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Uma emergéncia em saude e a

O Instituto de Pesquisa e Apoio ao
Desenvolvimento Social (IPADS) é
uma Organizagdo da Sociedade
Civil de Inferesse Publico (OSCIP),
que ha 17 anos fem como miss@o
formular, apoiar, desenvolver, imple-
mentar e avaliar politicas, programas
e projefos, bem

missao do IPADS

pela Organizagdo Mundial da Sad-
de (OMS), o IPADS desenvolveu o
projeto Zikalab — Llaboratério de For-
macdo do trabalhador de satde no
confexto do virus Zika, junfo ao co-
mité gesfor formado em parceria com
a Johnson & Johnson e o Conselho

Nacional de Se-

como realizar O ZIKALAB FOI FORMULADO cretarios Munici-

estudos e pes-  PARA ATUAR EM ACOES DE
ENFRENTAMENTO AO VIRUS
mento sustents-  ZIKA EM TERRITORIOS

quisas voltados
ao desenvolvi-

pais de Satde
[CONASEMS).

O Zikalab foi

vel nos campos  HETEROGENEQS, UTILIZANDO  formulado para

de: SOL/Jde; edu- |NOVAC©ES NOS
PROCESSOS DE
EDUCACAO EM SAUDE.

cacdo e assis-
téncia social.

Tendo em vista
sud missdo, o
cendrio epidemiolégico e o alerta de
emergéncia internacional, declarado

atuar em agodes
de enfrentamen-
to ao Virus Zika
em ferritérios he-
terogéneos, uti-
lizando inova-
¢des nos processos de educagdo em
satde. Em 2016, esteve presente

em 006 diferentes municipios: Recife -
PE, Salvador - BA, Campina Grande
- PB, Juiz de Fora - MG, Araguaina
- TO e Cuiaba - MT. Construido de
forma democrdtica e participativa, o
projeto respeitou, valorizou e convi-
dou cada municipio participante @
assumir o profagonismo do proces-
so de formacdo da rede assistencial.

O curso de 60 horas abordou pro-
cessos de gest@o, compreensdo so-
bre a distribuicdo de casos, forma
de confdgio, prevencdo, diagnosti-
co, monitoramenfo até o processo
de infervencdo precoce em criangas
com Sindrome da infecgdo congé-
nita pelo virus Zika. Foram 1.015
trabalhadores do Sistema Unico de
Satde capacitados diretamente com
aulas expositivas, discussdo de ca-
sos e atividades nos servicos de sai-

de. Os participantes multiplicaram o
conhecimento para mais ©.355 pro-
fissionais de satde em outras institui-
coes de seus territérios.

Foram indmeras  NO PROJETO ZIKALAB O
trocas de men-|pARS FAZ PARTE DO

sagens, vide-

os, fotos, rela-  COMITE GESTOR, SENDO
fos de casos e RESPONSAVEL PELA

trocas de exper  CONCEPCAO, IMPLEMEN.-
TACAO, EXECUCAO E
emocionantes de  AVALIACAO DE TODAS AS
amor, superagdo  FASES DO PROJETO.

riéncias. Viven-
ciamos histérias

e compromisso

com cada familia afendida. O ano
foi marcado por infensas descobertas
cientificas sobre o virus, o projeto foi
responsavel por acompanhar, avaliar
e democratizar as informacdes, dimi-
nuindo as angustias e incertezas dos
profissionais de satde e familiares.
Foi responsavel pelo desenvolvimen-
to do “Manual técnico de formacdo
do trabalhador de sadde no contex-
fo do virus zika", que fez a revis@o

de estudos e profocolos assistenciais
atuais oferecendo informacdo em
linguagem clara e objetiva para a
populag&o.

Vivenciando a co-
réncia e a necessi-
dade de informa-
¢des, a equipe do
Zikalab desenvol-
veu canais de co-
municacdo no You-
tube e Facebook,
disponibilizando
videos, relatos e
descobertas cien-
fificas para profissionais, estudiosos,
familiares de pessoas acometidas
pelo virus zika e populagdo em ge-
ral, foram mais de 20 videos sobre
o tema.

Chegamos ao fim desta efapa com
indicadores positivos, conforme mos-
fraremos neste relatério. Foram mais
de 7 mil profissionais de satde co-
pacitados, 37 municipios afingidos,

auxilio na formulacdo da linha de
cuidado e no processo de fortale-
cimento das redes de atencdo, ma-
ferial técnico produzido e disponibi-
lizado para a populagdo, frocas de
experiéncias e a emogdo de acom-
panharmos os relatos de desenvolvi-
mento das criancas nascidas com a
sindrome do zika congénita que &
puderam dar seus primeiros passos
para o futuro.

Dr. Orlando Mdrio Soeiro
Presidente do IPADS

Dr. Thiago Lavras Trapé
Coordenador Geral
Projeto Zikalab



ZIKALAB, uma parceria bem sucedida

A declaracdo brasileira de Emergén-
cia em Saude Piblica de Importéncia
Nacional, em novembro de 2015,
atestava a gravidade do aumen-
to vertiginoso

de saide, despertando também ins-
fituicdes e outros interessados no as-
sunto, além de forte apelo mididtico
que, num misto de esclarecimentos e

especulacdo sobre a ques-

dos casos de  EggA INUSITADA EMER-  1Go. contribuiu bastante

Microcefalia
no pafis, espe-

GENCIA MOBILIZOU RA-

para gerar um clima de in-
seguranga na populagdo.

cialmente no PIDAMENTE AUTORIDA-
Nordeste, cuk - DES, PESQUISADORES E  Fra preciso agir répido
minando igual- ESTUDIOSOS DO TEMA,  ©™ vigilancia, em estudos

mente com a

alta incidéncia SERVICOS DE SAUDE/

e pesquisas, em informo-
¢coes seguras e em Orga-

de infeccdes DESPERTANDO TAMBEM nizacdo da assisténcia,
por um novo  NSTITUICOES E OUTROS exigindo isso tudo, natu-

virus circulan-
do no Brasil, o
virus Zika, con-  SUNTO
formando en-

tdo um quadro de epidemia e, co
mesmo tempo, de buscas de mais
informacdes e conhecimento sobre
tal situacdo.

Essa inusitada emergéncia mobilizou
rapidamente autoridades, pesquisa-
dores e estudiosos do tema, servicos

INTERESSADOS NO AS-

ralmente, por parte do go-
verno, uma definicdo ime-
diata de prioridades e de
alocagdo de recursos para
o seu enfrentamento, cabendo conse-
quentemente ao Ministério da Saide,
em parcerias com Secretarias Estadu-
ais e Municipais de Saide, a articu-
lacdo e organizacdo de diferentes
agdes estratégicas.

Em circunstdncias como esta,
e num contexto de burocracia
administrativa, muitas das medidas
acabam por serem isoladas e frag-
mentadas, e lenfas, gerando refardo
e ineficiéncia de respostas necessd-
rias, caracterizando assim as acoes
do préprio sefor sanitario. Em geral,
os focos desses frabalhos, no campo
epidemiologico, no campo clinico,
no de diagndstico e tratfomento, pa-
recem guardar pouquissima ou qua-
se nenhuma relacdo com medidas de
articulacdo, de mobilizacdo e/ou de
gestdo. Nesse confexto, uma inicia-
fiva basfante inovadora e potente foi
desencadeada pelo MS, no sentido
estratégico de alinhamento e inte-
gracéo de agdes seforiais e a busca
de arficulagdo e cooperagdo infer-
setorial, tanto no setor publico quan-
fo com a iniciativa privada. Nessa
perspectiva diferentes aproximagdes
institucionais foram confirmadas; al
gumas de propostas por setores go-
vernamentais, oufras por iniciativa de
sefores e instituicdes privadas, quase
sempre mantendo um cardter ainda

bastante individualizado, circunscri-
fo a uma dimensdo especifica, ou
de assisténcia, ou de pesquisa, ou
de educacdo/ capacitagdo, ou de
investigacdo/ vigilancia.

Foi nesse cendrio que

MS, em cooperagdo com outras ins:
tituicdes como Conass, Conasems,
Ebserh e Ipads, contando com a sen-
sibilidade, compromisso e agilidade
de J&J, pudemos em pouco tempo
estabelecer uma boa estratégia e um

projeto que chamamos

recebemos no Minis- NESSE CONTEXTO de “laboratério....", de-

tério da Satude uma
delegagdo da John-

UMA INICIATIVA BAS-

pois carinhosamente de-

nominado ZIKALAB, que

son & Johnson ofere- TANTE INOVADORA  gtendia & nossa prefen-

cendo uma parceria  E POTENTE FOI
para potencializar a DESENCADEADA
PELO MS, NO SEN-

assisténcia das crian-
cas acometidas com

dida “integralidade da
atencdo” e “intersetoria-
lidade das acdes”, desti-
nado a apoiar e integrar

Microcefalia e, o que  TIDO ESTRATEGICO  servicos no ambito local
poderia ser mais uma  DE ALINHAMENTO para melhor atender as

acdo assistencial,
com uma breve dis-

passou a configurar

a oportunidade de uma agdo mais
abrangente, envolvendo as diferentes
dimensdes e abordagens do proble-
ma, mas que careciam de um dese-
nho competente e rapido para ndo
ficar s6 nas intencdo do gesto.

