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RESUMO

Um desastre ambiental tem efeitos para a saude coletiva com implicac¢des para a atuacéo de
profissionais de saude nos sistemas de vigilancia em salde, politicas estratégicas e atencao
psicossocial. Os eventos climaticos extremos devido a emergéncia climatica representam a
producdo de condi¢Oes de vulnerabilidade por desastres ambientais e danos a saude humana.
Nessa pesquisa, desenvolveu-se uma analise de implicacGes para a atuacao do sanitarista em
contextos de desastres ambientais na perspectivada protecéo da salde e produgdo de cuidado.
Trata-se de uma pesquisa qualitativa desenvolvidas em quatro etapas — revisao de literatura
cientifica, analise textual discursiva e elaboracdo de uma matriz de tematizacdo para
identificacdo de implicacBes para a atuacao dos sanitaristas. Os resultados sdo apresentados,
considerando as implicacdes para a atuacdo do sanitarista na Vigilancia em Salde, Atengédo
Psicossocial e Atencdo Basica. Um modelo de classificacdo de condicdes de risco em situacdo
de desastres ambientas € proposto com acles para contextos de estabilidade sanitaria, alerta
epidemioldgico, condicBes de risco elevado e emergéncia sanitaria critica. Conclui-se que o
sanitarista € um profissional de saide fundamental para coordenar acdes intersetoriais em
equipes interprofissionais para o enfrentamento dos efeitos dos desastres para a salde
coletiva.

Palavras-chave: desastres ambientais; desastres e salde coletiva; satde e meio ambiente.



ABSTRACT

An environmental disaster has effects on public health with implications for the work of
health professionals in health surveillance systems, strategic policies and psychosocial care.
Extreme weather events due to the climate emergency represent the production of conditions
of vulnerability due to environmental disasters and damage to human health. This research
developed an analysis of implications for the work of health professionals in contexts of
environmental disasters from the perspective of health protection and production of care. This
is qualitative research developed in four stages — review of scientific literature, discursive
textual analysis and elaboration of a thematization matrix to identify implications for the work
of health professionals. The results are presented, considering the implications for the work of
health professionals in Health Surveillance, Psychosocial Care and Primary Care. A model for
classifying risk conditions in situations of environmental disasters is proposed with actions for
contexts of health stability, epidemiological alert, high risk conditions and critical health
emergency. It is concluded that the sanitarian is a fundamental health professional to
coordinate intersectoral actions in interprofessional teams to face the effects of disasters on
public health.

Keywords: environmental disasters; disasters and public health; health and environment.
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1 INTRODUCAO

As mudangcas climaticas tém efeitos profundos sobre a sadde publica, influenciando a
prevaléncia de doencas, a qualidade ambiental e a ocorréncia de eventos climaticos extremos.
No Brasil, o Sistema Unico de Sadde (SUS) desempenha um papel crucial na gestdo desses
impactos, buscando garantir o acesso universal a salide e melhorar a resiliéncia das
populacdes vulneraveis (Brasil, 2023). De acordo com o Painel Intergovernamental sobre
Mudancas Climaticas (IPCC, 2021), as alteracdes no clima podem exacerbar problemas de
salde, como doencas respiratorias, cardiovasculares e doencas transmitidas por vetores.

Os efeitos adversos e inesperados das mudancas e alteracGes climaticas estdo cada vez
mais recorrentes, no entanto, esses efeitos e a frequéncia excessiva e desordenada dos
acontecimentos envolvendo os desastres ambientais preocupam toda uma sociedade e
principalmente aqueles que vivem em areas vulneraveis e propicias para desencadear 0s

episodios de desastres ambientais (Rizzoto et al., 2024).
No estudo trazido por Suzin (2023, p.08): “Os desastres, muitas vezes, abrangem um

dano ambiental e um risco desconhecido, como na teoria de Ulrich Beck da “sociedade de
risco”, com vulnerabilidades locais e a falta de uma estrutura resiliente ou que absorva e
mitigue o desastre”.

Dessa forma, os desastres ambientais que tém tomado uma visibilidade pelas suas
ocorréncias frequentes, séo as inundacdes e enchentes. No Brasil, esses desastres tornaram-se
corrigueiros e afetam mais de 50% dos municipios em variados estados Brasileiros (Silva, et
al., 2021).

Nesses contextos, importa os desastres ambientais se tornaram objeto de relevancia
epistémica. Tendo em vista que, diversificadas sdo as formas que os desastres ambientais
podem apresentar-se, contendo sua divisdo em desastres ambientais naturais quando ocorrem
eventos como enchentes, estiagem, terremotos, entre outros e desastres ambientais provocados
pela acdo humana, por exemplo: rompimentos de barragens, incéndios, explosoes,
derramamento de petréleo nos oceanos e etc. (Peres et al., 2021).

Os desastres ambientais sdo fendmenos que acontecem de forma contraria, natural ou
provocada em ambientes vulneraveis e propicios para tal episodio, esses eventos vém
acarretados de inimeros estragos sejam de carater humano, ambiental, material ou econémico
(Pernambuco, 2019).



Portanto, torna-se importante ressaltar que, os impactos dos desastres serdo diferentes
em cada episodio, e isso podera ser medido através do quéo leve ou forte foi a magnitude do
desastre, consequentemente, os danos irdo afetar o ambiente causando alteracbes
significativas e a populagédo inserida neste ambiente se torna ainda mais vulneravel aos
impactos fisicos e mentais, desenvolvendo sérias complica¢des na salde, seja individual e/ou
coletiva (Batista et al., 2021).

Existem as complicacGes que aparecem de forma abrupta como as doencas que estao
diretamente relacionadas com determinados desastres ambientais, principalmente aqueles de
carater hidrolégicos sendo as enxurradas, inundacGes e enchentes que trazem as
contaminagdes das aguas e dos alimentos e que acarretam no desenvolvimento rapido e
repentino das doencas transmissiveis como a leptospirose, doencas gastrointestinais e outras
possiveis.

Também existem ocorréncias de pessoas com machucados ou quebra de algum
membro do corpo e mais adiante os transtornos mentais podem aparecer como a depressao;
ansiedade; sindrome do panico. Importa compreender que todos esses danos ocorrem ap6s um
episadio catastrofico e inesperado, sendo motivado pelos desastres (Rizzoto et al., 2024).

Segundo Batista et al. (2021. p.2):

A ocorréncia de um desastre resulta da combinacdo de fatores importantes para a
Saude Publica: 1) a ocorréncia de umaameaca natural; 2) uma populacdo exposta; 3)
as condicBes de vulnerabilidade social e ambiental desta populacéo; e 4)
insuficientes capacidades ou medidas parareduzir os potenciais riscos e 0s danos a
salde da populagédo (Batista et al., 2021. p.2).

Uma pesquisa desenvolvida pela Confederacdo Nacional de Municipios aponta que 0s
prejuizos financeiros causados por desastres naturais no Brasil somam mais de R$ 72 bilhdes
em 2022 — recorde anual alcancado em apenas quatro meses, entre janeiro e abril. Em 2021,
durante os 12 meses, o montante despendido foi de R$ 60,3 bilhdes (Confederagcdo Nacional
de Municipios, 2023).

