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DOENCAS DE TRANSMISSAO HIDRICA
E ALIMENTAR DTHA

As Doencas de Transmisséo Hidrica e Alimentar (DTHA) sdo uma importante causa de morbidade
e mortalidade em todo o mundo, sendo transmitidas pela ingestdo de agua efou alimentos
contaminados. Dentre 0s agentes etioldgicos estao os virus, parasitas, prions, bactérias e suas toxinas.
Também podem ser causadas por toxinas naturais de plantas e fungos e substancias quimicas.

O quadro clinico é geralmente constituido por anorexia, nauseas, vomitos efou diarreia,
acompanhada ou néo de febre, relacionada a ingestéo de alimentos ou agua contaminados com
micro-organismos patogénicos ou suas toxinas, sendo que o inicio dos sintomas depende do agente
etiolégico envolvido, podendo durar de fracdes de hora a dias (BRASIL, 2010). A suscetibilidade para
adquirir DTHA é de toda a populagdo, porém, imunodeprimidos, idosos e crian¢as possuem maior
vulnerabilidade.

A vigilancia das DTHA tem como principal objetivo recomendar medidas e ac¢Ges para reducao das
morbimortalidades pelas doencas transmitidas por 4gua e alimentos, reduzindo assim o impacto
socioecondmico provocado por essas doencas.

A vigilancia Epidemioldgica das Doencgas de Transmiss&o Hidrica e Alimentar (VE-DTHA) em Santa
Catarina & composta pelas seguintes doencas:

» Botulismo;

 Colera;

» Doenca de Creutzfeldt-Jakob (DCJ);

* Febre Tiféide;

» Noti cagdo em unidades sentinelas das Doencas Diarreicas Agudas (DDA);
* Rotavirus em menores de 5 anos;

e Surtos de DTHA/DDA; e

» Toxoplasmose Gestacional, Toxoplasmose Congénita e Surtos de Toxoplasmose.

Alguns conceitos se fazem necessarios para embasar as analises:

CASO DE DDA

Pessoa que apresente aumento do nimero de evacuagfes (minimo de trés ou mais episddios no
periodo de 24 horas) com diminui¢do da consisténcia das fezes, geralmente liquidas ou semiliquidas,
com duragdo de até 14 dias.

CASO NOVO DE DDA

Quando, ap6s a normalizacdo da funcdo intestinal por um periodo de 48 horas, o paciente
apresentar novo quadro de DDA — para ns de noti cagédo no Sistema Informatizado de Vigilancia
Epidemiol6gica das DDA (Sivep-DDA).



As noti cacbes das DTHA/DDA séo realizadas no sistema de informacdo SINAN NET, em chas e
CID-10 especi cos, abaixo relacionados:

FICHA DE NOTIFICACAO/INVESTIGACAO INDIVIDUAL ESPECIFICA DA DOENCA/AGRAVO:
e Botulismo (CID 10 - A 051);

* Colera (CID 10 - A00.9);

* Febre Tiféide (CID 10 - A01.0);

* Rotavirus em menores de 5 anos (CID 10 - A08.0).

FICHA INDIVIDUAL DE NOTIFICACAO/CONCLUSAO:
» Doenca de Creutzfeldt-Jakob - DCJ (CID 10 - A81.0);
» Toxoplasmose Gestacional (CID 10 - A98.6) e Congénita (CID 10 - P37.1)

FICHA DE NOTIFICACAO DE SURTO
» Agravo Sindrome Diarreica Aguda - (CID 10 A08).

*Os agravos que possuem chas individuais sdo noti cados na cha individual e na cha de
noti cacao de surto, guando se de ne a situacao de surto.

BOTULISMO

Botulismo é uma doengca nao contagiosa, resultante da acdo de uma potente neurotoxina.
Apresenta-se sob trés formas: botulismo alimentar, botulismo por ferimentos e botulismo intestinal.
O local de producao da toxina botulinica é diferente em cada uma dessas formas, porém todas
se caracterizam clinicamente por manifestacdes neurolégicas e/ou gastrintestinais, podendo ter
evolucéo grave, com necessidade de hospitaliza¢do prolongada.

O Ultimo caso conrmado de botulismo no estado foi no ano de 2016. De 2018 a 2023 foram
noti cados 09 casos suspeitos, o0s quais foram descartados ap6s a investigacao.