Num frabalho coletivo e d&gil, entre
os diferentes sefores infernos, capito-
neados pela Secretaria Executiva do

E INTEGRACAO DE
Cussao, ropidgmeme ACGES SETORIAIS

familias e criancas com
Microcefalia.

Por questdes de estra-
tégia administrativa, consideramos
mais adequado conformar o Termo
de Cooperagao, enfre o Conasems
e J&J, mas envolvendo na acdo to-
dos os parceiros, e escolhemos seis
municipios brasileiros, dois na regido
Nordeste e um em cada uma das
demais Regides, para com apoio,
inclusive financeiro, desencadear as
agdes propostas, dando aos gesto-

res locais as responsabilidades de
conducdo, arficulac@o e consolida-
¢&o da proposta, visando natural-
mente sua apropriagdo definitiva e
sustentavel.

Identificada principalmente com a
politica de humanizag&o, buscando
capacitar diferentes grupos de trabao-
Ihadores da satde, numa ampla arti-
culacdo intersetorial no nivel local, as
dimensdes de responsabilidade, de
comprometimento e, mais importante,
de acolhimento, essa nossa coopero-
¢Go pode ser indutora e incentivado-
ra de novas e multiplicadas agdes e,
para isso, precisard de ser bem difun-
dida, principalmente nos seus resulta-
dos e inovagdes produzidas.

Dr. Neilton Araujo de Oliveira
Secretdrio Executivo Adjunto do
Ministério da Saude



Johnson & Johnson: compromisso com

A Johnson & Johnson, maior empresa
de sadde do mundo, presente hé 84
anos no Brasil, estd comprometida
em colaborar para a melhoria do
sistema de satde do pafs e o fortale-
cimenfo do SUS.

O Brasil é onde a Johnson & John-
son desenvolveu seu maior comple-
xo industrial em todo o mundo, com
15 fébricas, um Centro Global de
Pesquisa e Desenvolvimento com 90
patentes brasileiras, e um Instituto de
Inovagéo Médica para capacitagdo
de profissionais de satde. Mas nos-
sa atuagdo no pais vai muito além
do fornecimento de medicamentos
inovadores, equipamentos  seguros
e produtos de alta qualidade.

Aqui, desenvolvemos parcerias cola-
borativas, transparentes e inovado-
ras de cocriagdo de projetos com
as diferentes esferas da sociedade -
governo, academia, profissionais de
satde e ONGs - visando confribuir
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a saude publica

para humanizar a satdde e aprimo-
rar a gest@o para melhor atender s
necessidades de pacientes, familias,
cuidadores e usudrios dos servicos
de saude.

Por isso, em 2016, a empresa mo-
bilizouse para ajudar o pais a en-
frenfar um dos mais graves desafios
de satde do nosso fempo: o surto
de doengas transmitidas pelo Aedes

Aegypti.

As trés empresas do Grupo Johnson

& Johnson -

Janssen-Cilag: indistria farmacéuti-
ca, que desenvolve medicamentos
inovadores nas dreas de oncologia,
hematologia, imunologia, neurocién-
cias, doencas infecciosas e metabd-
licas:

Johnson & Johnson Medical: indus-
fria de equipamentos médicos, fais
como instrumentais cirdrgicos, protfe-

ses, insumos e equipamentos hospi-
talares;

Johnson & Johnson Consumo - in-
dustria de higiene, cuidados pesso-
ais e bem-estar

- uniram esforcos, recursos e conhe-
cimento para desenvolver @ estraté-
gia "J& contra o Zika - Todos Contra
o Zika, que mobiliza uma rede de
colaboragdo com parceiros locais
e viabiliza projetos para apoiar o
enfrentamento da doenga, por meio
de parcerias de fomento a pesquisas
e de investimentos em co-criacéo e
co-gestdo de programas de respon-
sabilidade e impacto social.

Nossas acdes se dividem em ftrés
frentes:

1) Pesquisa & Desenvolvimento em
busca de solucdes cientificas con-
tra a doenca: apoio & pesquisa da
equipe da Universidade Federal do

Este projeto estd relacionado ao compromisso mundial da J& de contribuir com a sadde
piblica e combater a mortalidade infantil e se soma ao o Programa Johnson & Johnson
de Apoio & Humanizagéo da Salde, entre as estratégias de ativismo corporativo da
empresa pelo fortalecimento, infegragdo e sustentabilidade do SUS, em beneficio dos
pacientes do sistema de saide do Brasil, por meio da capacitacdo de cuidadores.

Rio de Janeiro (UFR] - COPPE), para

desenvolver estudo sobre o Zika vi-

rus por seis meses na incubadora do
Jlabs, em Houston ([EUA), da diviséo
de inovagdo global da companhia,

com acesso a um laboratério de Ulfi-
ma geragdo, menforia e infraestrutu-

ra de ponta para pesquisa.

2) Informagéo e Prevencgdo: a qua-

lificagdo de profissionais de saide

e disseminacdo de informacdes se-

guras e confidveis para a prevencdo
e o cuidado com a populagdo em
geral, por meio de parcerias com
sociedodes médicas e técnicocien-
tificas, como a Sociedade Brasileira
de Dengue e Arboviroses.

3) Cuidado de Gestantes e Bebés:
programas de capacitagdo de tro-
balhadores de satde piblica, com
foco na melhoria da prevengéo e do
acompanhamento humanizado do

SUS a gestantes com zika e bebés
com microcefalia e suas familias,
nos & regides mais atingidas do
Pas.

Para tanto, a Johnson & Johnson fir-
mou parcerias com o CONASEMS
(Conselho Nacional de Secretarias
Municipais de Saide), o IPADS (Ins-
fituto de Pesquisa e Apoio ao Desen-
volvimento Social) e o UNICEF, por
meio dos projefos Zikalab e Redes
de InclusGo. Aproximadamente 7
mil trabalhadores de sadde foram
capacitados como resultado dessas
parcerias:  médicos, enfermeiros,
agenfes comunitérios de saide e
profissionais da Rede de Atengdo &
Pessoa com Deficiéncia - em linha
com as politicas, protocolos e diretri-
zes do Ministério da Saide do Bro-
sil e da Organizagdo Panamericana
de Salde, tornandose a primeira
experiéncia em larga escala, de co-

laborag@o piblico-privada, pela ar-
ticulacdo de uma linha de cuidado
qualificada, em rede, para afengéo
a gesfantes com zika e bebés com
microcefalia e sindrome congénita
do zika.

Consciente de seu papel social
e empenhada em ajudar o pals a
enfrentar esse grave problema de
sadde publica, é com honra e ofi-
mismo que a Johnson & Johnson d&
fransparéncia de suas iniciativas
e agradece a fodas as instituicoes
parceiras e frabalhadores da satde
das diferentes regides do Brasil, que
junfos contribuiram para tornar o Zi-
kalab possivel

Juliana Dal Pino,
Gerente de Assuntos Governamen-
tais e Politicas Publicas

Ewerton Nunes
Cerente de Responsabilidade Social
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Os Municipios na linha de frente da luta contra o
Aedes e no apoio direto as gestantes e as
familias de bebés com microcefdlia.

No fim do ano passado, seis esta-
dos brasileiros decretaram estado de
emergéncia e viraram assunto na mi-
dia internacional. O pafs, na época,
comegava a se deparar com o que
foi comprovado como o maior pro-
blema de saide publica dos dltimos
anos: o Virus Zika e sua associacdo
com o elevado nimero de casos
de nascimento de bebés com mi-
crocefalia. O virus, transmitido pelo
mosquito Aedes aegypti, espalhou-se
rapidamente por todas as regides, al-
cangando outros paises da América,
até ser considerada emergéncia infer-
nacional pela Organizagdo Mundial

da Saude (OMS).

No epicentro do problema no pas,
os municipios viram crescer de for-
ma muito répida o nimero de casos
de Zika e esse desafio ficou sob a
responsabilidade do municipio. O

CONASEMS teve participagdo im-
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portante na mobiliza¢do do conjunto
das secretarias municipais de sadde
que, apesar dos recursos escassos,
ndo mediram esforcos para que con-
seguissemos atuar minimizando da-
nos causados pela microcefalia nas
criangas e apoiando as familias.