A partir do conhecimento sobre os inimeros e graves problemas que 0s desastres
ambientais podem ocasionar, o objetivo principal desta pesquisa, foi relacionar os desastres
ambientais com a saude coletiva e compreender quais as implicacfes de atuacdo que o
profissional sanitarista pode aplicar diante de tragédias como essas que afeta a saude fisica e
mental de toda uma comunidade exposta.

A relevancia dessa pesquisa estd pautada em compreender o cenario de atuacdo do
sanitarista nas situacdes de emergéncia sanitarias decorrentes de desastres ambientais, como

as enchentes, deslizamentos de barreiras e morros. Os estudos cientificos para esse objeto se
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concentram nos estudos de aspectos geograficos. No entanto, sdo comuns os desalojamentos,
mortes por soterramento que representam situacdes de sofrimento psiquico e perda de
condicdes materiais de moradia (Filagrana, 2018).

Nesse sentido, apresenta-se os resultados da analise de implicacfes para a atuacao do
sanitaristaem contextos de desastres ambientais, considerando a orientac¢éo para a atividades
executaveis pelo setor saude, com vistas a mitigacdo e compensacdo de danos ambientais e
seus efeitos a saude coletiva de toda uma populacdo exposta. Por isso, propde-se a seguinte
pergunta condutora: quais as implicagbes para atuacdo do sanitarista, em contextos de
emergéncias por desastres ambientais, considerando as préticas de Vigilancia em Saude,
Politicas Estratégicas de Saude e Atencdo Psicossocial?
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2 MARCO TEORICO-REFERENCIAL

Partir-se-a do marco tedrico-referencial da satde coletiva, particularmente dos estudos

sobre a inter-relacdo salde, ambiente e desenvolvimento sustentavel.

2.1 Desastre ambiental e vulnerabilidade social

Os desastres ambientais naturais e/ou provocados tornaram-se bastantes frequentes no
Brasil, eles acontecem desde sempre na sociedade. Na época medieval os desastres eram
considerados como “destino” ou até mesmo “obra divina”, onde Deus estava manifestando
sua insatisfacdo com as atitudes humanas e através dos desastres seria uma forma de punir a
humanidade (Tatiana, 2018.)

Atualmente os desastres sdo considerados como resultados de eventos adversos
naturais podendo ser tecnoldgico ou até mesmo de origem antropica, ocorrendo em ambientes
vulnerdveis e causando danos humanos, materiais e ambientais acarretando prejuizos
econdmicos e sociais. Em seguida vem o termo “Ameaca” que € classificado como um evento
em potencial natural e tecnolégico ou podendo ser de origem antrépica que aumenta a
possibilidade de provocar danos e perdas humanas, materiais e ambientais, ou seja, a ameaca
é uma estimativa de um evento adverso ocorrer e causar sérios efeitos negativos na sociedade
como um todo. Isso atrelado aos desastres e as ameagas vem o “dano”, que ¢ a consequéncia
das perdas humanas, ambientais e materiais que a populacdo submetida sofre diante de
cendrios tragicos (Pernambuco, 2019).

E possivel identificar, umasemelhanca nas expressoes desastres e ameacas, porém elas
ndo sao iguais e 0s que as tornam distintas sdo as compreensdes dos conceitos dessas trés
palavras: Vulnerabilidade, capacidade e exposicdo. A primeira palavra a ser destacada € a
vulnerabilidade que traz em seu significado as condi¢cdes de pessoas ou grupo de individuos
que sofrem com a limitacdo de compreender o processo de antecipar, recuperar e saber lidar
com os desastres ambientais.

Contudo, a exposicao esta atrelada as caracteristicas de individuos expostos que séo
geralmente de baixa renda e residem em moradias precarias localizadas em ambientes
propicios para serem afetados por algum evento desastroso. o conceito de capacidade, se
forma a partir das juncBes de forcas e atributos e também recursos disponiveis em uma
sociedade, comunidade ou organizacdo para mitigar os riscos e intensificar a resiliéncia para

gue o processo seja menos danoso aos envolvidos (Rocha; Vania, 2021).
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Tem sido apontado, que para ocorrer um desastre ambiental natural ou provocado, as
ameacas precisam estar interligadas em condi¢fes de vulnerabilidade, exposicdo e
capacidade, trazendo suas consequéncias de perdas humanas, econémicas, ambientais e
materiais (Rocha; Vania, 2021).

2.2 Os Desastres Ambientais, Emergéncia Climatica e Saude

No territério brasileiro, os desastres que mais acometem a populacdo sdo aqueles
movidos pela acdo humana (rompimentos de barragens, contaminacao das aguas, explosées
etc.). Mas os desastres naturais que afetam os municipios e estados Brasileiros sao as secas,
alagamentos, enchentes ou enxurradas, estes eram 0s tipos menos frequentes de acontecer,
mas atualmente vem sendo recorrentes (Pereira; Oliveira; Batista, 2019).

Os desastres ambientais naturais e antropogénicos de repercussado social emblematicos
no Brasil sdo os do rompimento da barragem em mariana (MG), rompimento da barragem de
brumadinho (MG) e do vazamento de 6leo na bacia de campos (Enes et al., 2021). As fortes
chuvas na regido serrana do Rio de Janeiro, as crises hidricas em Séo Paulo, a predominancia
das secas na regido nordeste, somam-se como eventos climaticos extremos (Pereira; Oliveira;
Batista, 2019).

Visto que, a partir das causas vém as temidas consequéncias negativas que se tornam
incalculaveis a depender do quéo grave foi o desastre ocorrido naquele determinado ambiente.
Sabe-se que, os efeitos negativos entrelacados aos acidentes ambientais trazem consigo
mudancas drésticas para a vida das pessoas e para 0 meio ambiente acometido, deixando suas
marcas emocionais, ambientais, fisicas, econdmicas e sociais (Araujo et al., 2020).

Pereira, Oliveira e Batista (2019) consideram que:

As consequéncias dos desastres podem afetar diretamente a salide e 0 bem-estar da
comunidade, resultando em enfermidades e Obitos. Os desastres ambientais
prejudicam o meio ambiente, em varios aspectos como: 0s servi¢os de saneamento
ambiental, o abastecimento de &gua, a distribuicdo de alimentos, alteracdes de
vetores e hospedeiros. A infraestrutura local também é afetada, prejudicando a
economia, a sociedade local, sendo que os prdprios servicos de salide podem ter sua
assisténciacomprometida, enfatizando entdo a importanciaque os servicos de salde
essenciais continuem em andamento para garantir assisténcia integral a populacéo,
principalmente logo apds a ocorréncia de um desastre (Pereira; Oliveira; Batista;
2019, p.7).

Torna-se de grande relevancia enfatizar, que a medicdo dos efeitos negativos que
atingem a populacdo e o ambiente dar-se-4 pela sua vulnerabilidade e magnitude, quanto

maior o desastre em ambientes propicios, maiores serdo os seus efeitos colaterais e isto é
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bastante preocupante, as consequéncias sdo pesadas para enfrenta-las, pois vidas sdo ceifadas,
lares sdo destruidos, meio-ambiente danificado, espacos publicos demolidos, destrocos e
corpos por toda parte e lembrancas de cenas terriveis na memoria de quem ficou, todos esses
fatores sdo determinantes para avaliar o quanto o desastre foi danoso (Noal; Rabelo;
Chachamovich,, 2019).

