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A colegdo “Medicina Veterinaria: Raciocinios Clinicos Envoltos” é uma obra
que tem como foco principal a discusséao cientifica por intermédio de trabalhos diversos
que compde seus capitulos. O volume abordara de forma categorizada e interdisciplinar
trabalhos, pesquisas, relatos de casos e/ou revisbes que transitam nas areas de clinica
médica e cirlrgica, doengas parasitarias, saude publica e areas correlatas, que servem
como subsidios para formagéo e atualizacdo de estudantes e profissionais na area da
ciéncia animal.

O volume abordara de forma interdisciplinar diferentes trabalhos, pesquisas e
revisdes de literatura, integralizando tais assuntos para que o profissional da area possa se
atualizar. Neste material vocé encontrara trabalhos sobre diferentes espécies. Esse e-book
possui 10 capitulos, relevantes para o entendimento da atuacdo do Médico Veterinario.
Esse e-book traz informacgdes relevantes para os estudantes e profissionais da area
de Medicina Veterinaria e afins. A obra “Medicina Veterinaria: Raciocinios Clinicos
Envoltos” apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados praticos obtidos pelos
diversos professores e académicos que arduamente desenvolveram seus trabalhos que
aqui serdo apresentados de maneira concisa e didatica. Sabemos o quéo importante é a
divulgacgéo cientifica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz
de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e
divulguem seus resultados.

Jael Soares Batista
Tiago da Silva Teofilo
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RESUMO: O Meédico Veterinario € um
profissional da salde que atua diretamente
com Saude Publica e Medicina Veterinaria
Preventiva, sobre as doencas animais de
importdncia a saude publica. O objetivo
deste trabalho foi reunir uma reviséo de
literatura sobre a tematica: lista de doencas
de notificagdo vigente em todo territorio
brasileiro, com vistas a importancia da atuacao
do médico veterinario, diante das notificacdes
destas doencas. A metodologia utilizada
embasou-se no levantamento bibliogréfico,
sobretudo na busca da legislagéo e normativas
no que tange a tematica em bases de dados
do Governo Federal. Também se buscou
dados de pesquisas cientificas referente a
atuacdo do veterinario nas areas de Medicina
Veterinaria Preventiva e Saude Publica e seu
papel nos servigos de notificagdo compulséria
e atuac&o com agdes em controle e prevencao
de zoonoses. Com isso, este estudo buscou
promover difusé@o do conhecimento acerca da
tematica e possibilitou unir aspectos gerais

Medicina Veterinaria: Raciocinios Clinicos Envoltos

sobre as listas de doencas de notificagéo
compulsorias vélidas no territério nacional,
0 que instrumentaliza a atuagdo do médico
veterinario.

PALAVRAS-CHAVE: Saude publica; Atuagao
profissional; Médico Veterinario, Zoonoses.

ABSTRACT: The Veterinarian Doctor is a
health professional who works directly with
Public Health and Preventive Veterinary
Medicine, about animal diseases to public
health importance. The objective of this work
was to gather literature review on the topics:
list of notification diseases in force throughout
Brazilian territory, emphasizing the importance
of the veterinarian’s work, in the face of these
diseases notifications. The methodology was
based on bibliographic survey, especially in the
search of legislation and regulations regarding
the theme in Federal Government databases.
In addition, it was also used scientific research
data regarding the veterinarian’s performance
in the areas of Preventive Veterinary Medicine
and Public Health and its role in the services
of compulsory notification and action in the
control and prevention of zoonoses. Therefore,
this study promoted the dissemination of
knowledge about the theme, and allowed
to unite general aspects about the lists of
diseases of compulsory notification valid on



national territory, which professionalizes the performance of veterinary doctor.
KEYWORDS: Public health; Professional Performance; Veterinary Doctor; Zoonoses.

O médico veterinario € um profissional da saude capacitado para atuar no
planejamento, gestdo e a¢des preventivas sobre as diversas zoonoses existentes. Por se
tratarem de doencgas de importancia a Saude Publica, algumas das zoonoses possuem
Programas Nacionais de Controle e Erradicacéo especificos e diferenciados, e para auxiliar
na efetivacdo de monitoramento estao listadas como doencas de notificagdo compulséria.

Através da Lista Nacional de Notificagdo de Doengas, Agravos e Eventos de
Importancia na Saude Publica, que foi instituida pelo Ministério da Salde, através da
Portaria n° 204 de 17 fevereiro de 2016, atualizada pela Portaria n° 264 de 17 de fevereiro
de 2020, e da Lista de Doengas Animais contida na Instrucdo Normativa n° 50 de 24
de setembro de 2013 do Ministério de Estado da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento
(MAPA), diversas doencas de interesse a salde e economia publica do pais sdo listadas
como de notificagdo obrigatéria, sendo que estas listas sdo instrumentos cabiveis para
notificacdo e coleta de dados, utilizados para aplicabilidade e aprimoramento de servigos
de Vigilancia Epidemiologica e Defesa Agropecuaria brasileira (BRASIL, 2013a; 2016a;
2020).

De acordo com a Portaria N° 204/2016 em seu capitulo | que trata das disposi¢des
iniciais em seu ART. 2° no inciso VI que conceitua a notificacdo compulsoria, o termo
indica a obrigatoriedade de comunicar as autoridade de salde sobre a ocorréncia de uma
suspeita e/ou confirmacao doencgas, agravos e eventos de importancia na Saude Publica,
podendo tal notificagéo ser realizada por parte do médico ou demais profissionais de saude,
responsaveis pelo estabelecimento de saude, seja publico ou privado (BRASIL, 2016a).
Desse modo, atuante com profissional de saude, o médico veterinario deve reconhecer
as doengas listadas, nesta portaria, como de importancia para Saude Publica, destacar as
zoonoses e compreender as nuances do processo de notificagao.