No campo da formagdo dos tra-
balhadores da satde nos munici-
pios visando uma resposta
qualificada as familias de

balhadores da satde, visando por
meio de acdes interseforiais (Saude,
Educacdo e Assisténcia Social], a
melhoria da afencdo e do cuidado
as familias e criancas no enfrenta-
mento ao virus Zika e a microcefalia.
O Zikalab foi desenvolvido para
apoiar o Brasil, por meio de inova-
¢des nos processos de educacdo
em satde. O projefo com foco no ci-

clo materno-infantil

O PROJETO VISOU atuou junto as equi-

bebés com microcefalia, o PREPARAR EQUIPES ~ pes de satde muni-

CONASEMS em parceria PARA OFERECER
com a Johnsons&|ohnsons ACOLHIMENTO

e o Instituto de Pesquisa e

Apoio ao Desenvolvimento AS FAMILIAS E
Social — IPADS, participou  GARANTIR LINHA
da elaboracéo e execucdo DE CUIDADOS
PARA BEBES COM
O projeto teve como obje- MICROCEFALIA.

do Projefo “Zikalab”.

to a implementagdo de um
programa de capacitagdo para fra-

Cipais, capacitan-
do trabalhadores
do SUS para o cui-
dado de gestantes
e bebés com virus
Zika e microcefalia,
nos ferritérios mais
atingidos do pafs.
O projeto visou pre-
parar equipes para
oferecer acolhimento as familias e
garantir linha de cuidados para be-

bés com microcefalia. Foi uma oferta
de qualificagdo de 60 horas, e par-
ficipam do projefo seis municipios:
Recife/PE, Campina Grande/PB,
Salvador/BA, Juiz de Fora/MG,

Araguaina/TO e

Cuiabd,/MT. O ZIKALAB FOI
DESENVOLVIDO

Os resultados PARA APOIAR O

sGo perceptiveis
e posifivos, os

primeiros bebés DE |NOVAC©ES

nascidos com mi-  NOS PROCESSOS

croc\efoho associa- DE EDUCACAO
da & presenca do L
EM SAUDE.

virus zika ja estdo
completando seu
primeiro aniversario e muitos, acom-
panhados desde o principio, mos-
tram os resultados da intervencdo
precoce e qualificada, confrariando
as previsdes mais pessimistas.

O Conasems, como representante
dos municipios nessa guerra confra
o Aedes tem feifo sua parfe atuando
em muifas frenfes: orientagcdo & ges-
tGo, arficulacdo da atencdo bdsica
com a vigilancia em satde, apoio &

BRASIL, POR MEIO

organizacdo da Rede de Afengéo &
Saide e por fim & formagdo de tra-
balhadores, gestores e comunidade.

Por estar presente no Brasil ha mais
de 83 anos, a J&) estéd com-
prometida em colaborar com
solucdes transformadoras em
cuidados com a sadde para
melhorar e salvar vidas no
pais. Ciente dos enormes im-
pactos causados pelo Zika
virus, a empresa se mobili-
zou para ajudar o pafs a
enfrentar o surto de doencas
fransmitidas pelo Aedes Ae-
gypti, por meio de parcerias,
fomento a pesquisas e investimento
em programas de responsabilidade
social.

Dr. Mauro Guimardes Junqueira -
Presidente do Conasems

Marcia Cristina Marques Pinheiro e
Alessandro Aldrin Pinheiro Chagas
— Assessores Técnicos do Conasems

A Sociedade Brasileira
de Dengue e Arboviroses

A Sociedade Brasileira de Dengue e
Arboviroses — SBD/A tem como missdo
agregar profissionais de satde, bidlogos,
epidemiologistas e gestores da drea da
satde para estabelecer estudos, prospec-
¢do situacional e acdes com os objefivos
de colaborar, informar e servir, em 2016
participou do projeto Zikalab.

O projefo, elaborado pelo comité gestor
formado pela J&, IPADS e CONASEMS
ajudou as secretarias municipais de saide
a enfrenfar as infecgdes pelo Zika Virus
e os alarmantes quadros de microcefalia,
confribuindo para a melhoria dos indices
de incidéncia desfe grave problema de
satde publica no Brasil.

A SBD/A compartilha com o CONASE-
MS (Conselho Nacional de Secretarias
Municipais de Satde ) e com o IPADS
(Instituto de Pesquisa e Apoio ao Desen-
volvimento Social) e parabeniza pelo
grande sucesso nos resultados do Progra-

ma Zikalab.

Dr. André Ricardo Ribas Freitas
Diretor da Sociedade Brasileira
de Dengue e Arboviroses
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UNICEF: Projeto Redes de Inclusdo

No inicio da epidemia do Aedes
aegypti, em 2015, o Ministério da
Satde, gestor federal do Sistema
Unico de Saude (SUS), solicitou o
apoio do UNICEF para a prevencdo
e reducdo dos criadouros do mos-
quito, considerando a capilaridade
das acées do Selo UNICEF no Pafs,
e em especial em municipios da re-
gido nordeste.

A missao de vanguarda do UNICEF
na promogdo, protecdo e defesa dos
direitos de criancas e adolescentes
é amplamente difundida em ambito
federal, estadual e municipal. Com
o aumento dos casos nofificados
suspeitos e confirmados, além de
demandas dos gestores, o UNICEF
refomou o didlogo com o Ministério
da Satde [MS) com a proposta de
construir uma metodologia de inter-
vencdo, voltada para as gestantes,
familias e cuidadores de criancas
afetadas pelo Zika virus.
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Para isso, o UNICEF estruturou o
Projeto "Redes de Inclusdo” e buscou
a parceria da Johnson & Johnson no
sentido de elaborar, implementar e
avaliar a metodologia de interven-
¢@o para a atencdo integral, integra-
da e humanizada a mulheres ges-
tantes, as familias e cuidadores de
criangas com Sindrome Congénita
do ZIKAv e outras deficiéncias, em
dois municipios da regido nordeste:
Recife-PE e em Campina Grande-PB.

O conjunto de agdes e atividades
do projeto Redes de Inclusdo inte-
gra as agdes do plano nacional de
enfrenfomento ao Aedes aegypti, os
protocolos de resposta & emergén-
cia do Zika virus, e as prioridades
as agéncias da € apoio ao
dos agé da ONU de ap
governo brasileiro.

O projeto foi organizado em trés ei-
xos esfratégicos:

e Trabalho com as mulheres gestan-
tes, familias e cuidadores (as).

e Desenvolvimento de capacidades
dos profissionais de satde, educa-
¢@o e protecdo social.

® Promogdo da atencdo integral e
infegrada, e atuag@o em rede.

As aliancas firmadas com as institui-
coes e os gesfores do SUS, nos trés
niveis de gestdo, federal estadual e
municipal estdo ancorados nos frés
eixos com as acdes e atividades
compartilhadas, visando ao alcance
dos objefivos. Além dos érgéos go-
vernamentais o UNICEF firmou par-
ceria com a Fundacdo Altino Ventura
e com o Instituto de Pesquisa e Apoio
ao Desenvolvimento Social (IPADS),
que ao lado do Conselho Nacional

de Secretarias Municipais de Satde
(CONASEMS), e com o apoio da
Johnson & Johnson desenvolveram
o Projeto Zikalab. Nos municipios
de Recife e de Campina Grande as
atividades do projefo Zikalab passa-
ram a integrar as afividades do eixo
dois do Redes de Inclusdo, evitando
superposicdo de agdes e ao tempo
que soma esforcos diante da- situa-
¢do de emergéncia.

Confira os resultados das acdes e
atividades do projeto Redes de Inclu-

s@o nos municipios da intervencdo:
Campina Grande-PB e Recife-PE:

e Comité interseforial Redes de In-
cluséo, composto por profissionais
da satde, educacdo e assisténcia
social, em funcionamento nesses mu-
nicipios.

® Tofal de 100 profissionais de sat-
de, educacdo e assisténcia social,
parficipando do processo de imple-
mentacdo do Redes de Inclusdo.

® Total de 380 kits multissensoriais
entregues aos gestores dos muni-
cipios com orienfagdes de uso dos
objetos do kit no ambiente domiciliar
e escolar.

e Total de 380 familias/ cuidado-
res, participando do projeto Redes
de Incluséo, representando 100%
das familias atendidas nos servicos
desses municipios.

® Total de 402 profissionais da Afen-
¢Go Basica de Saide, capacitados
para o manejo clinico e reabilitagdo
das criancas com SCZv e outras
deficiéncias, e para o acompanha-
mento qualificado das mulheres ges-
fantes (parceria do UNICEF e Projefo
Zikalab/IPADS).

e Cuia de Orienfagdes de apoio
as familias e cos cuidadores de
criancas com alteracdes no desen-
volvimento no ambiente domiciliar e
escolar, e metodologia para a capo-
citagdo de profissionais de satde,
educacdo, assisténcia social, elabo-
rada e em fase de divulgacdo.

* Total de 60 especialistas das dre-
as de satde, educacdo e protec@o
social capacitados como multiplico-
dores da estratégia de estimulacdo
do desenvolvimento da crianca no
ambiente domiciliar e escolar.

® Guia de apoio psicossocial a mu-
Iheres gestantes, familias e cuidado-
res de criancas com SCZv e outras
deficiéncias [publicado MS e UNI-
CEF) e a metodologia para a capo-
citagdo dos profissionais de saide,
educacdo e assisténcia social, em
fase de elaboracao.

Dra. Cristina Albuquerque
Coordenadora da Unidade de
Satde HIV/AIDS do UNICEF

Maria de Lourdes Magalhaes
Consultora do UNICEF para res-
posta & emergéncia do Zika virus



O Zikalab nasceu para atender uma
demanda urgente de informagdo e
capacitagdo dos profissionais  de
sadde que est@o atuando na linha
de frente da emergéncia em saide
causada pelo virus Zika. O foco do
projeto é cuidar de quem mais preci-
sa - a populagdo mais vulneravel ao
Zika: gestantes, mées e bebés nas
regides mais atingidas pela doenca
no Brasil.