2.3 A Saude Coletiva e a resiliéncia aos efeitos dos desastres

O art.196 da Constituigdo Federal de 1988, diz que:

A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a redugdo do risco de doenca e de outrosagravose ao acesso
universal e igualitdrio as agfes e servigos para sua promocdo, protecdo e
recuperacao.

A partir disso, a salde coletiva em cenarios de desastres ambientais é totalmente
afetada sendo atingida por inimeros transtornos de forma direta e consequentemente, estando
defronte a grandes desafios com a necessidade extrema e urgente de encontrar meios que
solucionem as adversidades impostas, ofertando de forma universal e igualitaria o acesso a
salde para todos os afetados com 0s servigos que a populacdo e 0 ambiente demanda para sua
recuperacéo (Freitas et al., 2019).

Pereira, Pereira, Oliveira e Batista (2019) enfatizam que:

Os impactos resultantes de curto a longo prazo, resultam do tipo de evento e
fragilidade socioambiental da regido atingida. O periodo para surgimento dos
acontecimentos resultantes de um desastre se diversifica entre algumas horasa anos.
A curto prazo que é determinado por horas e dias os servicos realizados séo de
registros de feridos leves, graves, mortalidade e resultados das atividades de resgate
e urgéncia (Pereira; Oliveira; Batista, 2019, p.8).

Logo ap6s o ocorrido do evento, é perceptivel os problemas que serd de competéncia
da saude para reorganizar e recuperar, pois a depender do desastre e da sua magnitude as
aguas serdo contaminadas impossibilitando o uso como ocorreu nas tragédias de Mariana,
Brumadinho e também no descarte do 6leo na bacia de campos e isso afeta drasticamente a
salde humana e ambiental.

Por conseguinte, a economia também sera afetada, mas voltando para o foco que é a
saude coletiva, problemas como contato com agua, lama, solo contaminado, traz variadas
doencas de teor hidrico (Diarreia, leptospirose, esquistossomose e outras), e ocasiona o

aumento de vetores, hospedeiros, reservatérios, acidentes com animais peconhentos e também
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ocorre 0 agigantamento dos distarbios mentais como: Depressao, ansiedade, distarbios do
sono e etc (Silva, 2021).

Desse modo, € compreensivel que o termo vulnerabilidade é totalmente ligado ao
termo desastres, pois ela € um ponto importante para medir o quanto uma populacdo esta
exposta e a partir deste conhecimento o termo “resiliéncia” torna-se um forte aliado no
processo de recuperacdo do ambiente e das pessoas (Rocha, 2021).

Portanto, a palavra resiliéncia foi incorporada ha mais de quatro décadas e ao passar
dos anos ela sofreu algumas variagdes, no inicio ela era entendida como uma caracteristica
individual do ser humano, atualmente o seu significado é interpretado como um processo que
acontece e se desenvolve no meio das interagdes humanas (Marchezini; Fiorini, 2019).

O que se torna de suma importancia, € que as pessoas vulneraveis consigam através da
resiliéncia criar habilidades de resistir, absorver, adaptar-se, transformar e também superar
todos os traumas desenvolvidos em situacdes catastroficas como sao os desastres ambientais
(Rocha; Londer, 2021).

2.4 A Vigilancia em Saude, Ambiente e Emergéncia Climética

Diante dos recorrentes episodios de desastres ambientais no Brasil, o0 Ministério da
Saude, no ano 2000, criou o setor da vigilancia ambiental integrado com o campo da salde
para viabilizagdo dos conhecimentos sobre as diversas formas de riscos, agravos e doengas
que podem ser criadas através do meio ambiente de forma natural ou provocada. Mediante o
conhecimento desses riscos a vigilancia ambiental também traz meios de prevencgdo e
recuperacdo para os diferenciados agravos e riscos relacionados ao meio ambiente (Bezerra,
2017).

Portanto, a coordenacdo da Vigilancia em Salde Ambiental, elaborou o programa de
Vigilanciaem Saiude Ambiental dos Riscos Associados aos Desastres (Vigidesastres), sendo o
seu principal foco na atuacgéo das ag¢des voltadas para preparacao, prevencao e recuperagéo de
doengas e agravos, advindos dos desastres que podem interferir de forma parcial ou brusca na
satde humana individual e coletiva como também na satde ambiental.

Assim, 0 Vigidesastres tem uma valiosa relevancia no processo de reducdo dos riscos,
manejo dos desastres e recuperacdo, visando sempre acOes de planejamento, avaliacéo,
monitoramento e articulagdo com o0s outros 6rgdos que sdo relevantes para o processo de

diminuicao e prevencdo dos desastres ambientais (Musmanno et al., 2016).
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O acrescimo das temperaturas e a deterioracdo da qualidade adequada do ar sdo
condi¢cbes que favorecem para 0 aumento das doencas respiratorias e cardiovasculares. O
SUS, através de suas unidades de salde, esta atuando em estratégias para monitorar e reduzir
os impactos da poluicdo do ar e das ondas de calor. Estudos indicam que a integracdo de
sistemas de alerta precoce e a promogdo de ambientes urbanos saudaveis sdo primordiais para
minorar esses riscos (Martins et al., 2022).

As mudancas climaticas afetam a distribuicdo e a sazonalidade de doencas
transmitidas por vetores, como dengue e malaria. O SUS tem adquirido estratégias de controle
de vetores e monitoramento de surtos, além de promover campanhas de conscientizacao e
vacinacdo. Segundo pesquisa de Souza et al. (2023), o fortalecimento da vigilancia
epidemioldgica e a colaboracdo institucional sdo fundamentais para lidar com o aumento da
incidéncia dessas doencas.

Para enfrentar os desafios das mudancas climaticas, o SUS esta implementando
estratégias de adaptacdo, incluindo a atualizacdo das politicas de saude para incorporar 0s
riscos climéticos, o desenvolvimento de planos de contingéncia para eventos climaticos
extremos e a promocdo da resiliéncia das infraestruturas de satde (Santos et al., 2020). Além
disso, hd um foco crescente na formacéo de profissionais de saude para lidar com os impactos
das mudancas climaticas.

O SUS também esta envolvido em esforcos de mitigacdo das mudancas climaticas,
promovendo praticas de saude sustentavel e reducéo das emissdes de gases de efeito estufa. A
implementacgéo de tecnologias limpas e a promogéo de hbitos saudaveis sdo estratégias que
visam reduzir a pegada de carbono do sistema de saude (Silva et al., 2022). A colaboragéo
com outras instituicdes e a participacdo em iniciativas de saude global sdo essenciais para

alcancar esses objetivos.