COLERA

A colera é uma doenca infecciosa intestinal aguda causada pela enterotoxina do Vibrio cholerae. E
de transmissao predominantemente hidrica. As manifestacdes clinicas ocorrem de formas variadas,
desde infeccdes inaparentes ou assintomaticas até casos graves com diarréia profusa, podendo
ocorrer desidratacdo rapida, acidose e colapso circulatorio, devido a grandes perdas de agua e
eletrolitos corporais em poucas horas, caso tais perdas ndo sejam restabelecidas. O estado, no
periodo analisado, teve somente um caso suspeito, sendo descartado apés investigacao.



DOENCA CREUTZFELDT JACOB DCJ

E uma Encefalopatia Espongiforme Transmissivel - EET (desordem cerebral degenerativa) rara e fatal
caracterizada por rapida neurodegeneracao incapacitante com movimentos involuntarios. Afeta um
em cada um milhdo de habitantes por ano, geralmente comeca entre 50 a 70 anos e 90% morrem
em menos de 1 ano. O paciente tipico com DCJ desenvolve uma deméncia progressiva rapidamente
associada com sinais neurolégicos multifocais, ataxia e mioclonias cando muda e imovel na fase
terminal. Nos bovinos é conhecida como “Doenca da Vaca Louca”. Sdo chamadas assim por causa
do seu poder de transmissibilidade e devido as suas caracteristicas neuropatoldgicas, provocando
alteracbes espongiformes (cérebro com aspectos esponjosos).

O agente etioldgico responsavel pela Doenca de Creutzfeldt-Jakob é uma particula proteinacea
infectante denominada “prion” (em inglés: proteinaceous infections particles) e por isso as EET séo
também conhecidas como doengas do prion ou priénicas.

Foram noti cados 51 casos suspeitos de DCJ no estado, porém a con rmacao de nitiva s6 acontece
com o0 exame neuropatologico de fragmentos do cérebro, que néo é realizado devido a baixa
incidéncia, os controles rigidos na producéo de bovinos e por ndo existir laboratério de referéncia
para esse tipo de analise no Brasil.

FEBRE TIFOIDE

A febre tifoide é uma doenca bacteriana aguda de distribuicio mundial. E causada pela
Salmonella entérica sorotipo Typhi. Esta associada a baixos niveis socioecondmicos, relacionando-
se, principalmente, com precarias condicdes de saneamento e de higiene pessoal e ambiental. Os
08 casos suspeitos noti cados e investigados nao foram con rmados, sendo descartados ao m
da investigacao.

ROTAVIRUS

O rotavirus é um género de virus da familia Reoviridae. E umas das principais causas de diarreia
grave em lactentes e criancas jovens, e € um dos diversos virus que causam infeccdes comumente
chamadas de gastroenterites, além de Obitos em criancas menores de 5 anos em todo o mundo. A
maioria das criangas se infecta nos primeiros anos de vida, porém 0s casos mais graves ocorrem
principalmente em criancas até 2 anos de idade.

No estado de Santa Catarina, em conformidade com o resto do pais, a vigilancia epidemiologica
do Rotavirus é formada pela investigacdo e acompanhamento de casos individuais de menores de
cinco anos com doencas diarreicas agudas (DDA), atendidas nas unidades sentinelas.

Ao analisar os nimeros de casos noti cados de rotavirus nos ultimos seis anos é possivel notar
uma queda consideravel no ano de 2020, com apenas 28 noti ca¢cdes. Em contrapartida, o ano
de 2021 foi o ano com o0 maior nimero, com 125 noti cagées no ano. Ao todo foram noti cados e
investigados 546 casos suspeitos de Rotavirus (Gra co 1).



GRAFICO 1Casos suspeitos de Rotavirus noti cados. Santa Catarina de 2018 a 2023.

Fonte: Sistema de Informagao de Agravo de Noti cagdo (SINAN). *Pesquisa realizada em 22/05/2024.

Do total de casos noti cados, 54,02% dos doentes foram do sexo masculino e 65,56% foram na faixa
etaria de 1 a 5 anos, enquanto a faixa etaria de menores de 1 ano foi responsavel por 34,44% das
noti cagbes (Gréa co 2).

GRAFICO 2:Casos suspeitos de Rotavirus noti cados, segundo faixa etaria e sexo. Santa Catarina de 2018 a 2023.

Fonte: Sistema de Informagao de Agravo de Noti cagdo (SINAN). *Pesquisa realizada em 22/05/2024.

Dos casos investigados, 75 (13,73%) foram con rmados como Rotavirus, enquanto 455 (83,3%)
foram descartados. O critério con rmatério mais utilizado foi o laboratorial em 515 (94,33%) das
noti cacbes (Tabela 1).



