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Presentacion

La Copa del Mundo de la FIFA Brasil 2014TM sera realizada en 12 ciudades sede (SaoPau-
lo, Belo Horizonte, Manaus, Curitiba, Cuiaba, Porto Alegre, Fortaleza, Natal, Recife, Salva-
dor, Brasilia y Rio de Janeiro). El Estado de Sao Paulo recibira 15 delegaciones, con la presen-
cia de visitantes de varios estados y paises.

Este evento posibilita la convivencia con diferentes culturas, pero también puede traer preocu-
paciones para la salud. Enfermedades erradicadas en Brasil que existen en otros paises pueden
ser reintroducidas y las enfermedades endémicas en nuestro pais pueden constituir riesgo para
los viajeros internacionales.

Esta Guia de Salud para la Copa, area de vigilancia epidemiologica tiene como objetivo pre-
sentar algunas enfermedades que son de notificacion obligatoria, ademas de otros agravantes
de importancia en el estado de Sdo Paulo, con énfasis en las emergencias de salud publica y
la promocion de la salud. La Guia es destinada a la poblacion, profesionales de la salud y a
los viajeros nacionales e internacionales que participaran del Campeonato Mundial de Futbol
de 2014.

Las enfermedades son presentadas de forma objetiva, abordadas en conjunto con las medidas
de prevencion y control, en tres idiomas: portugués, inglés y espariol.

Esperamos que esta Guia pueda contribuir para que usted aproveche el periodo de la Copa del
Mundo de 2014 con mucha salud!

Ana Freitas Ribeiro
Directora
Centro de Vigilancia Epidemiologica
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SIDA

SIDA (Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida)

El SIDA es una enfermedad causada por un virus — el
virus de inmunodeficiencia humana (HIV), que puede
ser transmitido por via sexual (esperma y secrecion vagi-
nal), sanguinea (compartir o reutilizar jeringas y agujas
en el uso de drogas intravenosas, transfusion de sangre
y sus derivados no testeados o no tratados adecuada-
mente) y vertical (de la madre para el hijo — durante el
embarazo, en el momento del parto o en el amamanta-
miento). El HIV ataca y destruye las células de defensa
del organismo, comprometiendo el sistema inmunologi-
co. El periodo entre la exposicion al HIV y la aparicion
de las primeras senales y sintomas es llamado de fase
aguda, y varia de 5 dias a 3 meses (promedio de 2 a 4
semanas). Estos sintomas son parecidos con los de la gri-
pe, como fiebre y malestar y, en la mayoria de los casos,
pasan desapercibidos. Después de la infeccion aguda, la
persona puede permanecer por varios anos sin presentar
ninguna manifestacion clinica, hasta que el organismo
pierde sus mecanismos de defensa y pasa a presentar
varias infecciones oportunistas y canceres caracteristicos
del SIDA.
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El diagnostico se hace a través de pruebas para el HIV en
el examen de sangre. Para el tratamiento de la infeccion
por HIV, se encuentran disponibles medicamentos lla-
mados de antirretrovirales (ARV), conocidos como coc-
teles, cuyo objetivo es mantener los pacientes con nive-
les indetectables del virus en la sangre, evitando futuras
infecciones.

Recordamos que el SIDA atin no tiene cura.

La mejor medida para evitar la transmision del HIV es la
prevencion, con la adopcion de practicas sexuales segu-
ras y de reduccion de darios, tales como: uso de preser-
vativos en las relaciones sexuales (anal, vaginal y oral),
uso de gel lubricante, no compartir agujas y jeringas,
pruebas voluntarias de la poblacion sexualmente acti-
va y/o usuaria de drogas, uso de medicamentos ARV en
caso de relaciones sexuales de riesgo (profilaxis posex-
posicion - PEP), control de las enfermedades sexualmen-
te transmisibles (DST), entre otras. Si usted ha tenido al-
guna exposicion de riesgo, visite el sitio www.crt.saude.
sp.gov.br, o entre en contacto con:

Disque DST/Sida — 0800-162550,
de 8:00 a 18:00 horas.



Botulismo

Central/CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los
dias), por el teléfono 0800-555466, o por el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.

Botulismo

Es una enfermedad de inicio rapido y poco frecuente,
sin embargo, grave, pues causa paralisis. Sus principales
sintomas son debilidad en los parpados con dificultad Para otras instrucciones, visite el link:

de abrir y Ce;raéllos OJOS.’dVlsfndbg,rlr_Zsii (cihﬁgultades ftp://ftp.cve.saude.sp.gov.br/doc_tec/hidrica/doc/
para traga; y hablar, seguidos de debilidad de brazos y BOTUO09_CRMissao.pd.
piernas y falta de aire. Esta enfermedad, si no se trata a

tiempo, puede ser mortal.

Es transmitida por alimentos preparados sin higiene y
mal conservados, contaminados con la toxina de una
bacteria llamada Clostridium botulinum. Los alimentos
de mayor peligro son las conservas, especialmente las
caseras, de frutas, vegetales y carnes, asi como alimentos
como pastas, tortas y bocadillos rellenos, cuando se de-
jan fuera de la heladera.

Laenfermedad puede surgir, en promedio, de 12 a 36 ho-
ras después de la ingestion de alimentos contaminados.

Si la persona presenta algunos de esos sintomas, es ne-
cesario buscar con urgencia la atencion hospitalaria para
recibir tratamiento lo mas rapido posible.

Toda sospecha de botulismo en el estado de Sao
Paulo debe ser notificada inmediatamente a la
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Colera/ataques de diarrea

Colera

El colera es una enfermedad infecciosa intestinal aguda,
en general leve o sin sintomas, pero que puede ser grave
en 5% de los casos. Sus principales sintomas incluyen
diarrea liquida e intensa, con aspecto de “agua de arroz”,
vomitos y calambres en las piernas. Si no fuera tratada
rapidamente, puede ser mortal por la intensa perdida de
liquidos del cuerpo (deshidratacion).

Es transmitida por agua y alimentos contaminados por
una bacteria llamada Vibrio cholerae. Sus sintomas
pueden surgir de algunas horas a cinco dias, en gene-
ral, dos a tres dias después de la ingestion de agua o del
alimento contaminado.

No hay colera en el estado de Sao Paulo y en Brasil.
Sin embargo, esta enfermedad viene ocurriendo con
ataques y epidemias en paises de Asia, Africa, América
Latina, Central y Caribe, lo que muestra la necesidad
de especial atencion en eventos de masa como la Copa,
para que no sea introducida en el Estado.