A categoria profissional dos médicos veterinarios é reconhecida como atuantes em
salde através da Resolugdo do Conselho Nacional de Saude N° 38 de 04 de fevereiro de
1993 (BRASIL, 1993). E com a possibilidade de atuacdo no Nucleo de Ampliado de Saude
da Familia e Atencéo Basica (NASF-AB), quando incluido dentre a gama de profissionais
atuantes do NASF e Atencéo Basica a partir da Portaria 2.488 de 21 de outubro de 2011
(BRASIL, 2011), destaca-se a importancia deste profissional como atuante no controle e
prevencéao de doencas de interesse a Saude Publica.

Desse modo, para aprimoramento e atualizagé@o profissional com vistas ao controle
e prevencao de zoonoses, reconhecendo as doengas de importancia a Saude Publica e
processo para notificacdo junto as autoridades de saude, podem incrementar na qualidade
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dos servigos prestados pelo médico veterinario. De acordo com o Coédigo de Etica do
Médico Veterinario aprovado pelo Conselho Federal de Medicina Veterinéria através da
Resolugédo N° 1.138 de 16 de dezembro de 2016 no Capitulo Il que trata dos deveres
do médico veterinario, no inciso | & dever deste profissional manter-se atualizado no que
concerne ao conhecimento cientifico para utilizacdo do mesmo em beneficio dos animais,
do meio-ambiente e do homem (CFMV, 2016). Contudo, o conhecimento relativo as
doencas, agravos e eventos de importancia na Saude Publica de notificacdo compulsoéria
deve ser difundido.

As interligacdes entre saude animal, saude ambiental e salde humana revelam
o termo One Health, que traduzido ao portugués significa Satde Unica. Esta estratégia
é definida como de abrangéncia mundial afim de aprimorar a interdisciplinaridade e
multiprofissionalismo em prol dos cuidados com a saude em todos os seus aspectos.
De acordo com a iniciativa One Health, este elo inseparavel fortalece as comunicagdes
interdisciplinares e reforca a cooperagao entre os profissionais da saude e meio ambiente.
Segundo Carvalho et al. (2017), a atuagédo do profissional veterinario sobre as acoes
de vigilancia e controle de zoonoses e promocao da saude, podem ser aprimoradas
implementando-se a interdisciplinaridade durante a formacgéo académica, e se estimulada
a troca de experiéncias entre os profissionais da saude.

Mediante a verificagdo da importancia da continua atualizacdo de dados junto ao
Sistema de Informacgéo de Agravos de Notificacao (SINAN), a presente pesquisa buscou
um embasamento tedrico consistente e arraigado as legislagdes e normativas vigentes
referentes ao tema, em base de dados do Governo Federal e Diario Oficial da Unido, bem
como na busca por artigos cientificos em periédicos e em bases de dados de pesquisa
académica.

Contudo, dar-se-a devida importancia as normativas e demais disposigoes sobre a
tematica, e para isso, € necessario tornar publico o conhecimento relativo a estas doencgas de
notificacdo, bem como, as acdes previstas na lei para vigilancia epidemiologica. O presente
trabalho tem como objetivo auxiliar na proposicao da difusdo de tais conhecimentos,
reunindo em revisdo de literatura, um material para consulta profissional e atualizado.

As duas listas de notificagdo compulsorias que estdo em vigor no territério nacional
sdo vinculadas ao Ministério da Saude (MS) e ao Ministério da Agricultura, Pecuéria e
Abastecimento (MAPA).
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Dada a devida importancia aos eventos de saude publica, foi instituida pelo
Ministério da Saude através da Portaria n°® 204 de 17 de fevereiro de 2016 a Lista Nacional
de Notificacdo Compulséria de doengas, agravos e eventos de importancia a Saude
Pdblica, atualmente atualizada com a inclusédo da doenga de Chagas Crénica, por meio,
da Portaria n° 264/2020 (BRASIL, 2016a; 2020). Esta lista foi criada no intuito de garantir a
aplicabilidade das medidas preventivas sobre as diversas doencas emergentes, possibilitar
o reconhecimento de tais enfermidades e agravos a saude, de maneira precoce e com
procedimentos diagnosticos confiaveis.

Para isso, 0s servicos de saude publicos e privados, no territdério nacional precisam
atentar-se para os termos desta Portaria (BRASIL, 2016a). Dentre algumas das doencas de
notificacdo compulsoria estéo as doencas de interesse veterinario, chamadas zoonoses, que
séo descritas por Rodrigues et al. (2017) como enfermidades que podem ser transmitidas
dos animais para os seres humanos, sendo que, estas doencas estdo disseminadas por
todo o mundo nas mais diversificadas mudancas ambientais, culturais e socioeconémicas.
As situacoes e realidades citadas por estes autores estdo relacionadas com os fatores de
condicionantes e predisponentes as diversas zoonoses.