O projeto
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Nagfies Unnddas no Reand

O Zikalab

INICX0 NOTICIAS DO BRASIL AGAD HUMANITARIA DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL DREITOS HUMANOS PAZ E SEGURANCA

OMS declara virus zika e microcefalia ‘emergéncia publi-
ca internaclonal’

OO » = <

Lancamento do Projeto Zikalab

Comité de Emergéncla se reuniu pela primeira vez nesta segunda-feira (1) para responder ao au- - LABORATORIO D= ¥ M
mento do nimero de casos de desordens neurolégicas ¢ malformagoes congénitas, sobretudo s ¢ 0 VIRUS ZIKA
nas Américas. Pais mais atingldo ¢ o Brasil. Confira aqul todas as medidas anunciadas.

---".-

rdenador Geral

ge Dimech R

. unicipal de Saide)
a /Viunic pU‘ ae

Fruto de uma parceria enfre Johnson i projeto foi qua- interseforiais, parcerias
& Johnson, CONASEMS (Conselho lificar o atendi- entre a rede de salde e
Nacional de Secrefdrios Municipais i mento clinico- universidades, o apoio
de Saude) e IPADS (Instituto de Pes- -assistencial no a andlise de dados epi-
quisa e Apoio ao Desenvolvimento i enfrentamento L demiolégicos locais, o
Social), o projefo capacitou 7.420 i ao virus Zika, producdo de conhe-
profissionais de satde, em 6 esto- O que compreen- cimenfo e a ativagdo
dos brasileiros: Pernambuco, Pa-  : deu, além da capo- de espagos de edu-
raiba, Bahia, Minas Gerais, Mato | citacdo o estimulo e ca¢do permanente
Grosso e Tocantins. O objefivo do ©  ativagdo de redes com foco nas arbo-

viroses.



A

André Ribas (coordenador clinico do projeto Zikalab), Juliana Dal Pino (gerente de assuntos governamentais e politica
>n&Johnson), Marcia Pinheiro | sora té CONASEMS), Renard Aron (vice-presi Amé Latina

mentais Johnson&Johnson)

Os 50 docentes capacitados como
multiplicadores levaram o conheci-
mento para oufros profissionais de
satide, ampliando o alcance dessas
informacdes e impactando a rede de
atencdo de 37 municipios. Foram
no total 60 horas de curso e mais
de 7 mil profissionais capacitados.
A capacitagdo dos profissionais con-
templou cinco médulos com os se-
guintes femas: médulo | - Gest@o em

Mauro Junqueira (presidente Conasems), Thiago Lavras Trapé (coordenador geral

do projeto

Satde e Infersetorialidade, modulo |l
- Epidemiologia e Prevengdo & Expo-
sicdo ao Zika, médulo Il - Atencéo &
Satde da Mulher no Contexto atual
do Zika Virus, médulo |V - Atencéo &
Satde da Crianca no Contexto Atu-
al do Virus Zika e médulo V - Estimu-
lagGo precoce ao Recém-Nascido.

No projeto, também, foram incorpo-
rados aspectos relativos aos proces-
sos de gest@o, do frabalho em rede,
interseforialidade, avaliagdo, princi-
pios e direfrizes da Politica Nacional
de Humanizacdo (PNH).

As oficinas de capacitag@o fiveram
como material de apoio um Manual
Técnico elaborado por profissionais
com expertise nas diversas dreas de
saude, desde planejamento, gestdo,
epidemiologia, clinica, satde da
mulher, salde da crianca e reabili-
tacdo. O conteldo frouxe uma revi-
s@o dos profocolos e estudos atuais
sobre o virus Zika de modo diddtico
e foi disponibilizado para download
gratuito para a populagdo em geral.

O projeto envolveu ndo s6 profis-
sionais de sadde mas os gestores
publicos, universidades, familiares e
organizagdes ndo governamentais
para validar e fortalecer as acdes
de enfrenfamento. Além da capaci-
tacdo, o Zikalab estimulou em cada
municipio participante o levantamen-
to e andlise dos dados epidemiolé-

gicos, bem como a arficulacdo e a

organizag@o de uma rede de aten-
¢Go para as criangas, mulheres e fa-

miliares acometidos pelo virus Zika.

Comité gestor:  coNASEMS

CAPACITACAD

CONTEUDO
APOIO TECNICO

PLANEJAMENTO

Nos municipios de Campina Gran-
de e Recife o projeto Zikalab forma-
lizou uma parceria com o projeto Re-
des de Inclusdo do UNICEF, que teve
como obijetivo avaliar e implementar
a metodologia de intervencdo para
a atengdo integral e humanizada de

> [———"

FAMILY OF COMPANIES IN BRASIL

Conselho Nacional de
Secretarias Municipais de Satide

FASE 04

Co-criagdo do projeto pelo -
FASE 01 Comité Gestor

gestantes, familiares e cuidadores de
criangas com a Sindrome Congénita
do virus Zika e outras deficiéncias.

Capacitagdes das equipes @

de sadde nos municipios

FASE 03 Manual técnico e oficina de Q

capacitacdo dos docentes o
Compromisso com os municipios I
I
FASE 02 participantes em 6 estados “

\
|II@
/\



O Zikalab em um ano impactou 37
municipios em & regides brasileiras.
Foram mais de 7 mil profissionais
capacitados direfa e indirefomente
pelo projeto. Esses profissionais de
satde também receberam suporte e
orienfagdo para a organizagdo de
uma rede de afencdo ds pessoas
com deficiéncia, formada por or
ganizagdes governamentais € ndo
governamentais e atualizacdes fre-
quentes sobre as Ultimas descobertas
e pesquisas em relagdo as arboviro-
ses, por meios das redes de comuni-
cagdo do projeto.

Inovacao e
Impacto:

NUmeros e

histérias do Zikalab
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Moltiplos atores,
Multiplos olhares

O Zikalab foi pensado e desenvol-
vido com a participagé@o de atores
de diversos segmentos. Entidades
governamentais, ndo governamen-
tais, terceiro setor, sociedade civil
organizada e iniciafiva privada. Os
encontros sistematicos entre os di-
versos setores fez emergir uma mul-
fiplicidade de andlises, propostas,
pensamentos e agdes em tomno de
objetivos comuns, que se traduziram
na riqueza e amplitude do projefo.

Por qué “Laboratério”?

O Zikalab foi estruturado para intervir numa realidade epidemiolégica através
de acdes de educacdo em salde aliado & intervencdes em unidades assisten-
ciais do SUS (afividades de dispersao). O nome “laboratério” faz referéncia &
mefodologia, que teve a proposta de respeitar as realidade locais, permitindo
novos desenhos, conformagdes e até praficas mefodoldgicas distintas. Um exem-
plo concrefo ocorreu em RecifePE, em que o grupo de docentes do Zikalab
em parceria com a diversas dreas técnicas da Secretaria Municipal de Saude,
ampliou a carga hordria das atfividades de dispers@o e utilizou uma série de
ferramentas da aprendizagem significativa, ampliando as rodas de conversa,
discuss@o de casos e producdo coletiva de material para estimulagdo precoce.
Por mais que houvesse eixos norteadores e uma parametrizagdo dos contetdos,
a ideia do “laboratério” como um espaco de andlise de experiéncias, foi efefi-
va nas diferentes aplicacdes que respeitaram a organizagdo dos servicos e perfil
dos profissionais envolvidos.

Inovacao e impacto

Em uma andlise qualitativa os principais impactos gerado pelo projeto foram:

e Estimulo e ativacdio de redes inter-
setforiais;

e Parcerias entre a rede de satde e
a universidade;

® Indugdo de encontros multiprofis-
sionais;

* Andlise de dados epidemioldgi-
cos locais;
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e Producdo e difusdo de conheci-
mento;

e Ativacdo de espacos de educa-
¢do permanente com foco nas arbo-

viroses;

* Qualificagdo da rede de profissio-
nais de satde;

* Mapeamento e organizagdo de
servicos locais de satde;

e Construcgo de fluxos de atendi-
mento caracterizando linhas de cui-

dado;

e Criacdo de linhas de Atencdo &

Satde da Mulher.

ESTIMULO E ATIVACAO DE REDES
INTERSETORIAIS

Uma das tarefas dos profissionais
que participaram diretamente das
aulas era mapear os recursos dispo-
niveis nas regides para construgdo
de uma rede de apoio & crianga com
deficiéncia. Ao final do Processo
foram mapeados 751 Instituicoes
Governamentais e Nao Governa-
mentais que prestam assisténcia a
este publico. Com isso foi possi-
vel planejar os fluxos assistenciais,
responsabilizando diversas dreas,
ampliar a capacidade de oferta,
facilitando o acesso destas criancas
& um cuidado adequado.