Si la persona presenta esos sintomas, debe buscar con
urgencia el servicio de salud, para recibir tratamiento
lo mas rapido posible.

Toda sospecha de colera en el estado de Sao Paulo debe
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ser notificada inmediatamente a la Central/CIEVS/
CVE/SES-SP (24 horas todos los dias), por el teléfono
0800-555466, 0 por el e-mail notifica@saude.sp.gov.br.
Para otras instrucciones, visite el link:
http://www.cve.saude.sp.gov.br/htm/hidrica/hidri_
colera.htm.

Diarrea y ataques de diarrea

la diarrea aguda es la manifestacion mas comun de las
enfermedades causadas por alimentos y agua, que pueden
estar contaminados con diversos agentes, como bacterias,
Virus y parasitos u otras sustancias.

Surtos de diarrea en eventos de masa pueden estar re-
lacionados al consumo de alimentos preparados sin
higiene o mal conservados. Precisan ser notificados e
investigados para la identificacion del agente causador
y del alimento sospechado, para que puedan ser toma-
das medidas sanitarias.

Toda sospecha de diarrea en el ESP durante el even-
to del mundial, debe ser notificada a la Central/CIE-
VS (24 horas), por el teléefono 0800-555466, o por el
e-mail notifica@saude.sp.gov.br.
ftp:/ftp.cve.saude.sp.gov.br/doc_tec/hidrica/doc/sur-
todta_pergresp.pdf



Orientaciones generales para la prevencion de diarrea,

colera y otras enfermedades transmitidas por agua y
alimentos:

UTILICE SIEMPRE AGUA TRATADA, prove-
niente del sistema de abastecimiento publico,
para beber, cepillar los dientes, lavar y prepa-
rar alimentos, preparar hielo y lavar utensilios.
AL ADQUIRIR AGUA EMBOTELLADA, verifique si
el lacre esta intacto. Dé preferencia al agua embotella-
da gaseosa, de marca, y adquirida en establecimientos
comerciales. Evite aguas vendidas por ambulantes.

LAVESE SIEMPRE LAS MANOS antes de preparar
o comer alimentos, cada vez que utilice el bano o
llegue de la calle, siempre que limpie nifos o cambie
sus panales, si cuida de personas con diarrea u otras
enfermedades, si amamantar o alimentar a su hijo y
siempre que cuide de animales domésticos.

UTILICE TOALLAS DE PAPEL O DE SU USO PER-
SONAL al enjuagarse las manos y el rostro. En luga-
res donde no haya jabon disponible, refriegue y lave-
se bien las manos con agua y use alcohol en gel.

LAVE BIEN FRUTAS Y VERDURAS con agua pota-
ble/tratada, y después higienicelas con hipoclorito de
sodio (2,5%) o agua sanitaria (siga las instrucciones
del rétulo o de la bula del producto).

COCINE bien los alimentos a ser consumidos, se
fuera a prepararlos. Guarde siempre las sobras en
la heladera, nunca las deje en temperatura ambien-
te. Recaliente los alimentos antes de ingerirlos.

OBSERVE BIEN LA HIGIENE DEL LUGAR DONDE
COMERA. Por la legislacion sanitaria vigente, se pue-
de visitar la cocina de los bares y restaurantes. Evite
comida de la calle y puestos o establecimientos sin
el permiso de vigilancia sanitaria, el cual debe estar
fijado en un lugar visible para el publico.

CUIDADOS DE HIGIENE PERSONAL son funda-
mentales para evitar que la enfermedad se esparza a
otras personas.

SI TUVIERA DIARREA U OTRAS ENFERMEDADES
causadas por agua o alimentos, busque el Puesto de
Salud o Emergencia mas cercana de donde esté.

SI TUVIERA DIARREA O VOMITOS, use sales orales
en casa, agua, jugos y tés, hasta que llegue el médico.
SIUSTED PROCEDE DE UN PAIS CON COLERA
O FIEBRE TIFOIDEA y presenta sintomas gas-
trointestinales a su llegada o las semanas si-
guientes, busque rapidamente el servicio
médico para diagnostico, realizacion de
examenes y tratamiento.
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Conjuntivitis

Conjuntivitis

Es la inflamacion de la conjuntiva, membrana transpa-
rente y fina que reviste la parte de adelante del globo
ocular (el “blanco de los ojos” - esclera) y el interior de
los parpados. Las conjuntivitis virales y bacterianas se
transmiten con mucha facilidad, principalmente, cuan-
do las condiciones de saneamiento, de higiene personal
y domiciliaria son malas.

Las principales senales y sintomas de la conjuntivitis son:
ojos rojizos, lagrimeo, parpados hinchados y rojos, into-
lerancia a la luz, sensacion de arena en los ojos, parpados
pegados al despertar y vision borrosa. En las conjuntivitis
bacterianas hay secrecion purulenta con coloracion ama-
rillenta en las curvas de los ojos o en los bordes de los
parpados. En las conjuntivitis virales puede haber dolor
cerca de la oreja, hemorragia superficial, secrecion ocular
y reduccion de vision en los casos mas graves. En las con-
juntivitis virales puede haber dolor cerca de la oreja, he-
morragia superficial, secrecion ocular en poca 0 modera-
da cantidad y reduccion de vision en los casos mas graves.

En las conjuntivitis virales, las senales y sintomas avanzan
hasta alrededor del 3° o 4° dia de la enfermedad, y des-
pués retroceden, demorando hasta 15 dias para curar. En
las bacterianas, el cuadro clinico retrocede dentro de tres
a cinco dias y, la mayoria de las veces, se resuelven solas.
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Durante el periodo de transmision, los virus pueden
permanecer en el medio ambiente por cerca de 5 horas.
Existe la posibilidad de transmision de la conjuntivitis a
otra persona hasta el final del cuadro. La transmision de la
conjuntivitis bacteriana ocurre, en promedio, por 5 dias.
En ambos casos, la conjuntivitis puede ser transmitida
mientras haya secrecion ocular.

La transmision directa ocurre de personas a persona, de
0jo a ojo, y de forma indirecta, por medio de objetos
contaminados.

Otras orientaciones:

e higiene local; lavar los ojos con agua limpia, hervida
y fria; no usar remedios caseros; cumplir medidas ge-
nerales de higiene.

e Sise presentan sintomas, busque el servicio de salud
para evaluacion.

Servicios de urgencia oftalmologica: ftp:/ftp.cve.saude.
sp.gov.br/doc_tec/outros/conjuntivite_unid_ref.pdf

Para notificar ataque de conjuntivitis: Central/
CIEVS (24 horas), el tel. 0800-555466, el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.