Alguns dos fatores de risco que predispdem as zoonoses é a proximidade com os
animais sinantropicos com o surgimento de fatores de risco epidemiolégicos (BARBOSA
et al., 2011). Desse modo, tais fatores, além de serem estudados epidemiologicamente
e divulgados para promocgédo de saude, devem ter sido levados em consideracdo, para
formulacdo de acdes preventivas e reconhecimento das variaveis epidemiologicas
emergentes. A lista de notificacdo compulsoria listada na Portaria n® 204/2016 apresenta
48 doencas ou agravos em ordem alfabética e relaciona com o prazo para notificagéo junto
ao Ministério da Saude (MS), Secretaria Estadual de Saude (SES), ou Secretaria Municipal
de Saude (SMS) (BRASIL, 2016a). De modo que, enfermidades e agravos e eventos de
interesse a saude publica como acidente de trabalho com exposigdo de material biolégico,
casos de dengue sem 6bito, doenca de Creutzfeldt-jakob (DCJ), Chagas crdnica, doenca
aguda pelo zika virus, esquistossomose, febre de chikungunya em areas de transmissao,
hanseniase, hepatites virais, infec¢éo pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV/AIDS),
intoxicagdes exdgenas, leishmaniose visceral, leishmaniose tegumentar americana, maléaria
na regido amazonica, 6bito materno-infantil, sifilis em gestante, tuberculose, toxoplasmose
gestacional e congénita, violéncia doméstica e outras violéncias tém uma periodicidade
de notificacao semanal (BRASIL, 2020). Sendo que, acidente de trabalho grave ou fatal
e em criancas e adolescentes, acidente por animal potencialmente transmissor da raiva e
acidente por animal peconhento, leptospirose, tétano acidental e tétano neonatal, violéncia
sexual e tentativa de suicidio devem ser notificadas imediatamente ou em até 24 horas para
Secretaria Municipal de Saude (BRASIL, 2020).
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Ainda nesta Lista Nacional de Notificagdo Compulsoria destacam-se outras doencas,
eventos e agravos de interesse a Saude Publica que devem ser notificadas imediatamente,
tais como: botulismo, casos de o6bito por dengue, doenca de Chagas aguda, doenca
meningocdcica e outras meningites, doencas com suspeita de disseminacao intencional:
antraz pneumdnico, tularemia, variola, e ainda doencas febris hemorragicas emergentes ou
re-emergentes (BRASIL, 2020). Outros eventos de Saude Publica (ESP) que se constitua
ameaca a saude publica, eventos adversos graves ou 6bitos pds-vacinagao, e a sindrome
respiratéria aguda grave associada a Coronavirus SARS-CoVb MERS-CoV estéao dentre os
listados e podem ser verificados juntos a Portaria n° 264 de 17 de fevereiro de 2020 como
sendo de notificagdo compulséria (BRASIL, 2020).

No ambito de atuacéo do médico veterinario, tido como profissional de saude, deve-
se atentar para as zoonoses constantes nesta lista, tanto para dar seguimento as tratativas,
prevencéo e orientacdes aos tutores dos animais, quanto para cumprir as normativas de
notificacdo compulsorias previstas por Lei 6.259 de 30 de outubro de 1975 (BRASIL, 1975;
2016a).

Dentre as doencgas contidas na Lista de Notificagdo compulséria da Portaria n°
204/2016, as zoonoses listadas sdo: antraz ou carbunculo, febre amarela, febre maculosa,
febre do nilo, febre tifdide, peste, esquistossomose, leishmaniose visceral, leishmaniose
tegumentar americana, raiva, toxoplasmose, tuberculose, tétano, botulismo, doenca de
Chagas, hantaviroses e leptospirose (BRASIL, 2016a).

Portanto, o veterinario deve notificar as autoridades de saude relacionadas as
Secretarias de Saude Municipais através da Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia Sanitaria,
Vigilancia Ambiental, e/ou Centro de Controle de Zoonoses, caso verifique a ocorréncia
de casos de doencas de notificagdo compulséria, mesmo que apenas suspeitos, mas
que envolvam pequenos animais e zoonoses listadas como de notificacdo obrigatéria
(BRASIL, 2016a). De acordo com o Caderno de Atencéo Basica de Vigilancia em Saude do
Ministério da Saude (BRASIL, 2009), as notificagdes compulsoérias de doengas e agravos
a saude, podem ser notificadas através do SINAN. Deste modo, um acesso informatizado
a esta base de dados, a todos os profissionais de salude, deve maximizar o acesso para
implementacao da vigilancia epidemiolégica e reconhecimento de doengas emergentes em
territério nacional.

Outra lista de Notificagdo Compulséria consta na Instrucdo Normativa n° 50 de 24
de setembro de 2013 (IN n° 50/2013), instituida pelo MAPA, e que define a lista de doencas
passiveis de intervencdo com medidas cabiveis através da acdo da Defesa Sanitaria
Animal. Ainda segundo a IN n° 50/2013 em seu 1° paragrafo do ART.2°, todo e qualquer
cidadao deve notificar a ocorréncia e/ou suspeita das doencas listadas na Normativa as
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autoridades (BRASIL, 2013a). No caso apresentado por esta Normativa, séo considerados
como autoridades aqueles relacionados ao Servigo Veterinario Oficial (SVO) que englobam
as unidades do MAPA e pelos 6rgdos estaduais de Defesa Sanitaria Animal (BRASIL,
2013a).