PARCERIAS ENTRE A REDE DE SAU-
DE E A UNIVERSIDADE

A partir de um processo de constru-
¢do participativo de todas as fases
do projeto, foi possivel fortalecer
parcerias entre as Universidades,
institutos de pesquisa e os Governos.
Em alguns municipios essa parceria
i@ ocorria e foi fortalecida pelo
projeto, em outros foi possivel criar

instancias de debate entre académi- Anténio Carlos (UNIPAC - Juiz de
cos e estruturas governamentais para Fora-MG), Faculdade Mauricio de
pensar os fluxos assistenciais. 6 Nassau (Recife-PE), Uni-
O caso de Juiz de ForaMG versidade de Salvador
exemplifica este processo. A REGIOES E (UNIFACS), Universidade
partir do Zikalab, com aproxi- Catélica de Salvador,
macdo entre as Universidades 37 Universidade do Estado
e a Secrefaria Municipal de ) da Bahia (UNEB), Uni-
satde foi instituido um fluixo  MUNICIPIOS versidade Estadual da
assistencial de atendimento  |MPACTADQS  Paraiba [UEPB), Instituto
& gravida e puérpera para o Tocantinense Presidente
municipio. . Anténio Carlos (ITPAC), Instituto de
Medicina Infegral Professor Fernando
Estavam representadas pelos do-  :  Figueira (IMIP — Recife-PE).
centes do Zikalab as Instituicdes:
Universidade de S&o Paulo (USP),
Universidade Fede-
ral do Mato Grosso
(UFMT), Universida-
de Federal de Juiz
de Fora (UFJF), Sao
leopoldo Mandic
(Campinas-SP), Uni-
versidade Federal
de Pernambuco
(UFPE), Universi-
dade de Cuiabd
(UNIC], Universi-
dade Presidente
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Inducdo de encontros
Multiprofissionais

O trabalho multiprofissional & um
dos pilares de uma saide integral.
Conectar diversos olhares, saberes,
conhecimento em torno de proble-
mas comuns, amplia a capacidade
de resolutividade das equipes, torna
as oferfas mais amplas para os pa-
cientes e possibilita o aprendizado
a partir da experiéncia e olhar das
diversas categorias profissionais
envolvidas.

Neste senfido o Zikalab, a partir de
uma mefodologia que propunha dis-
cusses de caso com grupos multipro-
fissionais e criagdo de estratégias de
cuidado compartilhadas, induziu um
olhar multiprofissional com aproxima-

¢do dos diversos atores do Sistema
Unico de Saude.

SEGUNDO O MINISTERIO DA SAUDE O PAIS TEM 2.401
CASOS DE MICROCEFALIA NOTIFICADOS EM 549 MUNI-
CiPIOS DE 20 UNIDADES DA FEDERACAO (BOLETIM MS -

15/12/2016)

Andlise de Dados Epidemiolégicos
Locais

Um das tarefas do Zikalab era rec-
lizar uma revisdo da distribuicdo do
virus zika e outras arboviroses a partir
das regides de saude representadas
pelos profissionais. Os participantes
foram afrés dos dados nas dreas de
vigilancia epidemioldgica, permitin-
do analisérlos para criar estratégios
de prevencéo.

ALEM DA CAPACITACAO O ZIKALAB ESTIMULOU EM CADA
MUNICIPIO PARTICIPANTE O LEVANTAMENTO E ANALISE
DOS DADOS EPIDEMIOLOGICOS, BEM COMO A ARTICULA-
CAO E A ORGANIZACAO DE UMA REDE DE ATENCAO PARA
AS CRIANCAS E FAMILIARES ACOMETIDOS PELO VIRUS ZIKA.
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Producdo de Conhecimento

O manual técnico do Zikalab foi
produzido por diversos técnicos es-
pecialistas em diversas dreas de
conhecimento. Ele serviu como forma
de produgdo de saberes, através
de revis@o dos estudos e profocolos

assistenciais mais atuais. Ele foi cons-

fruido com a preocupagdo de trazer,
além da visdo técnica, a experiéncia
de médes no cuidado & criancas com
microcefalia, apostando nos multiplos
olhares que pudessem enriquecer as
informacdes. Ele foi utilizado durante
o curso e disponibilizado para toda
a populagdo inferessada.

6.355 PROFISSIONAIS
FORAM CAPACITADOS
NAS OFICINAS DE
MULTIPLICACAO

50 DOCENTES CAPACITARAM 1.015 PROFISSIONAIS DA
AREA DE SAUDE PARA ATUAREM COMO MUITIPLICADORES.

Interac@o com a rede de
ateng¢do a saiude

Todos participantes do zikalab ti-
nham, ao final do curso, que apre-
senfar uma proposta de uma linha
de cuidado para atengdo & pessoas
com zika virus, desde a preveng@o
ao acompanhamento de criangas
com sindrome congénita do Zika.
Foram mais 112 propostas das mais
variadas, que colocavam o conhe-
cimento adquirido em agdo e bus-
cavam estratégias inovadoras que
puderam servir de subsidios para os
gestores locais.

20 1.015

CAPACITADOS DIRETO

DOCENTES

Democratizacdo da informagdo

Durante o projefo foram ativados
féruns de comunicagdo com a so-
ciedade, atfravés de paginas no
Facebook e Youtube e um canal de
comunicacdo com os trabalhadores
de saide pelo aplicativo Whatsapp.
O obijetivo era passar informagdes
perfinentes, no tempo mais rapido
possivel, para a populagdo sobre as
descobertas e conhecimento atual do
Virus Zika. Foram produzidos textos e
videos abordando todo universo do
Virus, além de reprodugdo e informo-
¢des de artigos cientificos.

6.395

CAPACITADOS NA
MUILTIPLICACAO

Quadlificacdo e valorizagao de
Profissionais de Saide

Foram 7.420 profissionais que pu-
deram qualificar seus conhecimentos
sobre o virus zika e criar estratégias
de enfrentamento & partir de suas
realidades regionais, com frocas de
experiéncias, projefos integrados,
conhecimento técnico, revisdo de
préficas e frabalho em equipe. Os
profissionais puderam compartilhar
as experiéncias e os desafios e pen-
sar coletivamente agdes integradas
valorizando os principios do Sistema
Unico de Sadde e a humanizacdo da
relacdo profissional-usudrio.

1.420

NO TOTAL
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ARAGUAINA-TO
CARMOLANDIA, GOIATINS

CAMPINA GRANDE-PB
ALCANTIL, BOA VISTA,
BOQUEIRAO, CABACEIRAS,
CATURITE, CUBATI, ESPERAN-
CA, INGA, ITATUBA, JUAZEIRI-
NHO, LIVRAMENTO, MOGEI-
RO, PATOS, SAO JOSE DOS
CORDEIROS, SAO VICENTE
DO SERIDO, POCINHOS,
QUEIMADAS

CUIABA-MT
VARZEA GRANDE

JUIZ DE FORA-MG
PIRAUBA, RIO POMBA,
SANTOS DUMONT, BARBA-
CENA, BOM JARDIM DE
MINAS, VALENCA (RJ)

RECIFE-PE
CARPINA, CARUARU, VITORIA
DE SANTO ANTAO, BARRA
DE SAO MIGUEL (AL)

SALVADOR-BA
FEIRA DE SANTANA

di

HISTORIA DA ROSA

Rosa Martha Ventura Nunes,
Secretdria de Satde de Liviamento-PB

O meu primeiro contato com o Zika virus foi através dos meus alunos. Nés encaminhamos
eles para estagios na aten¢do basica. Nesse trabalho eles se depararam com uma mae
com um filho com microcefalia, que até ent@o ndo era conhecida. Foi novo para eles,
mas fambém para nés e tivemos que montar uma estrutura de informagdo para que esse
aluno, hoje académico e amanha profissional, ndo tivesse preconceito, soubesse tratar e
se colocasse no lugar dessa familia para oferecer o melhor. O outro contato foi através
da maternidade Peregrino Filho, em Patos, cidade vizinha, que nos convidou a montar
um ambulatério dentro da propria maternidade, para assistir essas maes e seus filhos.
Entdo hoje sdo doze familias recebendo a nossa assisténcia. Eu atuo nessa coordenagdo,
fazendo o elo entre a faculdade e a maternidade. A nossa equipe da atencdo bdsica tem
trabalhado a educagdo permanente e continuada.

Liviamento ndo tinha uma rede organizada para esse atendimento. Esse curso funcionou
como um divisor de dguas, veio acender as luzes para que nds tivéssemos nogdo da im-
porténcia e da complexidade para que essa rede fosse montada. Entdo hoje a gente fem
condigdes de capacitar novos profissionais. Temos mostrado afravés das multiplicagdes
que ndo é uma escolha, mas uma necessidade que a rede de servigos se estruture. O
nosso objefivo maior é a aufonomia dessa crianca, a desenvoliura dela, sua formagdo,
seu desenvolvimento, para que ela possa fer uma qualidade de vida futura.