Otras instrucciones, visite el link:
http://www.cve.saude.sp.gov.br/htm/cve_conju.htm



Dengue

El dengue es una enfermedad infecciosa causada por un
virus, que es transmitido por la picadura de la hembra del
mosquito de la especie Aedes aegypti. Es una enfermedad
de areas tropicales y subtropicales, donde las condiciones
del medio ambiente favorecen el desarrollo del mosquito.
Generalmente, pica a las personas durante el dia y se mul-
tiplica en depésitos artificiales con agua parada.

Son conocidos cuatro serotipos del virus (DenV 1,
DenV 2, DenV 3 y DenV 4). Todas las personas son sus-
ceptibles, y es importante recordar que quien ya tuvo
uno de los cuatro tipos de la enfermedad, atn puede en-
fermarse con los otros.

Endémica no Brasil e no estado de Sao Paulo con trans-
misién importante en varias regiones del estado, espe-
cialmente en el verano, con la circulacion de los cuatro
tipos de dengue.

Una vez infectado, el hombre demora de tres a diez dias
para presentar los sintomas del dengue. Las senales y
sintomas iniciales del dengue son fiebre, dolores de ca-
beza, dolor atras de los ojos, dolor muscular, dolor en
las articulaciones, cansancio profundo y manchas rojas.
La enfermedad varia desde una fiebre sin otros sintomas,
hasta las formas mas graves, con sangrado y choque.

Dengue

No hay un tratamiento especifico para el dengue, siendo
importante la ingestion de liquidos. En caso de sospecha
de dengue, busque el servicio de salud mas cercano. Evite
el dengue, no dejando recipientes propicios para el mos-
quito transmisor de la enfermedad dentro de su casa o en el
patio. Elimine los platos de las macetas, no cultive plantas
en el agua, mantenga bien cerradas los tanques de agua u
otros recipientes de almacenamiento de agua, mantenga los
resumideros cubiertos, no deje neumaticos o cualquier re-
cipiente que pueda acumular agua en el rocio.

Individuos que viajan a ciudades con transmision de den-
gue deben evitar picadura de mosquitos, especialmen-
te durante el dia. Se recomienda el uso de ropas largas
y claras, el uso de repelentes en las areas expuestas se-
gun orientacion del fabricante.

En caso de sospecha, entre en contacto con la Cen-
tral/CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los dias),
en el teléfono 0800-555466, o en el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br. Para otras instrucciones, vi-
site el link:

http://www.cve.saude.sp.gov.br

http://www.cve.saude.sp.gov.br/htm/zoo/
pdf/denguel3_folder.pdf
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Enfermedades cronicas no transmisibles

Enfermedades cronicas no transmisibles
Las enfermedades cronicas no transmisibles(DCNT) cons-
tituyen importante problema de salud publica, responsa-
bles por 68,1% de las causas de muerte en nuestro pais
en 2010. Las enfermedades del aparato circulatorio son la
principal causa de muerte en el estado de Sao Paulo.

Estimaciones de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) indican que un grupo de factores de riesgo res-
ponde por la mayoria de las muertes por DCNT, entre los
cuales, se destacan el tabaquismo, el consumo excesivo
de bebidas alcoholicas, la obesidad, el consumo excesivo
de alimentos grasosos, la ingestion insuficiente de frutas y
verduras y la inactividad fisica.

Obesidad

Es considerada una enfermedad cronica de caracter mul-
tifactorial, asi como un factor de riesgo para la ocurren-
cia de otras enfermedades cronicas. Esta relacionada con
habitos alimenticios inadecuados y sedentarismo, a pesar
de que los factores genéticos también contribuyen al au-
mento de peso. Las enfermedades cardiacas (principal-
mente el infarto agudo de miocardio, enfermedades cere-
brovasculares (AVC) e hipertension), neoplasias (cancer),
y diabetes aumentan el riesgo en individuos con sobrepe-
so y obesidad.
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Sedentarismo

Estimaciones de la OMS senalan que el sedentarismo esta
asociado a 30% de los casos de enfermedades isquémi-
cas del corazon, y 27% de los casos de diabetes. Mantenga
una rutina de actividad fisica de por lo menos 30 minu-
tos diarios, de intensidad suave o moderada, en cinco o mas
dias de la semana como caminata, natacion, danza, gimna-
sia, bicicleta, corrida, deportes y otros. Si usted no tiene
el hébito de ejercitarse, el clima deportivo de la Copa del
Mundo puede ser un buen estimulo. Inicie despacio, con
una actividad que le guste y que no sea excesiva.

Tabaquismo

Considerado como problema de salud publica por la OMS,
el tabaquismo es responsable de aproximadamente seis
millones de muertes por afo en todo el mundo, equiva-
lente a una muerte cada cinco segundos. El tabaquismo
aumenta el riesgo de enfermedad coronaria, hipertension
arterial, AVC, bronquitis, enfisema y cancer, importantes
causas de mortalidad y ademas, es responsable por altos
costos sociales, econémicos y ambientales. En el Estado
de Sao Paulo, el tabaco esta prohibido en ambientes de
uso colectivo, publicos o privados (LEI N° 13.541, DEL 7
DE MAYO DE 2009).



Para enfrentar las DCNTs, es importante invertir en accio-
nes de promocion de salud, entre ellas: control del taba-
quismo, incentivar la practica de alimentacion saludable,
en especial la inclusion de porciones de frutas, verduras y
legumbres durante las comidas, actividades fisicas y reduc-
cion del consumo excesivo de alcohol.

Accidentes y Violencia

Constituyen grave problema de salud publica, con alto cos-
to social y econémico. En el mundo, las muertes por acci-
dentes y violencia son responsables por mas de cinco millo-
nes de 6bitos por afo. En Brasil, corresponde a la 3* causa
de muerte, con 12,% del total en 2011.

La naturaleza de la violencia puede ser clasificada en: fi-
sica, sicologica, sexual y abandono o negligencia. Merece
especial atencion la violencia contra nifos, adolescentes,
ancianos y mujeres.

En 2011, la violencia doméstica, sexual y otras violencias
fueron incluidas en la relacion de enfermedades, lesiones y
eventos de salud publica de notificacion compulsoria (por-
taria n® 104, de 25 de enero de 2011).

