C — Dados relativos ao ACES
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ANEXO 2 - MEDIDAS DE INTERVENCAO A DINAMIZAR POR
NIVEL DE ALERTA

NIVEL DE INTERVENCAO
ALERTA
Verde Elaboracgdo e implementacdo de uma Estratégia para ACES para prevenir /
reduzir os efeitos nefastos na salde da populagdo decorrente das Ondas de
Calor.

Inventariar os recursos
Delinear o sistema de lideranca

Informar / sensibilizar a populagéo para as medidas preventivas a tomar na
defesa da sua salde em situacdo de Ondas de Calor - folhetos, radio,
jornais, bancas

Identificar as pessoas a vigiar e a sua localizagao geografica

Amarelo Divulgacao da informacéo de Alerta a populacdo, as Entidades Competentes
de Saulde e a outros sectores institucionais, incluindo a comunicagéo social;

Informar / sensibilizar a populagéo para as medidas preventivas a tomar na
defesa da sua salde em situacdo de Ondas de Calor - folhetos, radio,
jornais, bancas

Reunides regulares entre parceiros.

Vermelho Divulgacao da informacé&o de Alerta a populacao, as Entidades de Saulde e a
outros sectores institucionais, incluindo a comunicagéo social;

Implementacgéo do plano e cadeia de comando;

Intervencéo concertada com os parceiros no desenvolvimento das accdes a
levar a cabo nas situagdes de alerta para Ondas de Calor e os seus efeitos
na salde da populagao;

Monitorizacdo das acgdes decorrentes do plano de forma a assegurar a
eficiéncia e efectividade na gestdo dos meios disponiveis: humanos, de
informacao, em infra-estruturas e equipamentos;

Reforcar a capacidade de resposta.

Reunides regulares entre parceiros.
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ANEXO 3 - RECOMENDACOES DA DIRECCAO GERAL DA SAUDE

Medidas de ambito geral:

Para a populacédo em geral:
o Circular Informativa da DGS N°: 24/DA de 09/07/09;

Medidas especificas:

Insuficientes renais:

o Circular Informativa N°: 29/DA de 18/08/08;
Gravidas:

o Circular Informativa N°: 25/DA/DSR de 20/07/09;
Actividades Laborais:

o Circular Informativa N°: 26/DA de 08/08/2008;
Desportistas:

o Circular Informativa N°: 29/DA de 04/08/09;
Pessoas sem-abrigo:

o Circular Informativa N°: 25/DA de 08/08/2008; Responsaveis pelo

apoio a pessoas sem-abrigo:

o Circular informativa N°: 25/DA de 08/08/2008;
Turistas:

o Circular Informativa N°: 22/DA de 08/08/2008;
Criangas em Actividades aquaticas:
o “Protecting Children and Youths in Water Recreation - Safety
Guidelines for Service Providers”, EUROSAFE;
Vestuério apropriado em periodos de temperaturas elevadas:
o0 Circular informativa N°: 23/DA de 02/07/09;
Estabelecimentos de acolhimento de idosos:

o Circular informativa N°: 24/DA de 08/08/2008;
Creches e infantarios:

o Circular informativa N°: 23/DA de 08/08/2008;
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ANEXO 4 - GRELHA COM INFORMACA O DE RETORNO ACERCA DAS MEDIDAS TOMADAS

ACES:

Data do alerta:

/

a

1

Medidas previstas no PCOC

Autoridade de Saude

Sim/Nao

ACES

Sim/Nao

Outras medidas /observacoes

Articulac@o com entidades

Quais:

Divulgacao/aplicacdo de medidas preventivas

Quais:

Difuséo de alerta — CMPC e ACES

Contacto com pessoas vulneraveis (telefone, e-mail, familiar
vizinho préximo, etc.)

Difuséo de alerta — comunicac¢éo social

Levantamento/actualizac@o das necessidades imediatas

Divulgacédo de medidas de protec¢do

Alertar profissionais para eventual acréscimo na prestagdo de
cuidados

Assegurar respostas a necessidades

Quais:

Reforco de profissionais nas unidades de saude

Visitacdo domiciliaria a pessoas com patologia especifica

Monitorizagdo das medidas tomadas

Disponibilizacdo e orientacéo de profissionais de salude para
abrigos

Vigilancia/reforgco na aplicacdo de medidas

Monitorizagdo da procura do servico de salide com caracter de
urgéncia (SAP, AC, CATUS, UBS, etc.)

Monitorizagdo dos efeitos na satde e mortalidade

Nota: Indicar com S/N as ac¢des que foram realizadas
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ANEXO 5 - MAPAS DE AVALIAGAO

MAPA A — Dados relativos a instituicdes da area do ACES

Instituicdo

Lar de ldosos

Centro de dia

Creche /J. Infancia

Outros

N.° total

N.° total de instituices que receberam informacédo sobre Ondas
de Calor

N.° total de instituicdes com ar condicionado *

N.° total de instituicbes sem agua da rede publica ou com falhas
frequentes no abastecimento

N.° total de instituicdes com sistema alternativo de agua

N.° total de utilizadores

N.° total de utilizadores com cuidados de saude reforcados

N.° total de evacuados para abrigo em situacdo de onda de calor

* Com pelo menos uma sala comum com ar condicionado
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MAPA B — Dados relativos a pessoas vulneraveis isoladas na A

rea de Intervencgéo dos ACES

N.° total

Pessoas identificadas
Pessoas identificados com apoio social (de familiares ou institucional)
Pessoas identificados com apoio saude (UCC, URAP, USF, etc.)
Pessoas evacuados para abrigo

MAPA C — Dados relativos as caracteristicas das unidades fun  cionais dos ACES

Unidades Funcionais
URAP ucc USP USF UCSP Outras

N.° total

N.° total com ar condicionado

N.° total com sistema alternativo de abastecimento de agua
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