2.5 O Sanitarista e o SUS diante de desastres ambientais

O profissional sanitarista é o fruto do campo da salde coletiva, seu principal objetivo é
trazer uma perspectiva de saide com um olhar amplo a partir de conhecimentos e praticas que
englobam as disciplinas de epidemiologia, administracdo, planejamento de ac¢Ges de saude e
tantas outras. Tratando de um olhar vasto, relacionados a multidisciplinariedade e a
interdisciplinaridade da saude (Souza et al., 2018).

Portanto, o papel do sanitaristacomoum importante profissional do cuidado e atencéo

aos envolvidos nos desastres, atuando na criacdo de politicas publicas relacionadas ao



16

problema, mantendo o foco na investigacao, priorizando as principais demandas e levantando
resultados relevantes e oportunos com o objetivo de trazer solugbes para minimizar o0s
impactos das emergéncias em saude (Anchieta et al., 2022).

A agdes principais sobre os cuidados a uma situagdo com inumeros atores envolvidos,
é promover 0 méximo de conforto e atencdo para as vitimas no tempo certo, momento
oportuno utilizando os recursos disponiveis no atual contexto, desta forma, serd uma atuacao
profissional, eficiente e efetiva (Pereira et al.,2019).

Contudo, diante dos desastres ambientais naturais ou provocados, o profissional
sanitarista precisa estar apto para atuacdo em cenarios emergéncias que exigem conhecer a
teméatica de saude, ambiente e desenvolvimento sustentdvel, com vistas a produzir
conhecimento e agOes para a gestdo e o gerenciamento de situacdes de riscos de forma
sistémica, interdisciplinar e intersetorial (Freitas et al., 2019).

Os principais desafios para o SUS no contexto das mudangas climaticas incluem a
necessidade de financiamento adequado, a coordenacdo entre diferentes niveis de governo e a
adaptacdo das infraestruturas de saude as novas realidades climéaticas. No entanto, existem
também oportunidades significativas, como a integragdo de praticas de vigilancia em saude e
de politicas de salde e ambientais para a promocéao de inovacdes tecnoldgicas e a participacdo
ativa da comunidade para a diminuicdo das vulnerabilidades (Batista et al., 2023).

O SUS desempenha um papel crucial na adaptacdo e mitigacdo dos impactos das
mudancas climaticas na satde publica no Brasil. A integracdo de estratégias de saude e
climaticas é essencial para enfrentar os desafios impostos pelas mudancas climaticas e
proteger a saude das populagdes. A colaboracdo continua entre instituigdes de satde, governo
e comunidade sera fundamental para garantir a eficacia dessas estratégias.

O SUS é regido por principios e diretrizes estabelecidos pela Constituicdo Federal de
1988 e pela Lei Organica da Saude (Lei n° 8.080/1990). Os principais principios e diretrizes
sdo: Universalidade: Garantia de acesso a salde para toda a populacao, sem discriminacéo;
Integralidade: Oferecimento de um conjunto completo de acOes e servigos de saude, desde a
promocdo e prevencdo até o tratamento e reabilitacdo; Equidade: Promocdo de igualdade no
acesso e tratamento, considerando as desigualdades sociais e regionais; Descentralizacao:
Delegacdo de responsabilidades e gestdo dos servicos de salde para estados e municipios;
Participacdo Social: Envolvimento da comunidade na gestdo e controle do SUS, através dos
Conselhos de Saude e Conferéncias de Saude (Brasil, 1990).

A Atencdo Basica em Saude (ABS) ¢ a principal estratégia de politica de salde para

cuidado das pessoas em seus lugares-territérios. Trata-se de oferecer cuidados continuos e
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integrados, com foco na prevencdo, promoc¢do da salde e tratamento de doengas comuns.
Estrutura: Unidades Bésicas de Saude (UBS), Programas de Saude da Familia (PSF), e
Estratégias de Saude da Familia (ESF) (Brasil, 2017).
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3 OBJETIVOS
3.1 Objetivo Geral:
Desenvolver uma analise de implicacdes para a atuacdo do sanitarista em contextos de

desastres ambientais na perspectiva da protecdo da saude e producgéo de cuidado.

3.2 Objetivos Especificos:

a) realizar um levantamento sobre salde coletiva, mudancas climaticas e desastres
ambientais, caracterizando as acdes de salde necessarias a prote¢do, promocao, prevencao e
recuperacao da saude;

b) caracterizar implicacOes da atuacdo do sanitarista em situacGes de emergéncias por
desastres, considerando a Vigilancia em Salde, Politicas Estratégicas de Saude e Atengédo

Psicossocial.
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4 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O caminho metodologico assumiu como base epistemoldgicaa hermenéuticadialética
que propicia “[...] entendimentos graduais, progressivos e cada vez mais aprofundados sobre
o observado” (Guidotti; Heckler, 2019, p. 125).

Para isso, adotou-se como técnica de coleta e analise a Analise Textual Discursiva
(ATD), buscando-se compreender a trajetéria ndo-linear do fenémeno escolhido,
considerando o contexto e documentos como corpora, direcionando-se para as partes a fim de
identificar e capturar a esséncia da atuagéo do sanitaristaem contexto de desastres ambientais

Trata-se de uma pesquisa de carater qualitativo tipico dos estudos de avaliacdo em
satde (Silva; Furtado, 2020). Segundo Souza e Santos (2020, p. 05) “a pesquisa de cunho
qualitativo tem seu foco de interesse voltado para o individuo e para suas relacdes e interacdes

com o ambiente”. No estudo de Gonzélez (2020) ele identifica em sua pesquisa que:

A expressdo Pesquisa Qualitativa se faz referéncia a uma ampla gama de
perspectivas, modalidades, abordagens, metodologias, desenhos e técnicas
utilizadas no planejamento, conducdo e avaliacdo de estudos, indagacdes ou
investigacOes interessadas em descrever, interpretar, compreender, entender ou
superar situagdes sociais ou educacionais consideradas problematicas pelos atores
sociais que sdo seusprotagonistasou que, por alguma razdo, eles tém interesse em
abordar tais situages num sentido investigativo (Gonzélez, 2020, p. 2).

O local de estudo escolhido para compor a pesquisa foram os estados e municipios
brasileiros afetados por desastres ambientais no periodo de estudo. A coleta de dados
considerou-se 0s documentos publicos que estdo em vigéncia no periodo dos anos de 2012 ao
ano de 2022. Foram excluidos documentos incompletos ou ilegiveis foram excluidos como
fonte de dados. Para a construcao da pesquisa considerou-se quatro etapas:

Etapa | - revisdo da literatura cientifica: procedeu-se uma coleta de dados na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), busca avangada com os descritores em salde: Salde
ambiental; desastres; acidentes ambientais. Foram adicionados entre os termos os operadores
booleanos OR e AND para combinacéo e realizacdo de uma pesquisa de dados mais completa.
Foram considerados os idiomas portugués, inglés e espanhol na busca.