"



TOTAL DE PROFISSIONAIS

CAMPINA JUIZ DE

CAPACITADOS ARAGUAINA GRANDE CUIABA FORA RECIFE SALVADOR TOTAL

’SSEEBEDSECOMUN'TAR'OS 141 334 207 187 829 537 2.235

B D NTROLE 53 47 29 17 81 15 242

MEDICOS 6 57 14 143 112 85 417

ENFERMEIROS 33 132 63 176 219 94 717 "

TERAPEUTAS OCUPACIONAIS 0 7 3 ] 17 7 35 HISTORIA DA AMANDA
manda Louise

FISIOTERAPEUTAS 3 g el | s | 13 205 e do i Ao g e

Quando eu soube que a livia tinha microcefalia, eu estava gravida de sete meses. Meu maior medo foi perder ela.

FONOAUDIOLOGOS 1 10 19 7 25 1 63 Mas depois eu fiquei franquila, hoje ela estd bem e é uma ben¢do em minha vida. Em casa tudo é estimulo. Eu, o pai
e minhas outras filhas sempre revezamos para estimular ela. No ambulatério de especialidades eu recebo um étimo
acompanhamento.

PSICOLOGOS 1 35 9 12 31 7 95

Hoje ela estd muito bem, j& tem controle de tronco, levanta a cabega, atende quando nés a chamamos. Eu mudei @

OUTROS PROFISSIONAIS 88 231 101 6 352 ot 060 casa toda, colori as paredes, froquei a posicdo dos méveis para que ficasse mais acessivel para ela. Toda a minha

(nivel universitdrio) familia se preparou para receber a Livia.

OUTROS PROFISSIONAIS 31 205 218 166 354 313 1377 No comego pra mim foi muito dificil, eu idealizei a crianca perfeita, mas Deus me deu a Livia. O meu sonho para o

(nivel técnico) futuro da minha filha é que ela ande e que todo o meu trabalho seja reconhecido 1& na frente por ela.

Quero também que a sociedade reconheca a Livia como uma crianca normal,
que ndo tenha preconceito com ela.
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Foram 6 municipios que pactuaram
a parceria para realizagdo do proje-
fo e mais 31 municipios impactados
pelas agdes de capacitagdo realizo-
das pelos docentes multiplicadores.

. O Zikalab

e em cada

© JUIZ DE FORA

MUNICIPIOS RECIFE g e ogrq ﬁq

PARCEIROS : SALVADOR
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Ivana de Moura Septimio
Profissional de satde e Docente do curso

Eu trabalho hd 21 anos com criangas com deficiéncia e familiares. Eu i@ trabalhei em universidade e hos-
pitais e sou da equipe municipal de educacdo, atuo no Centro Estadual de Reabilitagéo. Eu procurei, anfes
de ministrar o médulo, visitar organizacdes que afendiam pessoas com deficiéncia para entender o fluxo
de afendimento e identificar pessoas importantes em cada uma delas, com o objetfivo de firmar parcerias e
enfender quem sGo essas pessoas que compdem a rede de apoio dessas criancas e familiares.

Durante as aulas os alunos, que sdo profissionais da sadde, compartilharam suas experiéncias e isso foi muito
enriquecedor. Além de relatar situagdes de atendimento, eles frouxeram solugdes como brinquedos adap-
fados e objetos para estimulagdo dos bebés com algum tipo de comprometimento. Acredito que o maior
desafio para os profissionais é a articulogdo da rede de atendimento.

O projeto Zikalab nos trouxe uma material de extrema qualidode, nos apresentou novas ferramentas de
avaliagcdo, de multiplicacdo de conhecimento.

Mas, o ponto mais significativo de toda a formacdo foi a oportunidade das
pessoas se conhecerem, trocarem informacdes, multiplicarem com outros profis-
sionais e depois se reencontrarem para falar sobre isso, visualizando todo um
fluxo de atendimento, caracterizando uma linha de cuidado.

Eu me sinto muito feliz por ter participado desse projeto, de conhecer e reconhecer pessoas no meu municipio
que estdo engajadas na causa do cuidado &s criangas e as familias das pessoas com deficiéncio.

Araguaina

O municipio de Araguaina pertence
ao estado de Tocantins, é o segun-
do maior em nimero de habitantes,
s6 perdendo para a capital Palmas.
No dltimo boletim*  apresentado
pelo Ministério da Saide o Estado
da regi@o norte do pais, que é com-
posto por 139 municipios, havia
notificado 2.268 casos de infeccdo
pelo virus Zika, destes 285 eram do
municipios de Araguaina.

O Zikalab capacitou

47 profissionais que
. multiplicaram o co-

nhecimento para mais

CASOS NOTIFICADOS 357 profissionais nos

NA REGIAO

municipios de Carmolan-

dia e Goiatins, além de
apoiar a formagdo de uma rede de
afengdo para as criangas e familio-
res afingidos pela Sindrome Congé-
nita do virus Zika.

* Boletim Epidemiolégico Volume 47, n° 38, 2016 Secrefaria
de Vigilancia em Satde — Ministério da Sadde
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Campina Grande HISTORIA DO MIGUEL

Campinas Grande é o segundo
maior municipio do Estado da Paro-
iba, com quase

408 mil habi-
fantes. Somada .I
. °

a  sua  regido

metropolitana, CASOS NOTIFICADOS

formada por 19 municipios, perfo-
zem um fofal de aproximadamente
631 mil habitantes. No dltimo bo-
letim* emitido pelo Ministério da
Saide o estado da Parafba nofificou

4.199 casos de virus Zika.

Campina Grande esté situada em
uma regido onde o nimero de casos
nofificados de microcefalia ligada
ao virus da Zika é bem superior ao
registrado no restante do Pais. Foi
fambém uma médica paraibana,
Dra. Adriana Melo especialista em
medicina fefal, responsavel pela as-
sociacdo entre o aumento no nime-
ro de casos de microcefalia com o
virus Zika no pas.
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Nao foi a toa, também, que a Pao-
raiba foi a regido onde o Zikalab
apresenfou atuagdo mais expressiva
em relac@o ao alcance. Foram 18
municipios impactados, através dos
127 profissionais de saide que rea-
lizaram as oficinas de multiplicacdo
para outros 1.205 que participaram
da formacdo.

O projeto estimulou e apoiou a for-
macdo de uma rede de atencdo
para as criangas e fami-

O municipio foi alvo de uma par
ceria enfre o projefos Zikalab e o
Redes de Inclusdo do UNICEF, que
feve como obijetivo avaliar e imple-
mentar uma mefodologia de inter-
vencdo para a atengdo infegral e
humanizada de gestantes, familiares
e cuidadores de criancas com a
Sindrome Congénita do virus Zika e
outras deficiéncios.

liares atingidos pela Sin-
drome Congénita do virus
Zika nos municipios que
p1os g ®

participaram das  forma-

cdes. Essa acdo é muito PROFISSIONAIS
importante tendo em vista que CAPACITADOS NO ESTADO

das Q00 familias que realizam

o acompanhamento no ambulatério
especializado para microcefalia em
Campina Grande, somente 17 sGo
do municipio.

*Boletim Epidemioldgico Volume 47, n° 38, 2016 Secrefaria de Vigilancia em Satde — Ministério da Saude

Miguel Rodrigues Albuquerque Dantas
Gerente de atengdo bdésica da Secretaria Municipal
de Saide de Campina Grande-PB e docente do curso

Aqui em Campina Grande a nossa preocupacdo foi fazer uma barreira sanitéria para evitar que o problema
se espalhasse, porque a chance era muito grande. Campina Grande tem hoje 122 pessoas e 200 maes
acompanhadas pelo laboratério de microcefalia, mas destas, apenas 17 sdo do municipio, isso por causa da
demanda que recebemos de outros municipios.

O maior desafio dos profissionais de satde hoje é o desconhecimento, a mag-
nitude do que é o virus Zika. Mas como ndo temos tempo de saber para depois
intervir, nés estamos provendo OS Servicos.

O projeto Zikalab com seu cardter formativo e multiplicativo vai proporcionar a pessoas de varios segmentos
da sociedade a se conscientizar mais sobre o que é o virus Zika e a Sindrome Congénita do virus Zika.

A luz da politica nacional de humanizagdo a gente precisa saber tratar esse usudrio. N&o é a crianga da
cabeca pequena ou que estd doentinha. As pessoas que lidam direfamente com isso precisam saber acolher
as familias, chamar as criangas pelo nome.

Campina Grande hoje possui um laboratério especializado em microcefalia que dé suporte a 190 municipios,
com recursos proprios. Isso inclusive é uma coisa que precisa ser discutida em outros dmbitos para que a gente
possa fer incentivo, fer ajuda e para que a gente possa, inclusive, promover essa educagdo continuada para
os municipios que precisam fer os seus laboratérios de formagdo ou seus laboratérios de acompanhamentos
de criangas com microcefalia. E isso se faz com recursos e recurso hoje é algo que ndo tem.
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Tania Maria do Espirito Santo
Profissionail de sadde do NASF de
Cuiabd, discente do Zikalab

Fu sou responsavel pelo apoio a @ equipes do programa Satde da Familia aqui em Cuiabd. Quando
surgiu a preocupagdo com o virus Zika e os inimeros casos de microcefalia e a preocupacdo em saber
afé onde esse virus poderia afetar uma crianga, quais os esfragos o virus pode ocasionar, para todo esse
contexto Cuiabd estava despreparada. Temos excelentes profissionais. Profissionais habilitados, um qua-
dro muito bom, mas ndo tinhamos as orientacdes necessdrias para esse atendimento.