TABELA 1Classi cagdo nal de Rotavirus. Santa Catarina de 2018 a 2023*.

CASOS
CLASSIFICACAO FINAL
2018 PAONKS) 2020 2021 2022
Con rmados 14 13 5 7 21 15 75
Descartados 87 61 20 114 70 103 455
Branco 0 0 3 4 6 3 16
Total 101 74 28 125 97 121 546

Fonte: Sistema de Informagao de Agravo de Noti cagdo (SINAN). *Pesquisa realizada em 22/05/2024.

Ha uma vacina constituida por virus vivos atenuados que protege contra as gastroenterites causadas
pelo rotavirus. Sua aplicagéo é via oral, em duas doses. A vacina é indicada para prevengao de
gastroenterites graves por esse tipo de virus, mas ndo protege contra a diarreia causada por outros
agentes.

Dos 75 casos con rmados de rotavirus, 50 (66,66%) tinham ao menos uma dose da vacina contra
rotavirus, 16 (21,33%) das noti cagBes néo tiveram o preenchimento dessa informacao e apenas 9
(12%) dos casos ndo possuiam doses aplicadas da vacina (Gra co 3).

GRAFICO 3:Casos con rmados de Rotavirus, segundo status vacinal Rotavirus, Santa Catarina de 2018 a 2023.

Fonte: Sistema de Informacéo de Agravo de Noti cacdo (SINAN). *Pesquisa realizada em 22/05/2024.

Apenas em uma das noti cacdes dos casos conrmados de Rotavirus ndo foi preenchida a
informacdo de evolucdo do caso. Todos os outros, 74 (98,7%), evoluiram para cura. Nao houve
nenhuma morte relatada entre os casos con rmados de Rotavirus no periodo analisado.

Além do Rotavirus, o Norovirus e Adenovirus sdo possiveis causadores de gastroenterite, com
sintomas como diarreia intensa seguida de vomitos e, muitas vezes, febre, podendo afetar adultos,
idosos e criangas. Esses agravos ndo séo noti cados em casos individuais, no entanto, em casos de
surtos, eles devem ser noti cados e investigados.



TOXOPLASMOSE GESTACIONAL E CONGENITA

7

A toxoplasmose € uma infeccdo causada por um protozoario chamado Toxoplasma Gondii,

encontrado nas fezes de gatos e outros felinos, que pode se hospedar em humanos e outros animais.
E causada pela ingestdo de agua ou alimentos contaminados e é uma das zoonoses (doencas
transmitidas por animais) mais comuns em todo o mundo. A maioria das pessoas infectadas pela
primeira vez ndo apresenta sintomas e, por isso, ndo precisa de tratamentos especi cos. No entanto,

a doenca pode trazer complicagbes, como sequelas pela infeccdo congénita (transmitida da

gestante para o bebé), toxoplasmose ocular, toxoplasmose grave e toxoplasmose cerebral.

TOXOPLASMOSE GESTACIONAL

E uma infeccéo por toxoplasmose no grupo de gestantes. E particularmente importante a detecco
precoce e tratamento da toxoplasmose nesse grupo, para evitar ndo s6 complicacdes nas gestantes
como também evitar ou diminuir as chances de transmisséo por via congénita da doenca para o feto.

Ao todo foram noti cados 2.678 casos suspeitos de toxoplasmose gestacional ao longo dos seis
anos desta analise, destes, 2.234 (83,4%). foram casos con rmados de toxoplasmose gestacional; 0s
outros 326 (12,2%) foram casos descartados; e, em branco, 118 (4,4%) (Tabela 2).

Analisando a série historica € possivel perceber que 2023 é o ano com mais noti cacdes e casos
con rmados de toxoplasmose gestacional. Ao todo foram 572 casos con rmados (Tabela 2).

TABELA 2:Classi cagdo Final de Toxoplasmose Gestacional, Santa Catarina de 2018 a 2023*.

VARIAVEIS CASOS

CLASSIFICAGAO FINAL 2018 2019 2020 2021 2022 2023 TOTAL

Con rmados 276 372 322 317 375 572 2.234 83,4

Descartados 9 16 41 65 64 131 326 12,2
Branco 11 25 21 21 19 21 118 4,4

Total 296 413 384 403 458 724 2.678 100,0

Fonte: Sistema de Informacgéao de Agravo de Noti cagdo (SINAN). *Pesquisa realizada em 22/05/2024.