La politica nacional de reduccion de la morbimortali-
dad por Accidentes y Violencia define las siguientes accio-
nes, entre otras:

Incentivo a la promocion de la adopcion de comporta-
mientos y ambientes seguros y saludables;

*  Monitoreo de la ocurrencia de accidentes y violencia;

e Asistencia interdisciplinaria e intersectorial a las victi-
mas de violencia.

Vamos mantener la cultura de la paz en la Copa del Mundo.
Somos una sola hinchada, respetando los adversarios.
En caso de denuncia, entre en contacto con:

*  Violencia contra la mujer - Disque 180.

e Trafico de personas, explotacion sexual, pedofilia, tra-
bajo esclavo y demas violaciones a los Derechos Hu-
manos - Disque 100.

e Trabgjo infantil - Consejo Municipal de los Dere-
chos del Nifio y del Adolescente - Disque 3113-9639
Violencia sexual/riesgo de infeccion por DST/
HIV - Disque DST/AIDS - 0900 - 162550.

*  Emergencia en Salud - Disque 192.

*  Policia Militar - Disque 190.

e Bomberos - Disque 193.

Para notificacion de casos e informaciones: Central/
CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los dias),
en el teléfono 0800-555466, o en el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.
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Fiebre Amarilla

Fiebre Amarilla

La fiebre amarilla es una enfermedad infecciosa febril
aguda, causada por un virus. En la forma silvestre, en-
contrada en Brasil, el virus es transmitido por la picadura
de mosquitos encontrados en regiones de selva y vegeta-
cién a orilla de los rios.

Después de la picadura del mosquito infectado, la en-
fermedad demora de 3 a 6 dias para manifestarse. Las
sefiales y sintomas de la fiebre amarilla incluyen: fiebre
alta, escalofrios, dolores en el cuerpo, postracion, nauseas
y vomitos. Los casos graves presentan piel y ojos amari-
llentos, disminucion de la orina, sangrados (en las encias,
nariz, oidos, o sangre en la orina, vomitos con sangre, he-
ces pareciendo borra de café).

La vacuna contra la fiebre amarilla es la medida de protec-
cion mas eficaz contra la enfermedad, por eso, es necesario
que todas las personas que residen en dreas con recomen-
dacion de vacunacion, o que viajen para estas areas sean va-
cunadas (en el caso de vigjes, vacunar por lo menos 10 dias
antes). La vacuna es gratuita, y la inmunizacion prote-
ge por 10 anos. Vea en el sitio www.cve.saude.sp.govbr,
los municipios con recomendacion de vacunacion.

En Brasil, hay registros esporadicos de fiebre amarilla sil-
vestre en algunas regiones del pais. El tltimo caso de fiebre
amarilla urbana fue registrado en 1942.
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En las dreas urbanas la fiebre amarilla puede ser transmitida
por la picadura de la hembra del Aedes aegypti, mosquito
que se cria en depdsitos artificiales con agua parada. Evite
la reurbanizacion de la fiebre amarilla, no dejando dentro
de su casa o en el quintal recipientes propicios para la crian-
za del mosquito transmisor de la enfermedad .Elimine los
platos de macetas, no cultive plantas en agua, mantenga
bien vedada los tanques de agua u otros recipientes de al-
macenamiento de agua, mantenga los desagties cubiertos,
no deje neumaticos o cualquier recipiente que pueda acu-
mular agua en el rocio.

Para notificacion de casos sospechosos e informaciones:
Central/CIEVS (24 horas todos los dias), en el teléfo-
no 0800-555466, en el e-mail notifica@saude.sp.gov.br.

Areas con y sin la recomendacion de la vacuna




Hepatitis B

La hepatitis B es una enfermedad infecciosa que ataca al
higado, causada por el virus de la hepatitis B. El virus
esta presente en la sangre, en el esperma y en las secre-
ciones vaginales. Puede ser transmitida:

e por relaciones sexuales sin preservativo con una
persona infectada;

* de la madre infectada al hijo, durante la gestacion y
el parto;

e al compartir material para el uso de drogas (jerin-
gas, agujas o pipas), de higiene personal (hojillas de
afeitar y depilar, cepillos de diente, alicates de una u
otros objetos que agujerean o cortan), o de confec-
cion de tatuajes y colocacion de piercings;

e por accidentes causados por objetos perforo-
cortantes;

e por transfusion de sangre y derivados contaminados.

HepatitisBy C

La mayoria de los casos de hepatitis B no presenta sin-

tomas. Cuando ocurren, los principales son: cansancio,
mareos, nauseas y/o vomitos, fiebre, dolor abdominal,
piel y ojos amarillentos, orina oscura y heces claras. Esas
senales acostumbran aparecer de una a seis meses des-
pués de la infeccion.

El diagnostico de la hepatitis B se hace por medio
de examenes de sangre especificos. Después del resulta-
do positivo, el médico indicara el tratamiento adecuado.

Es posible prevenir la hepatitis B por medio de la va-
cunacion, disponible en la red publica para personas
de hasta 49 anos. Es administrada en tres dosis, den-
tro de un periodo de seis meses. Se debe usar preser-
vativo en todas las relaciones sexuales, y no compartir
jeringas, agujas o cualquier objeto perforo-cortantes de
uso personal (alicates de unia, hojillas de afeitar, entre
otros). iPrevéngase!
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HepatitisBy C

Hepatitis C

La hepatitis C es una enfermedad infecciosa que ataca al
higado, causada por el virus de la hepatitis C. La princi-
pal forma de transmision se da por el contacto con san-
gre, por ejemplo, al compartir objetos como alicates de
ufia, hojillas de afeitar, agujas, jeringas, equipamientos
para tatuajes, instrumentos quirtrgicos y materiales uti-
lizados para el uso de drogas.

La mayoria de los casos de hepatitis C no presenta sin-
tomas. Cuando aparecen, los principales son cansancio,
mareos, nauseas y/o vomitos, fiebre, dolor abdominal,
piel y ojos amarillentos, orina oscura y heces claras.

Por tratarse de una enfermedad silenciosa, la mayo-
ria de los pacientes no sabe que es portadora, has-
ta que realiza examenes laboratoriales especificos. El
diagnostico precoz de la hepatitis amplia la eficacia
del tratamiento.

Después del resultado positivo, el médico indicara el
tratamiento mas adecuado, que depender 4 del tipo de
virus (genotipo) y del compromiso del higado (fibrosis).

No existe vacuna contra la hepatitis C, pero evitar la
enfermedad es muy facil, basta no compartir con otras
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personas nada que pueda haber entrado en contacto con
la sangre, como jeringas, agujas y objetos cortantes. {Pre-
véngase!