Etapa Il - caracterizacdo de implicacbes da atuacdo do sanitarista: nesse
momento realizou-se e identificacdo de implicagbes para a atuacdo em situacdes de
emergéncias por desastres em intersetorialidade com os 6rgdos vinculados aos desastres,
foram analisados os planos de contingéncia e/ou emergéncias para desastres ambientais que
foram coletados nos sites das agencias ambientais dos estados, sites das secretarias de saude

ambiental e também no site da defesa civil dos estados.
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Etapa Il — analise tematica: foi desenvolvida uma matriz de analise partir das
tematizacgdes a priori: a) implicacOes para a atuacao na Vigilancia em Saude; b) implicacGes
para a atuacdo nas politicas estratégicas; ¢) implicacdes para a atuacdo na atencéao psicossocial
e emergéncia.

Nesse sentido, foram captados conteudo tematico e emergiu o desenvolvimento de
leitura e também a identificacdo de nucleos de sentido relacionado a gestdo de situacdes de
risco para desastres ambientais, promoc¢do da saude, prevencdo de acidentes e agravos,
protecdo da salde e producao de cuidado para as pessoas afetadas por desastres.

A andlise tematica é a técnica de analise compreendida como uma soma de
instrumentos metodolégicos, que em sua totalidade analisa distintos aportes de informacoes e
conteldo, podendo ser verbais ou ndo verbais, por meio de métodos aplicados em uma analise
de dados (Souza; Santos, 2020).

Etapa IV - Metatexto: captando o0 novo emergente — nesse momento 0S
pesquisadores desenvolveram a escrita do metatexto que compreende o movimento de
descricdo, traducdo fidedigna dos sentidos dos documentos, explanando informacdes
coletadas, tornando explicito. Interpreta-se os dados coletados, em consonancia com
pressupostos teodricos e epistemoldgicos. A interpretacdo “[...] constitui abstracdo e
afastamento da realidade imediata investigada, movimento no sentido de expressar novos
entendimentos e construgdes tedricas produzidas na pesquisa” (Moraes; Galiazzi, 2016, p.
101).

Nesse sentido foram desenvolvidas: a desmontagem dos textos — corresponde ao
momento de desconstrucao e fragmentagédo do texto (corpus). Apds definido o corpus, é feito
0 processo de desconstrucao e unitarizacdo, dirige-se do “todo” para as partes do texto; 0
estabelecimento de relacdes — nesse momento identifica-se unidades por critérios semanticos
definidos. Esse processo de unitarizacdo é realizado em funcdo das categorias criadas com
base na leituraatenciosa e aproximacéo das unidades de analise com enfoques e perspectivas
que se alinhavam com 0s objetivos e propositos da pesquisa.

De acordo com Moraes e Galiazzi (2016) o estabelecimento de relagcdes é o momento
em que as unidades de anéalise se estruturam para o processo de categorizagéo.

As categorias sdo construidas em funcdo das unidades de analises, caso sejam de
carater emergente, outras vezes sdo construidas precedentemente em que se faz o caminho
inverso — constroi-se a categoria (a priori) e elabora-se as UA para construir o texto final.

Trata-se de “um processo de comparagao constante entre as unidades definidas no momento
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inicial da anélise, levando a agrupamentos de elementos semelhantes (Moraes e Galiazzi,
2016, p. 22).

Nesse contexto de producdo de sentido é feita uma aproximacgdo de elementos
convergentes no corpus textual que resultaram em categorias intituladas numa perspectiva
macro que integra as UA definidas. Se configura num processo de “criacdo, ordenamento,
organizagdo e sintese” (Moraes; Galiazzi, 2016, p. 78).

Por se tratar de pesquisa em dados secundario, publicos e de livre acesso, ndo se
aplicam as resolugdes sobre Etica em Pesquisas com Seres Humanos do Conselho Nacional
de Saude.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados e a discussao estéo apresentados considerando trés dimensoes: a) acoes
de protecdo da saude, promogéo da salde, prevencao de agravos nos desastres; b) implicacfes
para a atuacdo do sanitarista na Vigilancia em Saude; ¢) implicacdes para a atuacdo do
sanitarista na Atengdo Psicossocial e Atengdo Bésica, conforme a seguir:

Acdes de protecdo da saude, promocao da saude, prevencdo de agravos nos desastres

A busca de artigos e documentos nas bases de dados cientificos retornou encontrados
1053 artigos cientificos publicados nas bases bibliograficas eletrénicas MEDLINE (interface
PubMed), LILACS (Literatura Latino-Americanae do Caribe em Ciéncias da Saude), SciELO
(Scientific Electronic Library Online) no periodo e idiomas estabelecidos.

Apos a leitura dos resumos e contetdo dos textos que tratam da desastres, foram
definidos 40 artigos de interesse relacionados a interdependéncia entre os desastres
ambientais, impactos a salde e atuacdo do profissional de salde sanitarista.

Portanto, diante dos variados tipos de desastres ambientais 0s mais recorrentes nos
Gltimos anos foram os episodios de enchentes em varias regides e estados Brasileiros,
causando diversos transtornos atingindo milhares de pessoas e consequentemente,
sobrecarregando o sistema de saude publico.

As enchentes sdo de carater frequente tanto em paises desenvolvidos como também
em paises que ainda estdo em desenvolvimento, além disso diversificadas sdo as possiveis
causas desses eventos, entre elas estdo: O aquecimento global, chuvas desordenadas e
abruptas, descarte do lixo inadequado, desmatamento, entre outras formas (Guimaraes et al.,
2014).

No Brasil esses eventos tornaram-se cada vez mais frequentes e consigo trazem
impactos de extrema relevancia, pois esses episddios ocorrem em sua maioria em areas ja
vulneraveis socioeconomicamente, desse modo, as consequéncias se tornam ainda mais
criticas.

No quadro 1, é possivel identificar o quanto as enchentes vém tornando-se presente
nos estados brasileiros, efetivando ainda mais as ocorréncias frequentes e desordenadas desse
fendmeno no pais nos anos de 2012 a 2022.
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Quadro 1: principais episodios de enchentes, inundagdes e enxurradas por estados no periodo de 2012 a 2022,
Brasil, 2024

Ano Estados locais de ocorréncias de ventos extemos

2012 Inundac@es no estado do Acre

2013 Inundacdes no estado da Bahia

2014 Inundacdes na regido norte Ronddnia e Acre

2017 Inundagdes nos estados do Amazonas, Alagoas, Pernambuco, Parana, Santa Catarina e Rio
Grande do Sul.

2022 Inundacgdes nos estados do Rio de Janeiro e Pernambuco

Fonte: Atlas Digital de Desastres no Brasil.
Elaborada pela prépria autora

Os desastres e os efeitos negativos a curto, médio e longo prazo interferem de forma
direta e violenta aos estados e municipios afetados, mas principalmente as pessoas que estdo
inseridas nas areas acometidas. Torna-se praticamente impossivel sair ileso apds um episodio
traumatico e inesperado, para alguns os danos sdo irreparaveis, pois emergéncias como essas
deixam seus rastros de destruicéo.

As mudancas climaticas representam um dos maiores desafios para a saude publica no
século XXI. Segundo a Organizacdo Mundial da Saiude (OMS, 2023), as altera¢des no clima
estdo associadas a uma série de riscos a saude, incluindo o aumento de doencas respiratorias e
cardiovasculares, bem como a ampliacdo do alcance de doencas transmitidas por vetores
(OMS, 2023). Além disso, eventos climaticos extremos, como ondas de calor e inundacdes,
tém mostrado aumentar a mortalidade e a morbilidade em diversas regiées do mundo (Smith
et al., 2022).