TOXOPLASMOSE CONGENITA

Ocorre quando ha transmissédo por via congénita e posterior infec¢éo da toxoplasmose para o bebé.

O bebé pode apresentar complicacdes, como: hidrocefalia, convulsdes, atro a cerebral, anemia,

problemas no figado e alteragbes oculares. Durante a gestacéo, a mulher deve fazer exames para
detectar a doenca e tratéd-la, caso seja constatada.

A maioria dos recém-nascidos com toxoplasmose congénita ndo apresenta sinais clinicos evidentes
ao nascimento. No entanto, ao exame clinico pode apresentar alteracbes como restricdo do
crescimento intrauterino, prematuridade, anormalidades visuais e neuroldgicas. Os recém-nascidos
gue apresentam manifestacdes clinicas podem ter sinais no periodo neonatal ou nos primeiros
meses de vida. Esses casos podem ter, com maior frequéncia, sequelas graves, como acometimento
visual em graus variados, acometimento neuroldgico, alteragdes motoras e perda auditiva.



Nos anos analisados foram noti cados 788 (60,8%) casos con rmados de toxoplasmose congénita.
Ao todo foram noti cados 1.295 casos suspeitos, sendo que 195 (15,1%) dos casos noti cados nao
tiveram preenchimento da classi cacdo nal no SINAN (Tabela 3).

Seguindo a tendéncia dos casos de toxoplasmose gestacional, 0 ano com maior niumero de
noti cacdes e con rmagdes de toxoplasmose congénita foi 0 ano de 2023, com 311 e 188 casos,
respectivamente (Tabela 3).

TABELA 3:.Classi cacdo nal de Toxoplasmose Gestacional. Santa Catarina de 2018 a 2023*.

VARIAVEIS CASOS

CLASSIFICACAO FINAL 2018 2019 2020 2021 2022 2023 TOTAL

Con rmados 89 112 94 160 145 188 788 60,8
Descartados 17 34 65 74 63 59 312 24,1
Branco 14 20 17 24 56 64 195 151
Total 120 166 176 258 264 311 1.295 100,0

Fonte: Sistema de Informacé&o de Agravo de Noti cacéo (SINAN). Pesquisa realizada em 07/05/2024.

O Graco 4 ilustra a evolucédo dos casos con rmados de toxoplasmose gestacional e
congénita no estado de Santa Catarina entre 2018 e 2023, destacando a correlacdo entre
as duas condicdes. As variacbes anuais mostram uma correlacdo direta, na qual anos
com aumentos significativos nos casos gestacionais, como 2019 e 2023, também refletem
em aumentos Nos casos congénitos. 1Sso nos sugere que o sistema de saude do estado
tem sido capaz de detectar precocemente as gestantes com infeccao de toxoplasmose e
instituir o tratamento em tempo oportuno, evitando a transmissao congénita para uma
parcela consideravel de fetos.

GRAFICO 4:Casos de Toxoplasmose gestacional e congénita con rmados. Santa Catarina de 2018 a 2023.

Fonte: Sistema de Informacéo de Agravo de Noti cacdo (SINAN). *Pesquisa realizada em 07/05/2024.



DOENCAS DIARREICAS AGUDAS DDA

As DDA s&o uma sindrome causada por diferentes agentes etioldgicos (bactérias, virus
e parasitos), cuja manifestacdo predominante € o aumento do niumero de evacuacoes,
com fezes aquosas ou de pouca consisténcia. Os agentes mais frequentes séo de origem
bacteriana e virais, por exemplo, Salmonella spp. Escherichia coli, Staphylococcus
aureus, Rotavirus, Norovirus e Adenovirus. Em geral, as DDA cursam de modo limitado,
nao ultrapassando 14 dias, porém, o tratamento adequado € essencial para prevenir
complicacbes graves, uma vez que essas doencas podem evoluir para quadros mais
graves, especialmente na populacédo de risco, levando a desidratacao.

A vigilancia epidemiolégica das DDA é composta pelo monitoramento das doencas
diarreicas agudas (MDDA), regulamentada pela Portaria de Consolidacéo n°5, de 28 de
setembro de 2017, e através da noti cacdo de surtos registrados no Sistema de Informacéo
de Agravos de Noti cacdo (SINAN). O acompanhamento das MDDA ocorre através do
registro da ocorréncia dos casos noti cados por unidades de saude eleitas como sentinelas
através do SIVEP-DDA. O registro conta com o numero de atendimentos por faixa etéria
(<1 ano, 1 a4 anos, 5a9anos e >10 anos) durante a semana epidemioldgica e o plano de
tratamento implementado.