Donde buscar atencion médica

*  Busque un servicio de salud del Sistema Unico de
Salud (SUS) mas cercano;

e Direcciones electronicas:  http://www.prefeitura.
sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/
organizacao/ Unid_Munic_Saude_Zona.pdf

http://www.emilioribas.sp.gov.br

http://www.saude.sp.gov.br/centro-de-referencia-e-
treinamento-dstaids-sp/

http://www.cve.saude.sp.gov.br/

http://www.aids.gov.br/
Para notificacion de casos e informaciones:
Central/CIEVS/CVE/SES-SP 24 horas to-

dos los dias), en el teléfono 0800555466, o en el
e-mail notifica@saude.sp.gov.br.



Influenza

La influenza (gripe) es causada por los virus influenza A
e influenza B, siendo altamente contagiosa y con poten-
cial para diseminacién global. Puede acometer a todas
las franjas etarias; sin embargo, los grupos de riesgo para
el desarrollo de complicaciones y 6bitos constituyen los
menores de dos anos, los mayores de 60 anos, las em-
barazadas, los parpados y los portadores de enfermeda-
des cronicas. El modo de transmisiéon mas comun es la
directa (persona a persona), por medio de secreciones
respiratorias. Anualmente, es realizada la campana de
vacunacion para prevencion de la enfermedad en los
grupos de mayor riesgo.

Las principales seniales y sintomas son: fiebre alta, tos,
dolor de garganta, dolor en el cuerpo y mal estar gene-
ral. La principal complicacion es la neumonia, respon-
sable por un gran ntmero de internaciones hospitala-
rias. Puede ser confundida con otras virosis (resfriados),
que también aparecen durante la temporada de la gripe.

Medidas importantes en la prevencion y en el control de
la Influenza:

e Mantener periodos de reposo, ingerir liquidos y te-
ner alimentacion saludable.

e Cubrir la nariz y la boca cuando estornude o tosa.

e Lavar las manos con frecuencia con agua y jabon, o
utilizar alcohol en gel.

*  No compartir vasos, cubiertos y alimentos.
*  Buscar no llevar las manos a la boca o a los ojos.

e Siempre que sea posible, evitar aglomeraciones o
lugares poco aireados.

e Mantener los ambientes siempre limpios y ventilados.
Evitar contacto cercano con personas enfermas.

e Mantener actualizada el carné de vacunacion.

Para notificar ataques y casos por nuevo subtipo viral
e informaciones: Central/CIEVS/CVE/SES-SP (24 ho-
ras todos los dias), en el teléfono 0800-555466, o en el
e-mail notifica@saude.sp.gov.br

Para informaciones adicionales, consulte la si-
guiente direccion electronica:

http:// www.cve.saude.sp.gov.br
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Leptospirose

Leptospirosis

La leptospirosis es una enfermedad causada por
una bacteria y transmitida accidentalmente al hombre,
principalmente por medio del contacto con el agua y
suelos fangosos contaminados con orina de animales in-
fectados. En nuestro medio, la situacion mas frecuente
es el contacto con el agua y el barro de inundacion con-
taminada con la orina de roedores urbanos (ratas). Otros
riesgos importantes son el contacto con el agua de arro-
yos, lagos, represas, alcantarillas, basura, escombros,
fosa y materiales inutiles.

La enfermedad causa una fiebre aguda acompanada de
dolores en el cuerpo y dolor de cabeza, y presenta, en los
casos mas graves, coloracion amarillenta de la piel (icte-
ricia), alteracion del volumen de la orina, hemorragias
en la piel, mucosas y 6rganos internos (pulmon, estoma-
go e intestino); por lo tanto, si no fuera tratada rapida y
correctamente, puede matar.

El tiempo que demora para que la persona presente los
sintomas después del contacto con la bacteria es, en pro-
medio, de cinco a 14 dias, pero puede variar de uno
a 30 dias. La leptospirosis no es transmitida de persona
a persona.
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Prevencion: evite entrar en areas inundadas o embarra-
das sin la debida proteccion individual (botas de goma,
guantes). Descarte alimentos que entraron en contacto
con aguas contaminadas.

Para notificacion de casos sospechosos e informa-
ciones: Central/CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos
los dias), en el teléfono 0800-555466, o en el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.

http://www.cve.saude.sp.gov.br




Malaria

La malaria es una enfermedad infecciosa febril aguda,
conocida por “maleita”, “paludismo” o “temblorosa”.
La transmision ocurre, principalmente, por la picadura
de la hembra del mosquito Anopheles y, eventualmen-
te, por transfusion de sangre o compartir jeringas con-
taminadas con el agente causador de la enfermedad,
el plasmodio. Los mosquitos transmisores de la mala-
ria se desarrollan en ambientes rurales, generalmente
asociados a rios y lagunas. También se desarrollan en
agua acumulada en plantas como bromélias, en dreas
de selva atlantica.

Son sintomas: fiebre alta, escalofrios, sudores, dolor de
cabeza, dolor muscular, nauseas y vomitos. La enferme-
dad puede evolucionar para formas de malaria grave
y complicada, por eso, es importante buscar la aten-
cion médica cuanto antes.

En el Estado de Sao Paulo, hay relatos de casos espora-
dicos, en especial en las regiones de selva. Esté atento
a sintomas que se repiten siempre en el mismo horario
del dia. Si usted fuera para 4reas de selva:

e evite el horario de mayor actividad de los mosqui-
tos: Al atardecer y amanecer.

e use ropas claras y con manga larga durante su
estadia.

» utilice repelente en las areas expuestas de la piel si-
guiendo la orientacion del fabricante. Para ninos,
no es recomendado el uso de repelentes sin orien-
tacion médica.

* en alojamientos en el area de selva: usar mosquite-
ros, rejillas en las puertas y ventanas y aire acondi-
cionado.

Si presenta sintomas, encuentra en el sitio www.cve.
saude.sp.gov.br, la relacion de las unidades de referencia
para la atencion de malaria en el Estado de Sao Paulo.
Busque el hospital ptblico mas cercano del lugar don-
de se encuentra e informe si estuvo en alguna region
con transmision de malaria y los desplazamientos que
hizo los ultimos 30 dias.