O curso Zikalab veio exatamente nesse momento, para nos dar esse suporte. Tivemos aulas importantes
com especialistas, tivemos atividades praticas onde fomos aos locais onde haviam criadouros do mosqui-
fo, muitas vezes préximos as residéncias e as pessoas ndo sabiam como lidar com isso.

Agora os inimero agentes de satde saberdo olhar isso. Porque hoje eu tenho seguranca para dizer para
eles como se faz. No curso nés conseguimos integrar profissionais de diversas dreas e especialidades
de todo os niveis de atencdo, para poder pensar uma rede que funciona. Uma rede consolidada, bem
articulada, harmonizada e entender que o usudrio precisa ser visto de forma infegral.

Conseguimos construir um fluxograma onde enxergamos a mulher gestante des-
de o momento que ela é captada pelo servico de sadde. E, se detectamos que
houve um histérico de Zika, nés i@ sabemos o que fazer com essa mulher, que
exames solicitar, quando solicitar e tranquiliz&-la. Hoje o profissional de saide
sabe o que fazer.

2.1735

CASOS
DE INFECCAO
NOTIFICADOS

e0 0 e 0000000000000

Cuiabd

Em 2016, segundo o bolefim* epidemiolégico
do Ministério da Saude, em todo o Estado foram
nofificados mais de 21 mil casos de suspeita
de infeccdo pelo virus Zika, em 79 municipios.
Cuiabd, a capital do estado com aproximada-
mente 600 mil habitantes notificou em maio do
ano passado 2.175 registros de infeccdo pelo
virus Zika, enquanto a regido metropolitana de
Varzea Grande registrou 1.199 nofificagdes no
mesmo periodo.

Mato Grosso é o estado do Centro-Oeste com
maior nimero de casos confirmados da microce-
falia causada pela Sindrome Congénita do virus
Zika. Dos 351 casos nofificados, 57 j& foram
confirmados e 135 seguem em investigag&o, os

O ZIKALAR demais foram descartados* * .

CAPACITOU Q06
PROFISSIONAIS O Zikalab preparou 182 pro-

NO ESTADO DO
MATO GROSSO

fissionais de salide que, afro-
vés das oficinas de multiplica-
¢Go, ampliaram o alcance das
informacdes para outros 724
profissionais nas cidades de Cuiabd e Vérzea
Crande. E ainda apoiou a coleta de dados epi-
demiolégicos, além da orientagdo para a articu-
lagao de uma rede de atengdo para as criangas
e familiares atingidas pela Sindrome Congénita
do virus Zika.

** Informe Epidemiolégico n® 57 / COE / MS de

% Boletim Epidemiolégico Volume 47, n° 38, 201 @ecrefaria de Vigilancia em
Sabide — Ministério da Saude

25a31/12/2016) 39



Juiz de Fora

Juiz de Fora é o quarto municipio
mais populoso do Estado de Mi-
nas Gerais, com aproximadamente
520 mil habitantes. Segundo o dlfi-
mo boletim epidemiolégico emitido
pelo Ministério da Saude em 2016
o Estado de Minas Gerais notificou
15.211* casos provaveis de infec-
¢do por virus

Zika e 279
casos de mi .

crocefalia, CASOS

que podem ter

sido causados  INOTIFICADOS
pela Sindrome Congénita do virus

Zika** (19 j& foram confirmados e

260 permanecem em investigagdo).

O projeto capacitou 149 profissio-
nais em Juiz de Fora e multiplicou o
conhecimento para mais 820 profis-
sionais em outros 5 municipios mi-
neiros e no municipio de Valenga no
estado do Rio de Janeiro. Foi uma
agdo importante, também, o estimu-
lo a coleta de dados epidemiolégi-

cos e o apoio para a arficulagdo
de uma rede de afencdo para as
criangas e familiares afingidas pela
Sindrome Congénita do virus Zika.

No municipio de Juiz de Fora, além
do mapeamento e organizagéo da
rede, os profissionais de saide ar-
ticularam uma Linha de Atencdo a
Sadde da Mulher. Aprovada pelos
gestores publicos, essa linha de
atencdo especifica entrard em fun-
cionamento nos proximos meses,
garantindo um melhor atendimento
e infervengdo precoce para a ges-
fante com suspeita ou a confirmag@o
da infecgdo pelo virus Zika.

PROFISSIONAIS
CAPACITADOS NA
REGIAO

*Bolefim Epidemiologico Volume 47, n° 38, 2016
Secretaria de Vigilancia em Satde — Ministério da Saide

40w« Informe Epidemiolégico n® 57 / COE / MS de 25 a 31/12/2016)
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HISTORIA DA DELAINE

Delaine la Gatta Carminati
Médica especialista em Saide da Familia e Docente Zikalab

Eu fui docente e discente. Achei importante fazer os demais médulos para fazer a multiplicagéo para os
meus colegas de trabalho. O curso foi muito interessante, instrumentalizou os profissionais da aten¢do pri-
maria e de todas as dreas.

Nos conseguimos pelo municipio apresentar um fluxograma de como serd a assis-
fencia a essa gestante que apresente alguma alteracdo sugestiva de Zika.

Isso foi um progresso, um ganho muito grande para o municipio. Entdo para a assisténcia priméria nds
femos esse fluxograma para a gestante com a confirmag@o ou a suspeita de virus Zika, durante o pré-natal.

O médulo quatro foi sobre a assisténcia & crianga, quando ela nasce com a microcefalia ou a Sindrome
Congénita do Zika. Ressalfou a importéncia do exame fisico e neurologico apurado, dentro da afengéo pri-
maria. Nés somos os norfeadores desse sistema e por isso precisamos fozer uma avaliagdo muito acurada
dessa crianga, para se defectarmos a alteracdo, podermos encaminhar para o melhor servico de referéncia.

O médulo cinco, que eu ministrei, tinha como objetivo desperfar o olhar para essa inferven¢do oportuna,
a estimulog@o precoce dessas criancas. Mostrando o que na aten¢do primdria pode ser feito dentro do
escopo de agdes nessa parte.

O projeto foi muito importante para a formagdo de todos os profissionais e para podermos fer uma politica
municipal de enfrenfamento do Zika e das morbidades que podem vir dele.
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Ana Maria Aguiar
Pediatra e discente do Zikalab

Em novembro de 2015 eu comecei a atender os primeiros casos de Sindrome Congénita do Zika. Foi
um momento muito dificil para nés profissionais, porque ndo tinhamos preparo para essa nova doenga,
além dos conflitos familiares dos pais tendo que lidar com a noticia da doenga fambém desconhecida
para eles.

A propria rede ndo estava preparada para lidar com a situagdo e nds passamos
a vivenciar o drama dessas familias e buscar meios para poder atendé-los melhor
e ajudar.

Por isso achei muito importante esse projefo que nos possibilitou aprender mais sobre a doenga e também
multiplicar esse conhecimento, ndo sé com médicos, mas com toda a rede de saide. Para que todos
falassem a mesma linguagem e acolhessem essas familias, acolhessem esses pais e dessem uma melhor
assisténcia.

As aulas realizadas pelo projeto com uma equipe multidisciplinar nos deram uma seguranga maior para
também transmitir essa seguranga para os pais.

Esse projeto deveria ser difundido para outras cidades no pafs.

Recife ¢ a capital do Estado de Per-
nambuco. A cidade tem mais de
1,5 milhdo de habitantes. Em junho
de 2016, segundo o Ministério da
Salde, Pernambuco concentrava
22% dos casos confirmados de mi-
crocefalia causado pelo virus Zika
no pafs. De acordo com o

Recife

Em Recife a capacitagdo totalizou
70 horas (10 horas a mais de curso
foram acrescidas no médulo estimu-
lacdo), os gestores publicos optaram

Gltimo  boletim  epidemiolé- por amplior a proposta do
gico* emitido pelo Centro projeto e investir ainda mais
na qualificacdo de seus pro-

de Operagdes de Emer-
géncia em Saide 408

CASOS fissionais. O municipio, tam-

casos de microcelalic CONFIRMADOS bém, foi alvo de uma parceria

foram  confirmados e
325 seguiam em investigagdo.

O projeto capacitou 222 profis-
sionais em Recife e multiplicou o
conhecimento para  mais  2.056
profissionais em outros 4 municipios
pernambucanos. Foi o Estado mais
impactado pelo projefo em nimero
de profissionais capacitados. O esti-
mulo a coleta de dados epidemiolé-
gicos e o apoio para a articulag&o
de uma rede de afencdo para as
criangas e familiares atingidas pela
Sindrome Congénita do virus Zika,
também foram acdes do projeto no
Estado.

enfre o projetos Zikalab e o

Redes de Incluséo do UNICEF,
que fteve como objetivo avaliar e
implementar a metodologia de in-
fervencdo para a atengdo integral
e humanizada de gesfantes, familio-
res e cuidadores de criancas com a
Sindrome Congénita do virus Zika e
outras deficiéncias.