De acordo com a IN n° 50/2013 em seu ART.5°, esta lista devera ser revisada
periodicamente pela Secretéria de Defesa Agropecuaria e Departamento de Saude Animal,
observando-se a atual situacdo epidemioldgica no Brasil e no mundo, sempre que houver
recomendacdes da Organizacdo Mundial de Saude Animal ou mesmo devido a obtencao
de resultados de novas investigacdes cientificas que imponham a atualizagdo da lista para
fins de preservagéo da saude animal do pais (BRASIL, 2013a). As doencas de importancia
para a economia pecuaria e a saude publica listadas na IN n° 50/2013, apresenta 141
doencgas que sdo passiveis de emprego das acbes da Defesa Sanitaria Animal, e seus
nomes sdo embasados na lista de doengas da Organizagcdo Mundial de Saide Animal
(OIE) (BRASIL, 2013b).

Tais enfermidades foram incluidas como de notificacdo obrigatéria seguindo
alguns parametros, dentre eles, a importancia para a Saude Publica e caracteristicas
epidemiologicas tais como o poderio de disseminagdo, importancia econdémica e
compromissos para certificacdo sanitaria, e existéncia de programa sanitario de controle
(BRASIL, 2013b). Desse modo, a lista &€ adaptada no sentido de atualiza-la para atender
as medidas sanitarias do mercado externo e compradores dos produtos alimenticios de
origem animal produzidos no Brasil.

As doencas listadas na IN n° 50/2013 séo doencas de animais de produgéao que, de
acordo com a importancia relacionada a saude publica, estdo geralmente relacionadas a
programas nacionais de erradicag¢ao, controle e prevengéo como: brucelose e tuberculose,
influenza aviaria, anemia infecciosa equina, febre aftosa e peste suina (BRASIL, 2013a;
2013b). A Lista de Notificagcdo Compulséria ao Servico Veterinario Oficial anexa a IN n°
50/2013, lista as doencas classificadas conforme o prazo para notificagéo (BRASIL, 2013a).

Diferenciadas ainda, de acordo com as espécies animais abordadas, o Manual do
Sistema Nacional de Informacado Zoossanitaria (SIZ) realizado pelo MAPA (BRASIL, 2013b)
categorizou as doencgas conforme ao prazo de notificagdo em:

Categoria 1: Doengas erradicadas ou nunca registradas no Pafs, que requerem
notificacédo imediata de caso suspeito ou com diagnoéstico laboratorial;

Categoria 2: Doencas que requerem notificacdo imediata de qualquer caso
suspeito;

Categoria 3: Doencas que requerem notificagdo imediata de qualquer caso
confirmado;
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Categoria 4: Doencas que requerem notificacdo mensal de qualquer caso
confirmado (BRASIL, 2013b).

Ainda de acordo com o Manual do Sistema Nacional de Informagéo Zoossanitéria,
as doencas categorizadas como 1, 2, 3 devem ter os casos acompanhadas pelo Servico
Veterinario Oficial para aplicagdo dos métodos diagnosticos para confirmagéo, controle
e prevengdo necessarios. Ja os casos enquadrados como de categoria 4 englobam as
enfermidades que ndo sado passiveis de implementacdo de medidas sanitarias obrigatérias
por parte do Servigcos Veterinario Oficial, mas precisa ser monitorada para cumprir as
medidas de certificacdo sanitaria. As notificacdes imediatas de suspeita de doencgas de
notificacdo compulséria, mesmo que suspeitas referentes as categorias 1, 2 e 3, doencas
exoticas ou emergentes, devem ser enviadas ao SVO o quanto antes, podendo ser
via e-mail, telefone, fax, ou mesmo, presencialmente. Ainda de acordo com o MAPA, a
notificacdo também pode ser feita por meio do formulério de notificagdo de suspeita ou
ocorréncia de doencas em animais (BRASIL, 2013b).

E para possibilitar um controle continuo, o Servico Veterinario Oficial,
independentemente da recepg¢do ou nao das notificagdes, realiza um trabalho continuo
de vigilancia e fiscalizacdo para a constatacdo de doengas animais de risco eminente a
economia e Saude Publica. De acordo com MAPA, algumas instituicdes auxiliam o SVO na
captacao de dados e investiga¢des, como as instituicbes de ensino/pesquisa e extenséo,
e outras fontes organizacionais como o Departamento de Inspe¢éo de Produtos de Origem
Animal (DIPOA) e demais unidades do MAPA (BRASIL, 2013b).

Além de descrever a lista de doencas e classifica-las, o Manual do Sistema Nacional
de Informagédo Zoossanitaria padroniza os servicos de notificagdo ao SVO, disponibiliza
uma maior transparéncia as informacoes e apresenta um fluxograma geral dos dados ao
Departamento de Saude Animal (DSA) (BRASIL, 2013b).

A Vigilancia Epidemioldgica Controle e Preveng¢édo de Zoonoses com suas atuacoes
sobre a saude animal, promove ganhos com relacdo a saude coletiva. De acordo com
Carvalho et al. (2017), o conhecimento relativo aos métodos preventivos de zoonoses e
promocao em saude animal e a evolucao historica destes conceitos, auxiliam na promocéo
de saude humana.

Os métodos de controle e prevencdo das diversas doengas partem do
reconhecimento dos fatores predisponentes, do agente etiol6gico, hospedeiros susceptiveis
e as relagbes destes com o meio ambiente, sendo que para reconhecer tais conceitos e
suas relagdes, lancamos mao do conhecimento relativo a Epidemiologia. De acordo com
o Guia de Vigilancia Epidemiologico do Ministério da Saude (2009), as primeiras medidas
intervencionistas sobre o controle e prevencéo de doencas, no Brasil, datam do inicio do
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século XX, e visavam controlar doengas que comprometiam as atividades econ6micas
produtivas. Inicialmente embasavam-se em um modelo militarista, com campanhas de
combate a vetores, vacinagOes e tratativas em massa (BRASIL, 2002).