Como consequéncia das mudangas do clima, a perspectiva é de se conviver com
periodos de desastres e pos-desastres, como as enchentes que ocasionam 6bitos por
afogamento, traumas ou suicidio, acidentes com animais pe¢conhentos, doencas transmissiveis,
transtornos mentais se tornam frequente na comunidade ou individuo afetado. Sendo assim, 0s
grupos mais afetados sdo aqueles que estdo mais vulneraveis, sendo: criancas, idosos,
gestantes, deficientes e pessoas que residem nas areas mais afetadas (Silva et al., 2021).

Conforme apresentado no quadro 2 as doencas e agravos gque acometem mais a
populacdo exposta sdo as de veiculagdo hidrica, alimentar e por vetores, mas 0s transtornos
psiquicos fazem parte desse grupo, ja que apds eventos traumaticos e catastrofico tem um
potencial elevado para gerar diferentes alteracdes nos individuos expostos.

A leptospirose torna-se ainda mais prevalente em areas acometidas pelas enchentes e
inundacdes, pois a 4gua contaminada com a urina dos roedores cria um ambiente propicio

para disseminacgéo da leptospirose e de doencgas gastrointestinais (Costa, 2020).
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O aumento das temperaturas e a poluicdo do ar sdo fatores que contribuem para a
exacerbacdo de doencas respiratorias e cardiovasculares. Estudos demonstram que a
exposicao prolongada a poluentes atmosféricos, como o dioxido de nitrogénio e material
particulado, esta diretamente associada a problemas de salde cardiovascular e respiratoria
(Jones et al., 2021).

O aumento das temperaturas também pode exacerbar essas condi¢Bes, como
evidenciado pelos estudos de Zhang et al. (2023), que identificaram uma correlacédo
significativa entre ondas de calor e aumento de hospitalizacdes por doencas cardiacas e

respiratérias.

Quadro 2: doencase agravos causados & satide humana apos o episodio de desastres ambientais, Brasil, 2024.

Doencas infecciosas e parasitarias Causas

Leptospirose

Diarreia ) ) _

Febre amarela Doengas transmissiveis por 4guas contaminadas,

Esquistossomose comidas contaminadas e vetores.

Colera
Febre tiféide
Hepatite A
Dengue

Transtornos mentais e comportamentais
Estresse pos traumatico

Crises de ansiedade Transtornos causados apdsa vivéncia de situagdes de
Irritabilidade emergéncia por desastres ambientais.
Agressividade
Insdnia
Depressao
Suicidio

Fonte: Brasil (2021).
Elaborado pela prépria autora.

O SUS é um sistema organizado, descentralizado, territorializado que tem muito
potencial para minimizar os efeitos dos impactos das mudancas climaticas, no sentido de
produzir resiliéncia e adaptacdo das pessoas e comunidades ao eventos climaticos extremos.
Para isso, importa o devido financiamento diretamente para o SUS, a coordenacgéo entre
diferentes niveis de governo e a adaptacdo das infraestruturas de saude as novas realidades
climaticas. No entanto, existem também oportunidades significativas, como a integracdo de
politicas de saude e ambientais, a promocao de inovacGes tecnologicas e a participacdo ativa
da comunidade (Batista et al., 2023).

ImplicacBes para a atuagdo do sanitarista na Vigilancia em Saude
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Os desastres ambientais e principalmente as enchentes intensificam os danos causados
a salde humana e sendo assim, o sistema de salde publica elaboram respostas imediatas e
urgentes para a inclusdo do cuidado e protecdo a saude humana. Portanto, a educacao e
promocdo da saude torna-se uma ferramenta de extrema relevancia para inibir os efeitos
catastréficos que situacGes emergenciais como essas resultam em prejuizos e estragos
(Lourenco et al.,2024).

A grandiosidade dos impactos esta diretamente ligada com as condi¢Ges de
vulnerabilidade que sdo presentes em cada area atingida, por outro lado, a capacidade de
atuacdo e de respostas emergenciais ficam em evidencia quando situagOes extremas
acontecem, uma atuacdo oportuna e eficiente demanda de preparacGes prévias para obtengédo
de respostas imediatas e eficazes.

Desse modo, diante de cenarios emergenciais com grande necessidade de gestdo e
planejamento rapido e efetivo, o profissional sanitarista destaca-se e traz em sua formacéo as
instrucdes para atuacdo em episodios catastroficos que requerem planejamento, gestéo,
avaliacdo, acdo, educacdo, promocdo e vigilancia da satude dos envolvidos nos desastres
ambientais.

Portanto, a intervengdo do SUS em desastres ambientais esta alicercada na prevencéao
dos riscos que os desastres causam, mitigando os efeitos através da acdo integral do cuidado
planejamento das atividades, avaliagdo dos principais impactos que afetam a satde de forma
direta e indireta como também incluindo a mudanca de assisténcia nos servicos de saude
durante e ap0s as eventualidades ambientais (Silva et al., 2021).

Para um sistema que contenha em seu escopo a reducdo de riscos, demanda
profissionais aptos em diferentes niveis de formacéo e especialidades para atuar em cenarios
emergenciais, mas para tal atuacao torna-se necessario 0 apoio e capacitacdo dos profissionais
na area de saude habilitados para o confronto dos impactos de eventos estimulados pelas
mudancas climaticas, importante ressaltar que para uma formacéao de reducédo e captacdo de
riscos deve agraciar os principios basicos do sistema Unico de saude (SUS), que sdo
universalidade, equidade e integralidade do cuidado (Silva; Xavier; Rocha, 2021).

No quadro 2 é possivel inferir o modelo de classificacdo de condicGes de risco em
situacBes de desastres ambiental e atuacdo do sanitarista. O quadro é dividido em trés pontos
relevantes classificacdo de risco, condicGes de risco e agdes, em areas com estabilidade
sanitaria, mostra que tem uma condicdo estadvel, mas demanda de vigilancia para
impossibilitar riscos futuros ou a longo prazo com ag6es de carater preventivo para agravos,

doencas, surtos e epidemias que sdo recorrentes ap6s os desastres. Classificacdo de alerta
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epidemiolégico em areas com potencial para gerar problemas de satde relacionados as
condi¢cbes precarias ou exposicdo a vetores, suas acdes sdo voltadas para intervencdo e
mapeamento de areas com potencial para disseminacdo de doencas.

Mudancas no clima afetam a distribuicdo geografica e a sazonalidade de doencas
transmitidas por vetores, como a malaria e o dengue. Aumento das temperaturas e alteragdes
na umidade podem criar ambientes mais favoraveis para a proliferacdo de mosquitos vetores
(Klein et al., 2022). De acordo com a pesquisa de Tanser et al. (2021), o deslocamento de
areas endémicas devido as mudancas climaticas pode levar ao surgimento de novas regides
afetadas por essas doencas, impondo novos desafios para os sistemas de satde publica.