Para notificar casos sospechosos e informaciones:
Central/CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los
dias), en el teléfono 0800-555466, o en el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.
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a factores ambientales

Medio ambiente - Enfermedades y lesiones relacionadas

Medio ambiente - Enfermedades y lesio-
nes relacionadas a factores ambientales

La OMS estima que 25% de la carga de enfermedad se
relaciona a los factores ambientales, como, por ejemplo,
la presencia de productos quimicos que llevan a la po-
lucion del aire, del agua, los desastres naturales, sue-
los contaminados y el calentamiento global generando
cambios climaticos. Observar la calidad de estos factores
es esencial para evitar problemas de salud. La baja hu-
medad del aire también causa lesiones a la salud huma-
na, en este caso, aumentar la ingestion de liquidos es
una medida importante. Algunas situaciones de riesgo
pueden ser provocadas por accidentes con vehiculos
que transportan productos quimicos, explosiones, pér-
didas y/o derrames de sustancias, pudiendo ocasionar
la exposicion de personas a esos productos. La exposi-
cion puede ocurrir por medio del contacto de la piel, in-
gestion o inhalacion con el producto quimico peligroso.

“Toda persona expuesta a producto quimico peligroso,
incluso no presentando sintomas inmediatos, debe
buscar el servicio de salud lo mds breve posible, pues los
sintomas pueden aparecer después de algin tiempo
(dias o semanas) después de la exposicion.”
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Qué deben hacer las personas en caso de exposicion al
producto quimico:

e Identificar de donde viene la contaminacién (fuen-
te de contaminacion), y como estuvo expuesta la
persona;

e Apartarse inmediatamente o protegerse de la fuente
de contaminacion, para interrumpir la exposicion;

e Buscar inmediatamente el servicio de salud.

Mas informaciones sobre exposicion a productos quimi-
cos peligrosos:

*  Centro de Asistencia Toxicologica — CEATOX - telé-
fono: 08007713733

Para notificar casos con exposicion a producto quimico
peligroso e informaciones:

Central/CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los
dias), en el teléfono 0800-555466, o en el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.



Meningitis
Las meningitis pueden ocurrir por infeccion causada
por bacterias o virus. La transmisién ocurre de perso-
na a persona, muchas veces habiendo necesidad de un
contacto proximo o directo con las secreciones respira-
torias, y puede persistir hasta que el agente desaparez-
ca de la boca o de la nariz, lo que ocurre, en general,
después de 24 horas de introduccion del antibiotico.
Los grupos de mayor riesgo son los menores de dos
anos y los mayores de 60.

Las principales senales y sintomas son: fiebre, dolor de
cabeza, vomitos, rigidez de nuca, somnolencia y con-
vulsiones. Al presentar esas sefiales y sintomas, evite el
contacto con otras personas, hasta ser evaluado por un
profesional de la salud.

Es importante buscar inmediatamente el servicio médi-
co para aclarar el diagnostico y el tratamiento adecuado.
Las meningitis pueden evolucionar a cuadros graves y
llevar a complicaciones y secuelas importantes. Casos
sospechosos deben ser notificados a la vigilancia epide-
miolodgica municipal y/o estatal.

Meningitis

Medidas importantes en la prevencion y en el control:

»  Diagnostico y tratamiento oportunos y adecuados.
*  No compartir vasos, cubiertos y alimentos.

e Siempre que sea posible, evitar aglomeraciones o
lugares poco aireados.

e Mantener los ambientes siempre limpios y venti-
lados.

® Evitar contacto cercano con personas enfermas.

e Mantener el carnet de vacunacion actualizada.

Para notificacion de casos sospechosos e informaciones:
Central/CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los
dias), en el teléfono 0800-555466, o en el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.

Para informaciones adicionales, consulte la siguiente di-
reccion electronica: http:// www.cve.saude.sp.gov.br
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Rabia

Rabia

La rabia es una enfermedad infecciosa fatal, transmitida
al hombre por la inoculacion del virus presente en la saliva
y en las secreciones de animales infectados. Los mamiferos,
de todas las especies, son los tinicos animales que transmiten
y se enferman por el virus de la rabia. La transmisién ocurre
por la mordedura, araiazo, lambida o hasta incluso por el
simple contacto con la saliva de un animal infectado.

En cualquier region del mundo, hoy en dia, los principales
transmisores del virus son el murciélago y otros mamiferos
silvestres. En algunas regiones especificas, otros mamiferos,
como los herbivoros y, también, el perro y el gato, tam-
bién son animales de riesgo.

Las actuales vacunas y sueros utilizados para la preven-
cion de la enfermedad son productos seguros, de alta calidad
y, si son indicados, pueden ser administrados a cualquier
paciente, incluyendo las gestantes e individuos de todas las
edades. Normalmente, la indicacion de estos productos es
hecha después de la ocurrencia de una situacion donde hubo
riesgo de transmision del virus.

Para la prevencion de la rabia humana:

*  Nunca tocar, alimentar o jugar con animales descono-
cidos, aunque parezcan saludables.

e En el caso del murciélago, si fuera encontrado caido,
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vivo o muerto, no tocar el animal y avisar por teléfo-
no al érgano responsable que procedera a recolectar-
lo y enviarlo para analisis.

e En caso de accidente causado por cualquier mamifero,
con mordedura, aranazo o lambida, lavar el lugar alcan-
zado con bastante agua y jabon y buscar atencion médi-
calo mas rapido posible para que sea evaluada la necesi-
dad de profilaxis de la rabia con vacuna y suero.

e Enel caso de murciélago, buscar el servicio de salud
si hubiera contacto con el animal, aunque no haya
heridas.

Para notificacion, Espacio Pasteur, a través del teléfono:
(11) 3896-1185.

Mas informaciones: http://www.saude.sp.gov.br/instituto-
pasteur/paginas-internas/profilaxia-da-raiva/soro-anti-
rabico-heterologo-sar-ou-erig-iequine-rabies-immuno-
globulini

Para saber los lugares de referencia para la profilaxis de la
rabia humana, clique en: http://www.cve.saude.sp.gov.
br/htm/imuni/posto_sorod1.htm

Para notificar casos sospechosos e informaciones: Central/
CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los dias), en el teléfo-
no 0800-555466, o en el e-mail notifica@saude.sp.gov.br.



Sarampion

El sarampion es altamente transmisible, pudiendo, en
algunos casos, evolucionar a serias complicaciones y
obito, especialmente en los menores de cinco afos de
edad. La transmision puede ocurrir de persona a perso-
na, por medio de las secreciones respiratorias que son
expelidas por tos o estornudos, en general en ambientes
cerrados como guarderias, escuelas, clinicas y medios de
transporte, incluyendo aviones.

Las principales senales y sintomas son: fiebre, manchas
rojizas en el cuerpo, tos, picazén y ojos rojos. La va-
cuna triple viral(SCR) es la medida de prevencion mas
segura y eficaz contra el sarampion, protegiendo tam-
bién contra la rubéola y las paperas, y esta disponible en
la red publica de salud.