De acordo com o Manual de Vigilancia, Prevencédo e Controle de Zoonoses do
Ministério da Saude, que contém as normas técnicas e operacionais para promogao e
protecdo da saude, desde o inicio do século XX vém se desenvolvendo no Brasil, unidades
de controle e zoonoses e canis publicos (BRASIL, 2016b).

Em meados das décadas de 50 e 60, o termo Vigilancia epidemiolégica comecou a
ser usada no ambito de controle e prevencao de doencas e em programas de erradicacéo,
sendo que o termo ainda designava a avaliacdo da ocorréncia de casos, suspeitos ou
confirmados, de doencas transmissiveis e seus contratantes. Segundo este Guia de
Vigilancia Epidemiolégico, tratava-se de um conceito nos primordios relacionado mais
intimamente com a vigilancia de pessoas, implementado de maneira individual e baseada
em quarentena e isolamento (BRASIL, 2002).

Segundo Pfuetzenreiter et al. (2004), também por volta dos anos 60, a Epidemiologia
foi considerada como base da Saude Publica, quando se reconheceu a saude populacional
como uma area de atuacdo do profissional médico veterinario. No Brasil, até a década de
70, as unidades e controle de zoonoses vinham se desenvolvendo com relagéo as suas
acOes em beneficio a prevencgéo, quando foram criados os primeiros Centros de Controle
de Zoonoses, que agora faziam recolhimento de animais errantes, e demais medidas de
controle da raiva (BRASIL, 2016b).

Seguindo as recomendagdes internacionais, o Ministério da Saude instituiu o
Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (SNVE) através da Lei 6.259 de 30
de outubro de 1975 (BRASIL, 1975) que além das providéncias, também normatiza as
notificagbes compulsérias, programas nacionais de erradicacdo e as agbes da propria
Vigilancia Epidemioldgica.

O SNVE foi incorporado no Sistema Unico de Satde (SUS) por meio da Lei n°
8.080 de 19 de setembro de 1990, que conceitua a Vigilancia Epidemiolégica e suas agbes
(BRASIL, 1990). Evolutivamente, também em 1990, o Ministério da Saude fortaleceu a
implantacéo dos Centros de Controle de Zoonoses, aplicando verbas e recursos para
apoiar os municipios federativos a criarem estas unidades, que passam a estar alocadas
principalmente em capitais estaduais e locais fronteiricos e municipios mais populosos
(BRASIL, 2016b).

Os Centros de Controle de Zoonoses, com 0 tempo, incorporaram varias agdes
como: controle de roedores, entomologia, controle de vetores e animais peconhentos, em
favor de outros programas de saude publica e descentralizagéo das atividades de controle
de endemias, que eram feitas pela Fundagdo Nacional de Saude (FUNASA) (BRASIL,
2002; 2016b).
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De acordo com a Portaria N° 758 de 26 de agosto de 2014, atualmente estas unidades
s@o denominadas de Unidade de Vigilancia de Zoonoses (UVZ), tidas como estrutura fisica
e técnica, vinculada ao SUS como estabelecimento de saude exclusivamente publico, e que
realiza as agbes de vigilancia, prevencao e controle de zoonoses (BRASIL, 2014a). Haveria
entéo, a necessidade de definir as acdes e servicos prestados por estas unidades, e ainda
no ano de 2014, foram publicadas as normativas técnicas referentes as suas atividades
sobre a vigilancia em zoonoses. Tal medida foi abordada pela Portaria do Ministério da
Saude N° 1.138 de 23 de maio de 2014 que define as a¢bes destas Unidades de Vigilancia
de Zoonoses em seu ART. 3° nos incisos de | a XIV (BRASIL, 2014b).

Além do ja mencionado, de acordo com a Portaria N° 1.378 de 9 de julho de 2013, a
Vigilancia em Saude esta elencada pelas agdes e praticas de promogéao e atencdo a saude
coletiva, realizada através da continua e sistematica coleta de dados referentes a agravos
a saude, e implementacdo de medidas de controle sobre estes, com abordagens tanto
individuais como coletivas (BRASIL, 2013c). As ac¢des e servigos da Vigilancia em Saude
sé@o coordenados levando-se em consideragdo o principio de integralidade do SUS, para
garantir o acesso da populacgéo brasileira aos servigos de atencéo a sadde.

A partir dai a Vigilancia em Saude se desmembra em Vigilancia Epidemiologica,
Vigilancia Sanitaria e Saude do Trabalhador. A Lei 8080/1990 conceitua a Vigilancia
Epidemiolégica como as agdes que colaboram para a obtenc¢do do aprendizado referente
as alteragdes nos fatores condicionantes e determinantes as diversas doencas e agravos
a saude, com a finalidade de prever tais mudancgas e indicar as medidas de prevencgéo
(BRASIL, 1990). Ja a Vigilancia Sanitaria sdo as a¢des que vis@o minimizar 0s ricos
relativos a saude aplicando as medidas sanitarias sobre a producao de bens de consumo,
circulagédo de produtos e meio ambiente.