A classificacdo de condi¢des de risco elevado, sdo areas com alto risco de surtos de
doengas hidricas e condigdes sanitarias precarias desenvolvendo agdes de identificacdo de
populacdes em éareas de risco, acolhimento para oferta de vida segura e composicdo de
equipes interprofissional. Na classificacdo de emergéncia sanitaria critica consideram-se as
areas onde ocorreu episddios de emergéncia sanitaria com potencial elevado que exigem
acdes imediatas de implementacdo de medidas de contencdo de risco com isolamento e

evacuacao de areas de alto risco.
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Quadro 3: modelo de classificacdo de condi¢des de risco em situacdo de desastre ambiental, atuagdo de
sanitaristas, Brasil, 2024.

CLASSIFICACAO CONDICOES DE RISCO ACOES

Realizacdo de procedimentos e
protocolos da vigilancia em saude para
prevencdo de agravos e doengas, surtos
e epidemias.

Areas onde as condigdes sanitarias sio
Estabilidade relativamente estaveis, mas ainda requerem
Sanitaria vigilancia para evitar problemasa longos prazos.

Desenvolvimento de intervencdes
preventivas para o controle de doengas
transmitidas por vetores.

Mapeamento de areas de controle
sanitario e disseminacgdo de doencas
infecto-contagiosas.

Areas com potencial para desenvolver problemas
de salde devido a condicdes sanitarias precarias

Alerta ou exposicdo a vetores de doencas.
Epidemioldgico | Avaliacdo de pessoas com sintomas leves ou
suspeita de doencas endémicas

Identificacdo de populacbes em areas
criticase de maiores condicdes de risco
para intervengdes imediatas —
acolhimento e provimento de condi¢des
de vida segura.

Gestdo intersetorial de condicdes de
surtos de doengas infecto-contagiosas
pela implementacdo de medidas
emergenciais para garantir acesso a agua
potavel e saneamento basico.
Composigéo de equipes
interprofissionais e intersetoriais para a
coordenagdo da assisténcia de casos
urgentes.

Areas identificadas com alto risco de surtos de
Condigdes de Risco | doengas devido a contaminagdo da dgua ou falta
Elevado de condicdes sanitarias adequadas.

Identificacdo de &reas ambientais ndo-
vidveisou extremamente perigosas, com
placas, infogréficos, informativos das
condicdes de risco.

Implementacéo intersetorial de medidas
de contencédo e isolamento de areas
perigosas, com participacdo social.
Estabelecimento de planos de
comunicacdo de riscos e planos de
evacuacao para areas de alto risco.

Areas onde ocorreu uma emergéncia sanitaria
significativa que exige acdo imediata para evitar
a propagacdo de doencas.

Emergéncia
sanitaria critica

Fonte: elaborado pela autora a partir de Marcolino e Silva (2024).

Para enfrentar os desafios impostos pelas mudancas climaticas, é crucial implementar
estratégias de adaptacdo e mitigacao eficazes. A integracdo de medidas de saude publica com
politicas de mudanca climética torna-se fundamental para reduzir a vulnerabilidade da
populacdo (Lee et al., 2022). A OMS (2023) recomenda a implementacédo de sistemas de
alerta precoce para eventos climaticos extremos e a promog&o de infraestruturas resilientes ao
clima. Além disso, politicas de reducdo de emissdes e promocgao de praticas sustentaveis sdo
essenciais para mitigar os impactos futuros das mudancas climaticas na satde publica (IPCC,
2021).

As mudancas climaticas tém um impacto profundo e multifacetado na satde publica,
afetando desde a prevaléncia de doencas até a qualidade dos ambientes naturais e urbanos. A

adocao de estratégias de adaptacdo e mitigacéo é crucial para proteger a satde das populacdes




28

e reduzir os riscos associados as mudancas climaticas. A cooperacao entre politicas de salde e
mudancas climaticas, juntamente com uma abordagem integrada e proativa, é necessaria para
enfrentar esses desafios de forma eficaz.

A vigilancia em saude e fundamental para detectar e responder a mudancas nos
padrdes de doengas e eventos climaticos que impactam a satde. O sanitarista deve conceber a
necessidade do processo de implementacdo de sistemas de vigilancia para monitorar a
prevaléncia de doencas relacionadas ao clima, como doengas respiratorias e transmitidas por
vetores. A utilizacdo de dados climaticos e epidemioldgicos é essencial para prever surtos e
implementar medidas de controle. A integracdo de dados climéaticos na vigilancia
epidemioldgica pode rever surtos de doengas como dengue e malaria (Smith et al., 2022).

Analisar e interpretar dados sobre a incidéncia de doencas e eventos climéaticos é
crucial para informar politicas e praticas de saude. O sanitarista deve utilizar ferramentas
analiticas avancadas para avaliar tendéncias e identificar padrées emergentes, contribuindo
para a criacdo de alertas precoces e estratégias de resposta eficazes com modelagem preditiva
para identificar regides em risco de surtos de doencas devido a alteragfes nos padrbes de
precipitacdo (Jones et al., 2021).

ImplicacBes para a atuacgdo do sanitarista na Atengdo Psicossocial e Atengdo Béasica

Os transtornos mentais e comportamentais acompanham as pessoas que vivenciam 0s
desastres ambientais. Os Transtornos de Estresse Pos-Traumatico (TEPT), que é considerado
pelo desenvolvimento de sintomas e comportamentos intrusivos, desenvolvem-se com a
vivéncia traumatica que os desastres podem deixar. Carregam consigo um duro e intenso
impacto emocional, onde o individuo torna-se obrigado a Ihe dar com as perdas e desapegos
materiais e familiares, sendo forcadamente a cortar lacos e passar por um luto inesperado,
consequentemente, suas agOes e reagcOes sdo fortemente impactadas e acarreta grandes
traumas para a saide mental do ser humano (Lourenco et al., 2024).

O aumento desacerbado dos episodios de desastres ambientais faz com que as
organizacgdes ndo governamentais, 0s governos e as comunidades unam seus conhecimentos e
suas contribuicbes sobre o assunto, para realizagdo e implantagdo de estratégias para
mitigacdo dos danos causados e dos impactos negativos deixados pelos desastres (Lourenco et
al., 2024).



29

Nos planos de contingéncia e emergéncia de estados e municipios, deve-se considerar
a gestdo de risco e abordagens integradas de profissionais do setor saide, como também acdes
integradas com os outros servigos de saude, pois durante o periodo de pos desastres a Atencao
Basica de Saude e os Centros de Atencgdo Psicossocial (CAPS) aumentam seus nimeros de
pacientes com necessidades de acompanhamento de curto e longo prazo.

A partir das grandes demandas psiquicas geradas pelos desastres os profissionais de
saude incluindo o sanitarista e também as equipes multiprofissionais tracam estratégias de
atencdo psicossocial em cenarios desastrosos, tendo por objetivo a mitigacdo, prevencao,
promocdo e recuperacdo da satude mental dos afetados (Fernandes, 2020).