La circulacion endémica del sarampion fue interrumpi-
da en las Américas en 2002, pero hay relatos de casos
importados.

Medidas importantes en la prevencion y en el control:

e Notificar inmediatamente, en hasta 24h, a la Secre-
taria de Estado de Salud y Secretarias Municipales
de Salud;

Sarampion

Recolectar especimenes clinicos (sangre, secrecion
nasofaringea y orina) para la realizacion del diag-
nostico laboratorial;

*  Adoptar las medidas de control (bloqueo de vacuna
selectivo frente a los casos sospechoso y su amplia-
cion en presencia de serologia reactivo);

e Mantener actualizada el carnet de vacunacion.

La vacunacion estd indicada para los nifios con hasta un
ano de edad y a los 15 meses (dos dosis), y para los adul-
tos nacidos a partir de 1960 y mujeres en el puerperio
(dosis tnica).

Los adolescentes de 7 a 19 afios deben tomar dos dosis de
la vacuna (SCR). En presencia de seniales y sintomas:
*  permanecer en reposo y evitar lugares ptblicos;

e Buscar el servicio de salud.

Para notificar casos sospechosos e informaciones:
Central/CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los
dias), en el teléfono 0800-555466, o en el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.

Para informaciones adicionales, consulte la
siguiente direccion electrénica:
http://www.cve.saude.sp.gov.br
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Sifilis adquirida

sifilis adquirida

Lassifilis es una infeccion causada por una bacteria llama-
da Treponema pallidum, de transmisién predominante-
mentesexual, cuyo periododeincubaciénesde 9a90dias,
en promedio 21 dias, después de la exposicion de riesgo.
La etapa primaria es determinada por la presencia de
una ulcera (herida) - cancro duro, en general, localizada
en los genitales, que cicatriza con o sin tratamiento, en 3
a 8 semanas. La fase secundaria ocurre de seis semanas
a seis meses después del aparecimiento del cancro, sien-
do caracterizada por el aparecimiento de lesiones en la
piel, en las palmas de las manos y en las plantas de los
pies, como manchas rojizas, que también se resuelven
con o sin tratamiento después de 4 a 12 semanas. La
etapa terciaria puede aparecer después de muchos anos,
en general, de 10 a 20 afios después de la fase primaria,
si la sifilis no hubiera sido tratada, y las principales alte-
raciones son neurologicas, cardiovasculares, articulares,
6seas 0 cutaneomucosas.
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El diagnostico laboratorial es realizado a través de testes
para la sifilis en el examen de sangre. El tratamiento se
hace con antibiéticos, siendo el mejor la penicilina ben-
zatina, con dosis diferenciadas para cada etapa de la en-
fermedad. Los companieros sexuales deberan ser inves-
tigados y tratados, cuando se recomendado. Si la sifilis
no fuera tratada adecuadamente, en el caso de mujeres
gestantes, puede ocurrir la transmision de la madre al
bebé y este nacer con sifilis congénita.

La adopcion de practicas sexuales seguras, con énfasis
en la utilizacion adecuada del preservativo, es la mejor
medida para evitar una enfermedad sexualmente trans-
misible (DST). Si usted viene viviendo alguna expo-
sicion de riesgo o presente los sintomas mencionados
antes, visite el sitio www.crt.saude.sp.gov.br o entre
en contacto con Disque DST/AIDS — 0800-162550,
de 8:00 a 18:00 horas.



Tuberculosis

La tuberculosis (TB) es una enfermedad infecciosa que
ataca principalmente los pulmones, pero también pue-
de ocurrir en otros 6rganos del cuerpo. Es transmitida
de persona a persona. Al estornudar, toser o hablar, el
enfermo con tuberculosis pulmonar sin tratamiento di-
semina en el aire las bacterias, que pueden ser aspiradas
por otras personas. A partir de las vias aéreas, la bac-
teria puede llegar hasta los pulmones, multiplicarse y,
dependiendo de las condiciones del individuo, causar
la enfermedad.

La tos es el principal sintoma de la tuberculosis pulmo-
nar, acompanada o no de fiebre, sudor nocturno, falta de
apetito, pérdida de peso, cansancio y dolor en el pecho.
Personas con tos persistente por mas de tres semanas,
con secrecion o no, deben buscar un servicio de salud
para realizar el examen de catarro, que es el examen es-
pecifico para diagnosticar la tuberculosis.

La tuberculosis es una enfermedad curable, y el tra-
tamiento debe hacerse, preferentemente, en régimen
ambulatorio, supervisado y en la unidad de salud mas
cercana.

¢Donde buscar atencion medica?

Tuberculosis

Todos los servicios de salud publicos de los municipios
del estado de Sao Paulo realizan el examen de catarro y
el tratamiento gratuitamente.

ftp://ftp.cve.saude.sp.gov.br/doc_tec/tb/2014/tb_
unidades_capital.pdf

Para notificacion de casos sospechosos e informaciones:
Central/CIEVS/CVE/SES-SP (24 horas todos los
dias), en el teléfono 0800-555466, o en el e-mail
notifica@saude.sp.gov.br.
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Vacunas aplicadas en el estado
de Sao Paulo

El Programa FEstatal de Inmunizaciones comple-
t6 45 anos de edad. Actualmente, en todo el pais, es-
tan disponibles gratuitamente, en cualquier puesto de
salud, 16 vacunas para todos los nifos de hasta seis arios
de edad, segtin el cuadro abajo.

Ademas de las vacunas constantes en el calendario para
ninos, aquellas recomendadas para adolescentes, adul-
tos, gestantes y ancianos estan disponibles, también gra-
tuitamente, en cualquier Unidad Basica de Salud.

En marzo de 2014, fue introducida la vacuna HPV, y
las ninas de 11, 12 y 13 afios pasaron a recibir la vacu-
na cuadrivalente contra los tipos 6,11,16 y 18.

La vacuna contra la hepatitis B esta disponible para to-
das las personas con hasta 49 afos de edad.

La vacuna contra la fiebre amarilla esta indicada solo
para quien reside o viaja para areas de riesgo.