A Portaria N° 1.378/2013 em seu Capitulo I, que trata das competéncias das esferas
de governo, lista as atribuicbes na Secado | no que concerne as atuagbes do Estado ao
Ministério da Saude, cabendo a Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS/MS) a coordenacao
do Sistema Nacional de Vigilancia em Saude, e a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) a coordenacédo do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria. Na Secgéo Il, as
atribuicdes dos estados séo listadas, cabendo as Secretarias Estaduais de Saude (SES)
no que concerne a coordenagdo dos componentes estaduais dos Sistemas Nacionais de
Saude e de Vigilancia Sanitaria. Na Secéo lll as agbes que competem aos Municipios
com as Secretarias Municipais de Saude com suas respectivas coordenagdes municipais.
E na Secéo IV as agdes atribuidas ao Distrito Federal que compreende simultaneamente
as coordenagdes de Sistemas nacionais de Saude e Vigilancia Sanitarias tanto estaduais
quanto municipais (BRASIL, 2013c).

Portanto, as esferas do governo com suas atribuicbes bem compartimentadas e
levando em consideragéo os principios do SUS, atuam coordenadamente sobre as agbes

em saude. Contudo, a Vigilancia Epidemiolégica vem auxiliar na obtencdo de dados e
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fornecendo orientagdo técnica para os profissionais de saude, que devem decidir e atuar
de acordo com as medidas disponiveis.

Sao tidas como fontes de dados da Vigilancia Epidemiolégica aqueles de
notificacdo compulséria de doencas, agravos e eventos de importancia na Saude Publica,
notificacdo de surtos e emergéncias em Saude Publica, dados demograficos, ambientais e
socioecondmicos, morbidade e mortalidade, dados de eventos e agravos a saude coletiva
de interesse internacional. Serve de outras bases de dados os laboratorios de diagnéstico,
pesquisas epidemioldgicas, imprensa e populagéo, dentre outros. De acordo com o Guia
de Vigilancia Epidemiolégica (BRASIL, 2002), para que se possam realizar as medidas
preventivas, a vigilancia epidemioldgica € preciso 0 acesso e a disponibilidade dos dados
de notificacdo que viabiliza planejamento e aprimoramento de agbes, revelando a maxima
informacao para acéo.

Os dados coletados sobre as doencas sao registrados junto SINAN, que é um
importante componente de notificagcdo do sistema de informacdo em saude de vigilancia
epidemiologica. Além do Sistema Nacional de Informacgéo Zoossanitaria (S1Z) que contempla
o Sistema Brasileiro de Vigilancia e Emergéncias Veterinérias, cuja responsabilidade de
monitoramento e gerenciamento € do MAPA, e levando em consideragdo a Instrucdo
Normativa N° 50/2013, o médico veterinario deve atentar-se a lista do Ministério da Saude
listado na Portaria N° 204/2016 para auxiliar no aprimoramento dos métodos preventivos
e maximizar as notificacbes em casos de doencas em animais (BRASIL, 2013a; 2013b;
2016a).

O Manual de Vigilancia Prevengdo e Controle de Zoonoses do Ministério da
Saude foi apresentado como norteador para os servicos de salde publica em acdes para
prevencdo, promogado e protecdo da saude humana, naquilo que envolve 0s riscos a
salde como as zoonoses e acidentes com animais venenosos e peconhentos (BRASIL,
2016b). Por reunir estas normas técnicas e operacionais sobre o controle de zoonoses
como a raiva e leishmaniose, o profissional veterinario deve atentar-se a sua leitura e
compreensao. Além destes fatores, o Manual de Vigilancia e Prevencdo de Zoonoses
detalha as atividades das UVZs envolvendo a biosseguranca dos trabalhadores e seus
equipamentos de seguranca individual e coletiva, bem como os recursos necessarios para
as suas atividades, vacinagédo animal, diagnosticos laboratoriais de zoonoses, relne as
medidas de controle de animais de importancia na Saude Publica, inspecao zoossanitarias,
intersetorialidade e transversalidades, educacdo em saude nas tratativas referentes as
zoonoses e gerenciamento de residuos (BRASIL, 2016b).

As doengas zoonbticas de interesse para a Salude Publica estdo subdivididas em:
zoonoses que possuem Programas Nacionais de Vigilancia e Controle do Ministério da
Saude, zoonoses de relevancia apenas local e regionais, e as zoonoses emergentes e re-
emergentes. Ainda de acordo com este manual de zoonoses, as doengas que acometem
apenas 0s seres humanos e séo de transmissao vetorial como a dengue e a maléaria, podem
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fazer parte das atribuicbes desta area da vigilancia de zoonoses. No grupo de zoonoses que
possuem Programas Nacionais de Vigilancia e Controle estdo relacionados pelo Manual:
chikungunya, doenca de Chagas, febre maculosa brasileira, febre amarela, febre do nilo
ocidental, hantavirose, peste. No grupo de zoonoses de relevancia local ou regional estéo
aquelas de interesse em regiao geografica delimitada e séo selecionadas de acordo com o
poder de disseminagéo, vulnerabilidade e suscetibilidade da popula¢do as enfermidades,
e sdo listadas como exemplo: toxoplasmose, esporotricose, ancilostomiase, toxocariase,
histoplasmose, criptococose, hidatidose, dentre outras. Ja no grupo zoonoses emergentes
e re-emergentes séo listados 0s novos casos de zoonoses, zoonoses exoticas ou aquelas
que reaparecem depois de um longo periodo de controle ou erradicacao (BRASIL, 2016b).