Visto que, os TEPT sdo os disturbios mais recorrentes, pois 0s individuos expostos séo
incluidos em uma bolha de estresses com perdas, deslocamentos indesejados, mortes de
familiares e conhecidos. Desse modo, traumas como esses sdo favoraveis para o
desenvolvimento expandido de transtornos mentais

Noal, Rabelo e Chachamovich (2019, p. 2), apontam que:

Durante as supervisdes de acompanhamento dos trabalhadores, estes relataram que
apos as primeiras 72h até o fim do primeiro més as reacdes psicoldgicas mais
frequentes expressas pela populagdo usuariado SUS municipal foram: tristeza, choro
frequente, humor deprimido, pesar, ansiedade, medo, irritabilidade, raiva, culpa,
desorientacdo, reacdes de dissociacdo, crises de ansiedade, panico, labilidade
emocional e tentativas de suicidio, na maior parte dos casos por uso de
benzodiazepinicos. Foi perceptivel também o aumento no consumo de &lcool,

benzodiazepinicos e conflitos interpessoais e situagdes de violéncia (Noal, Rabelo,
Chachamovich, 2019, p. 2).

Portanto, torna-se indispensavel a atuacdo do sanitarista adjunto de outros profissionais
e também junto aos centros de atencdo psicossocial (CAPS), atencdo basica e vigilancia.
Sabendo que ap6s um trauma mental a atencdo basica seré a porta de entrada nas primeiras 48
horas, sendo que as reagdes que 0 paciente pode apresentar sao inesperadas e os profissionais
e 0 estabelecimentosem salde precisam estar respaldados de conhecimento sobre a tematica,
para assim ofertar um atendimento e acompanhamento dessas vitimas que desenvolveram
sofrimento mental apds um evento traumaético (Klein, 2024).

Eventos climaticos extremos, como inundacdes e ondas de calor, podem ter um
impacto significativo na saude mental e psicossocial das populacdes. O especialista em saude
coletiva deve desenvolver e implementar programas de suporte psicossocial para ajudar as
comunidades a lidar com o estresse e 0s traumas associados a esses eventos. Importa que a

Rede de Atencdo Psicossocial e a Rede de Atencdo integral em Salde do Trabalhador
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desenvolvam praticas para o acolhimento de vitimas de desastres naturais e estratégias de
resiliéncia comunitaria (Ferreira et al., 2023; Batista et al., 2020).

A preparacdo e respostaa emergéncias sdo criticas para mitigar os impactos de eventos
climaticos extremos na saude. O especialista deve coordenar a resposta a emergéncias,
incluindo a gestdo de recursos e a coordenacdo com outras agéncias de resposta a desastres,
com Planos de contingénciae protocolos de resposta para eventos climaticos extremos, como
ondas de calor e tempestades severas (Ferreira et al., 2023; Silva et al., 2023).

A formulacdo de politicas estratégicas é fundamental para integrar a saide coletiva
com as mudancas climaticas. O sanitarista é o profissional capaz de colaborar como
formulador de politicas para desenvolver estratégias que abordem os impactos das mudancas
climaticas na saude, incluindo planos de adaptacéo e mitigacdo, como a criacdo de politicas
de salde publica que promovam a construgdo de infraestruturas resilientes ao clima e a
reducdo das emissdes de gases de efeito estufa (Lee et al., 2022).

A integracdo de politicas de saude com outras politicas setoriais, como urbanismo e
meio ambiente, é essencial para abordar os determinantes sociais e ambientais da saide. O
especialista deve promover a colaboragéo intersetorial para garantir uma abordagem coesa e
eficaz. Parcerias entre setores de salde, transporte e planejamento urbano para promover
cidades mais saudaveis e sustentaveis (Ferreira et al., 2023; Oliveira et al., 2020; Souza;
Dalbello-Araujo, 2021).

Os principais desafios incluem a necessidade de financiamento adequado, a integracédo
de dados e sistemas de informacdo, e a coordenacdo entre diferentes niveis de governo e
setores. A capacitacdo continua dos profissionais de saide coletiva também é crucial para
enfrentar esses desafios. As oportunidades incluem a utilizacdo de tecnologias emergentes
para monitoramento e resposta, o fortalecimento da colaboracéo intersetorial, e 0 aumento da
conscientizacdo publica sobre os impactos das mudancas climéticas na salde.

Nesse sentido, o sanitarista desempenha um papel vital na adaptacao e mitigagdo dos
impactos das mudancas climéaticas na salde publica. Através da vigilancia em saude, da
formulacdo de politicas estratégicas e da resposta a crises psicossociais e de emergéncia, 0s
especialistas podem contribuir significativamente para proteger a saide das populacdes e
melhorar a resiliéncia comunitaria. A colaboracao continua e a inovagao serdo essenciais para

enfrentar os desafios futuros.



31

6 CONSIDERACOES FINAIS

O SUS desempenha um papel crucial na adaptacdo e mitigacdo dos impactos das
mudancas climaticas na satde publica no Brasil. A integracdo de estratégias de saude e
climéaticas é essencial para enfrentar os desafios impostos pelas mudancas climaéticas e
proteger a saude das populacgdes. A colaboracdo continua entre instituigdes de satde, governo
e comunidade serd fundamental para garantir a eficacia dessas estratégias.

Nessa pesquisa, pretendeu-se analisar implicacdes para a atuacdo do sanitarista em
contextos de desastres ambientais. Verifica-se que o sanitarista € um profissional com
competéncias necessarias para as praticas de gestdo publica para o enfrentamento das
condicdes de riscos, sofrimento e desalento que se apresentam com a emergéncia climatica.

Foram caracterizadas implicagcfes para a atuagdo profissional para a Vigilancia em
Saude, Politicas Estratégicas de Saude e Atencdo Psicossocial, com a proposta de um modelo
de classificacdo de condicBes de risco em situacdo de desastres ambiental em: estabilidade
sanitaria, alerta epidemioldgico, risco elevado e emergéncia sanitaria critica. A¢bes sdo
indicadas como necessarias ao cuidado das pessoas vulnerabilizadas.

N&o se pretendeu esgotar as possibilidades de anélise e de reflexdo, sendo necessarias
pesquisas que aprofundem a problematica do desenvolvimento de aperfeicoamento das
praticas do SUS frente a realidade das mudancas climaticas e seus efeitos complexos sobre o
panorama sanitério, a sallde mental e a saude dos trabalhadores que cuidardo de vitimas em
condic¢Oes de extremo sofrimento e riscos.

Considera-se que o SUS ndo estd devidamente preparado para enfrentar eventos
extremos que resultam em desastres. A incipiente intersetorialidade das préaticas da Vigilancia
em Salde, das Politicas Estratégicas e da Rede de Atencdo Psicossocial, soma-se ao
subfinanciamento que vulnerabiliza a atuacdo das equipes de saude.

Essa pesquisase une aos estudos da salde coletivana perspectivade criticaaos efeitos
do capitalismo que € responsavel pelas mudancas climaticas pela destruicdo da natureza e dos
limites planetarios para acumulacdo de riqueza por uma minoria egoista. Importa que
governos, sociedade e comunidades se mobilizem para o desenvolvimento de agcOes para a
resiliéncia e adaptacdo as novas realidades de convivéncia com os desastres ambientais, entre

elas as perdas e esperanga em contextos de vulnerabilidade socioambiental.
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