CENARIO EPIDEMIOLOGICO DE DDA EM SANTA CATARINA

No Estado de Santa Catarina foram noti cados em 2018, 150.959 casos de doencas
diarreicas no sistema de monitoramento de DDA; em 2019 foram 161.359 casos noti cados;

no ano de 2020 foram 95.150 casos; em 2021 110.283 casos; em 2022 foram 177.081
casos; e, no ano de 2023, foram registrados 269.578 casos de DDA. A queda no periodo
de 2020 a 2022 pode estar relacionada ao cenario de transmissdo da COVID-19, onde
diversas medidas para diminuir a circulacdo de pessoas foram implementadas. A taxa

de incidéncia no periodo de 2018 a 2022 para a doenca foi de 1.923 casos por 100 mil
habitantes, enquanto apenas no ano de 2023 a incidéncia foi de 3.656 casos para cada

100 mil habitantes (Gra co 5).



GRAFICO 5:Numero de casos e taxa de incidéncia de Doengas Diarreicas Agudas, por ano de inicio dos sintomas.
Santa Catarina 2018 a 2023.

Fonte: Sivep-DDA. Pesquisa realizada em 23/04/2024. Sujeito & revisao.

Na analise do niumero de casos noti cados nas unidades sentinelas para monitoramento
das DDA no ano de 2023, observa-se o maior pico na segunda semana epidemioldgica (SE)
com 11.496 casos noti cados, um cenario de infec¢cdes bem acima do que seria esperado
para o periodo. Esse aumento permaneceu até a SE 14, embora mesmo com a reducao,
0S casos noti cados se mantiveram acima do limite superior esperado (Gra co 6).

GRAFICO 6:Diagrama de Controle das Doencas Diarreicas Agudas, por semana epidemioldgica.
Santa Catarina, 2023.

Fonte: Sivep-DDA. Pesquisa realizada em 02/01/2024. Dados sujeitos a revisao.



No ano de 2023 a equipe da divisdo de doencas de transmissdo hidrica e alimentar
realizou o fortalecimento e sensibilizacdo das regionais de salde e municipios para o
preenchimento oportuno e correto dos dados enviados das unidades sentinelas para o
SIVEP-DDA. As ac¢des ocorreram atraves de informes semanais destacando os municipios
gue realizaram o preenchimento, relatorios e analise constante dos dados informados.
Com isso, ocorreu um aumento do niumero de casos de DDA informados pelas unidades
sentinelas.

Na distribuicdo de casos noti cados de DDA nas unidades sentinelas no ano de 2023, as
regibes de saude da Grande Florianépolis e da Foz do Rio Itajai apresentaram o maior
numero de noti cagbes com 41.642 e 31.513 casos, respectivamente (Gra co 7).

GRAFICO 7:Distribuicio de Casos de DDA por regi&io de salde. Santa Catarina, 2023.

Fonte: Sivep-DDA. Pesquisa realizada em 22/04/2024. Dados sujeitos a revisao.

Em Santa Catarina, no ano de 2023, a maior ocorréncia de DDA aconteceu na faixa etaria

de dez anos ou mais, com 206.014 casos (77%), seguida da faixa etaria de um a quatro
anos, com 28.631 casos (10,7%), de cinco a nove anos, 24.974 casos (9,3%) e menores de
um ano de um ano de idade, 8.366 casos (3,1%). O plano de tratamento tipo A foi o mais
utilizado nos anos analisados, e no ano de 2023 representou 80,3% da opc¢éao terapéutica
adotada (Tabela 4).



TABELA 4: Namero de casos e propor¢cdo de DDA, segundo faixa etaria e plano de tratamento.
Santa Catarina, 2018 a 2023.