As acdes de estratégia, vigilancia, controle e prevencao de zoonoses que devem
ser aplicadas sobre estes trés grupos, devem ser realizadas pela area de Vigilancia de
Zoonoses a partir de um planejamento prévio que considere o estudo epidemiologico
(BRASIL, 2016b). A partir dai as a¢des da Vigilancia de Zoonoses séo organizadas através
da monitoria, vigilancia ativa e permanente sobre as zoonoses dos grupos de doencas
ja listadas, e seguindo as normas técnicas ja existentes nestes programas. A etapa de
Vigilancia Passiva consiste em obter diagnostico precoce, recepgéo e avaliacdo de casos
suspeitos em Unidades de Vigilancia de Zoonoses, e dados das notificacdes e demais
canais de comunicacdo como a populacdo. Nesta etapa, a integracéo entre as instituicbes
de servico em saude, tanto privado quanto publicos, tém importante papel nas notificacbes
a area de vigilancia e zoonoses (BRASIL, 2016b). De acordo com este manual de vigilancia
em zoonoses, as demais etapas consistem em controle e prevencao, com monitoramento
e avaliagdo continua e permanente da efetividade das medidas em prol do controle e
erradicacdo das zoonoses trabalhadas, minimizando os riscos.

O quadro de profissionais atuantes nas Unidades de Vigilancia de Zoonoses é
um quadro multiprofissional, sendo listados como profissionais que atuam nos servigos
municipais de controle de zoonoses. Dentre eles estdo: agentes de zoonoses com
nivel operacional técnico basico ou médio completo, supervisores e administradores,
biomédicos, biélogos, pedagogos e educadores em saude, psicologos, enfermeiros,
médicos, farmacéuticos, quimicos, zootecnistas e veterinarios (GOMES et al., 2011).

Avalia-se a importancia da atuacao multiprofissional aos servicos de saude, quando
se atenta ao principio de integralizagdo do SUS, tanto que, assim como o quadro profissional
das Unidades de Vigilancia em Saude (UVZ), as equipes do Nucleo Ampliado de Saude da
Familia e Atencéo Basica (NASF-AB) também sédo compostas por profissionais de satde
de varias areas de formacgéo. De acordo com a Portaria N° 154 de 24 de janeiro de 2008,
em seu ART. 2° as equipes do NASF sdo compostas por profissionais de diversas areas de
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formacéo, para atuagdo em conjunto com as Equipes de Saude da Familia e apoiando e
compartilhando os conhecimentos referentes a pratica em satde (BRASIL, 2008).

De acordo com o Caderno de Atencdo Basica do NASF, n. 39, do Ministério da
Saulde, que trata das ferramentas para a gestéo e para trabalho cotidiano do NASF, esta
equipe multiprofissional e atuante na area da saude, trabalha de forma integrada e deve
apoiar as Equipes de Saude da Familia e Atenc&o Bésica, no intuito de resolver problemas
clinicos e sanitarios (BRASIL, 2014c).

O NASF é dividido em duas modalidades: NASF 1 e NASF 2. Segundo a Portaria
N° 2.488 de 21 de outubro de 2011 que aprova a Politica Nacional de Atencéo Baésica,
os profissionais que podem trabalhar no NASF1 e NASF2 sao: assistente social, o arte
educador que é um profissional com formacdo em arte e educacdo, profissional de
saude sanitarista, ou seja, que possua graduagéo e/ou pds-graduagdo em saude publica
ou coletiva, professor ou profissional de educacédo fisica, farmacéutico, fisioterapeuta,
fonoaudiblogo, nutricionista, psicologo, terapeuta ocupacional, médicos das éareas de
acupuntura, ginecologista/obstetra, homeopata, pediatra, psiquiatra, geriatra, internista
(clinica médica), médico do trabalho, e 0 médico veterinario (BRASIL, 2011).

Integrado ao quadro de profissionais atuantes no NASF através do embasamento
legal que considera a Resolugdo do Conselho Nacional de Saude n° 38 de 04 de fevereiro
de 1993, que o reconhece como profissional da saude, a Resolucao n° 218 de 06 de margo
de 1997, republicada como Resolugéo 287 de 8 de outubro de 1988, que o lista como
tal, o médico veterinario tem sua importancia como atuante em saude publica (BRASIL,
1993; 1997; 1998). Destaca-se a importancia deste profissional como atuante no controle e
prevencao de zoonoses de interesse a Saude Publica que possuem Programas Nacionais
de Controle e Erradicacéo, e que estao listadas como de Notificagdo Compulsoria.

De acordo com Ribeiro (2017), o Brasil possui um Sistema de Informacao em Saude
de acesso universal e aberto a todos, e que esta disponivel no site do Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Salde, o chamado DATASUS. Ao avaliar as condicdes
de saude de uma amostragem de populacéo brasileira podemos coletar e utilizar os dados
dos sistemas de informacdo em saude, que também sdo usados pelos gestores como
importante ferramenta para auxiliar no planejamento das agées em saude. O autor destaca
ainda a importancia de se aprimorar a qualidade das informagdes coletadas e disponiveis
pelos sistemas de informacéo, por se tratar de uma ferramenta imprescindivel para o
gerenciamento do sistema de salude, monitoramento da eficacia das politicas publicas de
saude e acesso a populagdo de modo geral. No que tange as melhorias necessarias aos
sistemas de notificacdo podemos citar o desejavel fim das subnotificacdes e incremento
na confiabilidade de dados, bem como possibilitar o acesso informatizado a todos os
profissionais da saude, incluindo o médico veterinario.

Embasado no aprendizado adquirido durante o periodo de formacdo académica,
com destaque aos conhecimentos em Medicina Veterinaria Preventiva e Saude Publica, o

Medicina Veterinaria: Raciocinios Clinicos Envoltos



profissional médico veterinario pode atuar de maneira interdisciplinar e conjunta em acées
e planejamento de projetos (CARVALHO et al., 2017). Desse modo a atuagao profissional
do veterinario na area de saude contempla o planejamento, gestdo e acdes preventivas
sobre as diversas zoonoses existentes.