2.278

PROFISSIONAIS CAPACITADOS
EM PERNAMBUCO

* Boletim Epidemiolégico Volume 47, n° 38, 2016 Secrefaria

de Vigilancia em Sadde — Ministério da Sadde
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Salvador

Salvador ¢ a capital da Bahia, com
mais de 2,9 milhdes de habitantes
é o municipios mais populoso do
Nordeste e o quarto maior do Brasil
em nimero de moradores. O estado
da Bahia foi o

gue feve maior
nimero de nofi-

ficacdes de in-
CASOS
CONFIRMADOS

fecgdo por zika
em todo o pas:

1.328* casos notificados. Foram
fambém 1.534 casos de microce-
falia por Sindrome Congénita do
virus Zika: 433 confirmados, 488
descartados e 611 seguem em in-
vestigagdo. ™ *

O projeto capacitou 288 profissio-
nais em Salvador e multiplicou o
conhecimento para mais 1.193 pro-
fissionais da capital € do municipio
de Feira de Santana. Dos municipios
que pactuaram com o projeto foi o
segundo que mais multiplicou o co-
nhecimento para os profissionais da

area de saude, ficando atrés somen-
te de Recife-PE. Foi uma agdo impor-
fante também o estimulo a coleta de
dados epidemiolégicos e o apoio
para a arficulagdo de uma rede de
atengdo para as criangas e familio-
res afingidas pela Sindrome Congé-
nita do virus Zika.

1.48]

PROFISSIONAIS
CAPACITADOS
NA BAHIA

*Bolefim Epidemiologico Volume 47, n° 38, 2016
44 Secrefaria de Vigilancia em Satde — Ministério da Saide
** Informe Epidemiolégico n® 57 / COE / MS de 25 & 31/12/2016)
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HISTORIA DA |AEL

lael Maria Cardoso Leite
Profissional Je Satde da Familia
de Salvador - BA e discente do Zikalab

O maior desafio para nés enfermeiros foi ndo saber lidar com uma crianca com a
Sindrome do virus Zika. Nao sabiamos bem o que fazer, onde exatamente encami-
nhar. Isso quando a gente ndo tinha a referéncia dos locais, que hoje & existem.

Quando eu atendia as criangas, algumas vezes, eu chorava, mas hoje estou me habituando. O projeto esté
ajudando nisso. Eu participei do projeto, fiz dois médulos e me agregou muitos conhecimentos e me ajudou
muito no atendimento. Principalmente nas coisas que eu tinha divida sobre o que fazer, como reagir, o que
eu devo observar na crianga. Isso tudo me ajudou.

Se atendermos melhor as criangas, nés damos mais seguranca aos familiares. O mapeamento da rede
ainda estd sendo um desafio. A longo prazo, com a realizacdo do projefo, acredito que as criangas serdo
melhor acompanhadas, as familia estardo mais préximas dos servicos de satde e ferem mais seguranca no
acompanhamento dos seus filhos junto a essas equipes de saide.

44



Com o infuito de democratizar o
acesso 4 informagdo e o empode-
ramenfo da populagdo por meio
do conhecimento o projefo Zikalab
utilizou seus canais de comunicacdo
para disseminar pesquisas cienfificas
e noficias sobre os avancos em rela-
¢@o as arboviroses, em especial o
virus Zika.

Além de compartilhar informagdes
os profissionais do projetos produ-
ziram conhecimento e esclareceram
dividas sobre o tema ao longo da
execucdo do Zikalab por meio de
videos e enfrevistas para veiculos de
comunicagdo.

Producdo de

Conhecimento

e disseminacdo de

Informacao
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NA IMPRENSA

O Zikalab e os profissionais envolvi-
dos foram alvo de diversas noticias
e entrevistas realizadas por veiculos
de comunicacdo de alcance local
e nacional. Isso ajudou a dar visi-
bilidade para o projefo e principal-
menfe para o impacto do trabalho
realizado nos municipios. Além de
alertar a populag@o para a impor-
tancia de se trabalhar confinuamente
com agdes de prevencdo e confrole
das arboviroses.
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+ DE 10 MIL

FOI O NUMERO DE DOWNLOADS
DO MANUAL TECNICO ELABORADO
POR ESPECIALISTAS E DISPONIBILIZA-
DO PARA A POPULACAO EM GERAL

Ly

O manual técnico foi elaborado
por especialistas de diversas dreas
como material de apoio para os pro-
fissionais de satde participantes das
oficinas de formacdo do projeto e
frata de temas como planejamento,
gestdo, epidemiologia, clinica, pre-
vencdo, satde da mulher, satde da
crianga e intervengdo precoce. O
confeddo trouxe uma revisdo dos pro-
focolos e estudos atuais sobre o virus
Zika de forma diddtica, por meio
de uma linguo-

LABORATORIO
VIRUS ZIKA

gem objefiva, NA SEMANA DE SEU LANCAMENTO*,

com imagens
ilustrativas e in-

O MANUAL TECNICO FOI O CONTEUDO

dicacdo de o MAIS ACESSADO DO BRASIL, COM

fras referéncias

importantes no 2 738
fema. O mate- e

rial foi dispo  DOWNLOADS
nibilizado em

sua versdo integral para a popula-

¢do afravés de download gratuito
na pagina do projeto.

O manual técnico do projeto foi
disponibilizado nas platoformas de
confeddo ORB e Researche Gate. A
primeira, mantido pela ONG mPo-
wering Frontline Health Workers tem

* Segundo a plataforma de contetdo ORB e Researche Gate em 13/12/16
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como obijetfivo colaborar com o go-
vernos e profissionais de satde for-
falecendo os servicos de satde por
meio da tecnologia melhorando a
concepgdo e a eficécia dos progro-
mas de Satde Global e o segundo &
uma rede de colaboracdo formada
por cientistas para criar parcerias e
divulgar seus trabalhos com mais de
12 milhdes de membros.

manual
tecnico
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Eventos de Pactuacao e Articulacao

Ao longo do projeto foram realizados eventos que foram marcos de validagdo de importantes efapas do Zikalab.

Foram eles:

2016

Lancamento oficial do
Zikalab em Brasilia com
o Ministério da Sadde

Oficinas de formacdo
dos docentes

2016

Oficinas regionais para
validacdo da proposta
e metodologia nos 6
municipios que pactua-
ram com o projeto.

SET A DEZ

Realizacdo do curso (capacitagdo e multiplicagdo)

Oficina para validagéo
do material diddtico dos
cursos, com a participa-
¢do de representantes
do municipios partici-
pantes




Cordel
do
ZikaVirus

Logo apds o nascimento

0 beb# deve mamar

Serd bom pro desenvolvimento
Hue agora vou falar

E até o terceiro mes

Geu bebe vai demonstrar
Riguns sinais de prazer
Como, sorrir e chorar

Vai apresentar fambém
Alguts reflexos bem claros
U retlexo da succdo

Braros e pernas flexionados

E até o sexto més
Responde ao sorriso

Fica em vdrias positdes

E olha pra objetos coloridos

Como todo o bebe

Esperneia alternadamente

Rbre a mdo e eleva a cabeca

A= vezes voraliza, alegrando o coracdo
da gente

Até chegar o nono més

U bebg fica mais ativao

Tudo o Que pega |leva a bora

E jd tomeca a sentar sem auxilio

E perto de completar um ano

Fara os pais o bebg td quase falando
Forma pinca, produz jargao

E =em apoio, t4 quase andando

E aos 18 meses

Froduz de uma a trés palavras
Faz gestos a pedido

E rabisca a sua sala

Colora tubos na caneca

E jd guer comer sozinho

E quando vocé percebe

Estd dando os primeiros passinhos

Chegando aos 2 anos

Jd anda com seguranca

Brinca com vdrios bringuedos

Gosta da companhia de outras criancas

Rponta para o guer

E jd sabe tirar a roupa
Chuta bola, sobe degraus
Deixando sua mae louca

Ros guatro anos

Quer aprender sobre tudo
Imita algumas situacdes

E constrdi torre com cubos

Com seis, gosta de owvir histdria
Canta, danca e inventa
Rprimorando sua memdria

E para concluir

Vou relembrar o gue falei

Hue o bom desenvolvimento foi possivel
Devido ao leite que a mamde fez
Ndo aguele industrial

Hue pste ndo serve pra crianca
Mas aguele bem guentinho
Produzido com carinho

Dentro da sua mama

E gue traz beneficios

Para a mde e para o filho

For isso, preste atencao

Hue o melhor alimento

Para um beb& em desenvalvimento
E e sEmpre serd

R amamentacdo

O Cordel foi criado pelos profissio-
nais de salde da cidade de Recife-
-PE para agregar novos conhecimen-
fos sobre contetdos cientificos para
a populag@o, com uma linguagem
informal e descontraida, possibilitan-
do o empoderamento por meio do
conhecimento.

O material foi amplamente utiliza-
do como instrumento de facilitacdo
nas oficinas de multiplicagé@o, com
a partficipagdo de profissionais das
unidades do Programa de Satde da
Familia, grupos de gestantes e ido-
$0s.
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