VARIAVEIS

FAIXA ETARIA
<1 6.843 | 46 | 7091 | 44 | 3.719 | 40 | 4257 | 39 | 6.431 | 3,7 | 8366 | 31
la4 21.491 | 14,3| 21.552 | 13,4| 9.832 | 10,5| 14.570 | 13,3| 25.555 | 14,5| 28.631 | 10,7
5a9 15.789 | 10,5| 17.473 | 10,9| 10.136 | 10,8| 11.456 | 10,5| 20.622 | 11,7| 24.974 | 9,3
10 + 106.096 | 70,6 | 114.462| 71,3| 70.442 | 74,8 | 79.130 | 72,3 | 123.240| 70,1 | 206.014 | 77,0

PLANO DE

TRATAMENTO
A 98.217 | 66,4 | 108.366| 70,0 | 67.469 | 73,3 | 80.902 | 76,8 | 134.238| 78,4 | 210.891| 80,3
B 26.569 | 18,0| 22.923 | 14,8| 13.537 | 14,7| 13.731| 13,0| 18.935 | 11,1| 31.848 | 12,1
C 23.039 | 15,6 23.612 | 15,3| 11.021| 12,0| 10.871 | 10,3| 18.013 | 10,5| 20.607 | 7,8

Fonte: Fonte: Sivep-DDA, Pesquisa realizada em 22/04/2024. Dados sujeitos a revisao.
Nota: Excluidos os casos com campo Faixa Etaria e Plano de Tratamento com situagdo ignorada.



CONCLUSOES E RECOMENDACOES

A Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica tem desempenhado um papel crucial no
acompanhamento e monitoramento continuo dos casos de DTHA e DDA. Através do apoio
e incentivo aos técnicos das 17 regides de salde e da participacdo ativa em investigacdes,
tem-se assegurado um trabalho de alta qualidade na identi cagdo, noticacédo e
resolucdo dos casos e surtos, em parceria com as equipes da Vigilancia Sanitaria e do
Laboratorio Central de Saude Publica (LACEN/SC).

Para prevenir casos de DTHA e DDA é essencial que o0s pro ssionais sensibilizados
continuem a desenvolver suas atividades com competéncia e comprometimento. Além
disso, a adocdo de medidas preventivas por parte da populacdo € fundamental para
minimizar os riscos.

RECOMENDACOES DE PREVENCAO

MEDIDAS DE HIGIENE PESSOAL E COLETIVA

« Lavar as maos com agua limpa e sabdo antes de preparar ou ingerir alimentos, apés
manusear carnes cruas ou terra, ir ao banheiro, utilizar transporte publico, tocar em
animais, ou apos retornar da rua;

* Promover a reducdo do risco de contaminacdo de alimentos, especialmente no
comércio ambulante.

MANEJO ADEQUADO DE ALIMENTOS
» Consumir carnes bem cozidas ou assadas, e agua tratada;
* Armazenar alimentos prontos separadamente dos alimentos semiprontos e crus;

* Manter alimentos prontos quentes a 60°C ou mais por no maximo 6 horas, e resfriados
a menos de 5°C por no maximo 5 dias;

» Consumir alimentos preparados, apés coccdo, em até 60 minutos se mantidos abaixo
de 60°C;

* Manter alimentos pereciveis a temperatura de 2°C a 8°C;

» Descongelar alimentos sob refrigeracdo a menos de 5°C ou em forno de micro-ondas
e ndo recongela-los;

* Reaquecer adequadamente alimentos congelados ou refrigerados antes do consumo;

* Armazenar ovos preferencialmente refrigerados e fervé-los por no minimo 7 minutos
antes do consumo.



HIGIENIZAGAO E DESINFECCAO

» Higienizar hortalicas (frutas, legumes e vegetais) esfregando-as em agua corrente
antes do consumo ou preparo;

» Desinfectar hortalicas imergindo-as em solugéo de hipoclorito de sodio a 2,5% (10 mL
para cada litro de agua tratada);

» Lavar e desinfetar superficies, utensilios e equipamentos usados na preparacdo de
alimentos.

GERENCIAMENTO DE RESIDUOS

» Ensacar e manter a tampa do lixo fechada. Enterrar o lixo quando ndo houver coleta;

» Usar 0 vaso sanitario; caso nao seja possivel, enterrar as fezes longe de cursos d'agua;
» Eliminar fezes de felinos em lixo seguro e expor caixas de areia ao sol regularmente;

» Cobrir caixas de areia infantis para evitar contaminacao por fezes de animais.

TRATAMENTO DOMICILIAR DA AGUA

» Realizar tratamento domiciliar Itrando a agua e utilizando solu¢éo de hipoclorito de
sédio a 2,5%, ou fervendo a agua por 5 minutos apos a fervura.

Estas medidas s&o essenciais para reduzir a incidéncia de doengas transmitidas por
alimentos e garantir a seguranca alimentar da populacao. O investimento em saneamento
béasico e a conscientiza¢do sobre praticas de higiene s&o fundamentais para a promogao
da saude publica e o bem-estar geral.
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