Anualmente, son realizadas dos Campanas Nacionales
de vacunacion; la primera en abril, contra la influenza,
para los trabajadores de la salud, nifios, gestantes y puér-
peras, personas con enfermedad cronica y ancianos. La
segunda Campana contra la poliomielitis esta dirigida a
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nifios menores de cinco anos de edad, para mantener la
erradicacion de esa enfermedad que no esta mas en el

pais. (Cuadro)

Los calendarios de vacunacion estan disponibles en el
sitio: www.cve.saude.sp.gov.br

Programacion para nifios até seis afos

EDAD

Al nacer
2 meses
3meses
4 meses
5meses
6 meses
9 meses

12 meses

15 meses

4 a6 anos
6 e <2anos

VACUNAS

BCG, HEPATITE B

VIP, PENTAVALENTE (DTP-Hib-HB),
ROTAVIRUS, PNEUMOCOCICA 10 val

MENINGOCOCICA C

VIP, PENTAVALENTE, ROTAVIRUS,
PNEUMOCOCICA 10 val

MENINGOCOCICA C

VOP, PENTAVALENTE, PNEUMOCOCICA 10
valente

FIEBRE AMARILLA

SARAMPO-CAXUMBA-RUBEOLA (SCR),
MENINGOCOCICA C

VOP, DTP. PNEUMOCOCICA 10 valente,
SCR-VARICELA

VOP, DTP

INFLUENZA (anualmente)
Fonte: CVE/SES-SP



Viajeros

El Comité Estatal de Salud del Viajero de la Secretaria de
Estado de Salud de Sao Paulo recomienda algunas me-
didas para disminuir los riesgos de enfermedades o li-
siones de importancia en salud publica durante el viaje.
Dependiendo del destino del viajante, es necesario
tomar algunos cuidados, y algunas medidas deben
ser previstas con antelacion. Independientemente del
destino de viaje, las vacunas que forman parte del ca-
lendario de vacunacion deben ser actualizadas. La va-
cuna contra la fiebre amarilla, que es obligatoria para
el ingreso en algunos paises, debe ser tomada por los
menos diez dias antes del viaje. En algunos estados y
municipios brasilefios, también hay recomendacion de
esa vacuna.

A continuacion algunos consejos practicos e informa-
ciones utiles que pueden ayudarlo a proteger su salud.
Inférmese sobre el lugar para donde va a viajar. Verifique
si hay riesgo de enfermedades y la necesidad de vacunas
y otras medidas preventivas:

*  Lave siempre las manos con agua y jabon

e Recuerde usar el protector solar, ademas de gorros y
ropas adecuadas para el clima,

Viajeros

Use siempre preservativos, previniendo las enfer-
medades sexualmente transmisibles, incluyendo
AIDS y hepatitis. No comparta jeringas;

Pacientes que usan medicamentos deben llevar las
respectivas medicaciones en sus cajas originales y
las recetas médicas;

No ande descalzo; evite nadar en lagunas y peque-
fos arroyos de agua parada, evitando enfermedades
como la esquistosomosis (endémica en algunos esta-
dos), ademas de accidentes con animales acuaticos;

No nade o pesque solo. El ahogamiento es una de
las causas de muerte entre turistas;

No conduzca después de ingerir bebida alcoholica
(prohibida para menores de 18 anos);

Al conducir, use siempre cinturén de seguridad. Man-
tenga los nifios en el banco trasero con el cinturén de
seguridad / silla para menores de siete afios y medio;

Para prevenir enfermedades transmitidas por pi-
caduras de mosquitos (dengue, malaria, leis-
hmaniosis y otras), una de las principales
recomendaciones es el uso correcto de re-
pelentes. Busque aquellos a base de DEET
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Viajeros

en concentraciones iguales o mayores que 35%, o Locales de atencion especializada para el viajero en
a base de Icaridina en concentraciones iguales o Sao Paulo: Link: http://www.cve.saude.sp.gov.br/htm/
mayores que 20%. Procure usar ropas claras y que viajante/cve_viajante.htm

cubran la mayor parte de la piel. Usar antes el pro-

http://www.cve. .Sp.gov.
tector solar; el repelente debera ser la tltima capa; up:/ cve.saude.sp.govbr

e Evite alimentos crudos o mal-cocidos;

e Utilice agua tratada o embotellada, y verifique si el
lacre esta intacto;

e Evitar el consumo de alimentos vendidos por am-
bulantes;

e Evite el contacto con animales, vivos 0 muertos,
para eliminar el riesgo de enfermedades como la
rabia y otras. Si ocurriera algtin accidente con ani-
males, busque el servicio de salud inmediatamente;

e Encaso de fiebre, lesiones de la piel, diarrea y otros,
busque el servicio de salud;

*  Mantenga su carnet de vacunacion actualizado.
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Centro de informaciones estratégicas de
vigilancia de la salud - Central/CIEVS

La Central/CIEVS del CVE es responsable por el monito-
reo de las posibles emergencias de salud publica. Funciona
24 horas durante todos los dias de la semana. Cuenta con
un equipo de profesionales médicos y de otras categorias
para la orientacion y la investigacion de enfermedades de
notificacion compulsoria. las notificaciones pueden ser
realizadas por fax, teléfono (0800-555466), e-mail o ficha
de notificacion online. El comité CIEVS se retne sema-
nalmente con otras instituciones de la Secretaria Estatal
de Salud y el CIEVS del municipio de Sao Paulo, para
acompanar la investigacion de enfermedades y lesiones en
monitoreo. Durante la Copa, sera instalada una sala de si-
tuacion, donde habra monitoreo diario de las ocurrencias.

Mas informaciones en el link:
http://www.cve.saude.sp.gov.br/htm/notifica_rapi.htm

Notificacion ON-LINE

Central/CIEVS

v sl
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IAL

Laboratorio de Salud Publica - IAL Laboratorios de Salud Ptblica - IAL

El Instituto Adolfo Lutz es constituido por el Laboratorio
Central y 12 Centros Regionales (CLR) - figura 3. Los
CLR de Campinas, Santos, Sorocaba, RibeiraoPreto y el
Laboratorio Central actuaran como referencia laborato-
rial para las respectivas regiones donde se concentraran
las delegaciones, y estara con equipos especialmente
estructuradas para atender a un potencial aumento de
la demanda. Esto incluira la ampliacion del periodo de
recepcion de muestra y el funcionamiento, en régimen
especial, de las dreas técnicas.

La comunicacion rapida de los resultados sera realizada
concomitantemente para Central/CIEVS, las areas técni-
cas del CVE y la red de vigilancia, por e-mail o un sis-
tema de informacion especifico, no excluyendo las otras
formas de comunicacion en las situaciones especiales.

Para informaciones adicionales, consulte la siguiente di-
reccion eletronica: http://www.ial.sp.gov.br Fonte: IAL/SES-SP
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