O aprendizado adquirido durante a formacao deve ser atualizado durante o periodo
de atuacgéao profissional de forma continua, pois as variaveis epidemiolégicas e ambientais
das diversas doengas passam por diversas alteragées. Ainda que o préprio Codigo de Etica
do Médico Veterinario aprovado pelo Conselho Federal de Medicina Veterinaria através da
Resolucéo N° 1.138 de 16 de dezembro de 2016 descreve como dever deste profissional
a atualizagdo dos conhecimentos cientificos em benéfico aos animais, meio-ambiente e
seres humanos (CFMV, 2016).

Um conceito que unifica estes termos é dado pela Iniciativa One Health (Saude
Unica), um programa da Organizagdo Mundial de Salde. Este conceito aborda uma
condicao interdisciplinar entre os aspectos humanos, animais e do meio ambiente, e
defende a atuacé@o conjunta da Medicina Veterinaria, da Medicina Humana e de outros
profissionais da saude. Assim como afirma Drew (1998), a Terra possui um sistema, e
neste um conjunto de componentes ligados por fluxos de energia e funcionando como uma
unidade. E para tal, o gerenciamento desconecto no dmbito da vida seria contraproducente.
O CFMV (2015) afirma que a interligacdo das trés areas expostas € reconhecida por
organizagdes internacionais da saude, como a Organizacdo Mundial da Saude Animal
(OIE) e a Organizagdo Mundial da Saude (OMS).

Nesta vertente, Jantzen et al. (2017) apontam que a satde humana e animal estao
intrinsicamente ligadas sobre tudo diante do contexto da alimentacéo, tornando-se assim o
papel do médico veterinario fundamental. E diante do exposto ainda é possivel expor que o
profissional possui um campo que contempla tanto a gestao quanto o planejamento e agédo
em saude.

Diante do exposto, a integracdo entre os diversos profissionais e setores da saude
com vistas a promogéo e protecdo da saude, é valido e imprescindivel no que concerne
a conceituagdo de saude Unica. E como citado por Carvalho et al. (2017), o profissional
veterinario € atuante na Educagcdo em Saude, e € sim, um profissional que trabalham
em prol da prevencgdo e controle de zoonoses, mesmo se atuantes em outras areas da
medicina veterinaria que ndo a saude publica, como aqueles que trabalham em clinica
e cirurgia animal, ou mesmo responsaveis técnicos de empreendimentos produtores de
alimentos de origem animal, canis e pet shops.

Para trabalhar nestes ambientes, bem como em laboratérios diagnosticos, setores de
saude ou mesmo Unidades de Vigilancia de Zoonoses, o veterinario e demais trabalhadores
da area da saude devem estar cientes da normas e procedimentos operacionais padrao
envolvendo a biosseguranca. Diante disso, o Manual Vigilancia, Prevengcédo e Controle

de Zoonoses traz consigo as normas técnicas e operacionais relativas a biosseguranca
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(BRASIL, 2016b). Segundo este material, considera-se que as atividades realizadas
nas UVZs expdem aos riscos: quimicos, fisicos e bioldgicos, bem como ergonémicos. O
trabalhador deve atentar-se a legislacdo vigente e demais normas de biossegurancga, com
intuito de prevenir, controlar, eliminar ou minimizar riscos a saude, sendo que cada UVZ
deve preferencialmente produzir os Mapas de Riscos de sua unidade e estrutura fisica
(BRASIL, 2016b).

Todo planejamento, gestéo, acéo e estratégias de vigilancia, controle e erradicacao
de zoonoses de importancia para a Saude Publica, que séo realizadas pela area de
vigilancia de zoonoses, s@o precedidas de um estudo epidemiolégico que considera a
magnitude, vulnerabilidade da populagao, gravidade e severidade dos casos que vém sendo
monitoradas através da coleta de dados notificados (BRASIL, 2016b). Assim, notificar os
casos suspeitos e/ou confirmados de doencas, agravos e eventos de importancia na Saude
Pudblica, mais que obrigatorio, é preciso.

A revisdo de literatura possibilitou a percepg¢do da necessidade de divulgagéo do
real papel do Médico Veterinario perante a sociedade, e a intrinseca relagdo com a atuagao
frente ao combate as zoonoses, que parte da necessidade da notificacdo dos casos
suspeitos e/ou confirmados dos casos de doengas listadas como de notificagé@o obrigatoéria.

Contudo, a revisdo foi valida para prover conhecimento acerca da tematica, e
possibilitou unir em um trabalho os aspectos gerais sobre as listas de doencas de notificagdo
compulsoérias validas no territério nacional. Possibilitou assim, a demonstracao da lista de
doencas de notificagdo compulsoria estabelecida pela Portaria N° 204/2016 e as zoonoses
envolvidas com a mesma.

Destaca-se a importancia da atualizacao profissional sobre os assuntos referentes
ao controle e prevencao de zoonoses, Medicina Veterinaria Preventiva e Saude Publica
Veterinaria, afim de promover o conhecimento técnico cientificoembasado noreconhecimento
das variaveis epidemiologicas em prol da promogé&o em saude, preconizando sempre uma
avaliagéo criteriosa dos dados relacionados as diversas zoonoses. Para dai, incrementar
melhorias nos métodos preventivos através das a¢des bem planejadas e concisas.
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