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Aspectos estruturantes

Diante da possibilidade da ocorréncia de um desastre, o Sistema
Unico de Saude (SUS), nas suas trés esferas de atuacio, deve
desenvolver suas acdes direcionadas a atencao integral de satude da
populacao, dos profissionais do SUS e de protecao da rede de saude.
Essas acOes devem ser oportunamente programadas e difundidas
entre as areas afins, levando-se em consideracao as particularidades
de cada componente do processo e da esfera de atuacao.

Recomenda-se que as secretarias de saude (estaduais e
municipais) desenvolvam duas atividades essenciais para conduzir
a gestao das acdes no ambito do SUS: a instituicdo de comités
intrassetoriais e a elaboracao de Planos de Gestao de Risco e Planos
de Contingéncia.

A instituicao do comité intrassetorial tem como propdsito
conduzir a gestao das acdes no ambito do SUS. Esses comités,

de carater permanente, tém como objetivo estruturar, normalizar
e elaborar planos e estratégias de acao. Sugere-se que esses
comités sejam representados pelas seguintes areas: Gabinete do
Secretario(a), Vigilancia em Saude (incluindo a Sadide Ambiental,
Epidemioldgica e Sanitaria), Atencao Primaria a Saude, Saude

do Trabalhador, Centro de Controle de Zoonoses, Imunizacao,
Assisténcia Farmacéutica, Assisténcia Pré-Hospitalar e Hospitalar,
Saude Mental, Laboratério de Saude Publica, Setor de Informacao e
Andlise de Situacao em Saude, Centro de Informacoes Estratégicas
e Respostas em Vigilancia em Saude, Comunicacdo em Salde,
Educacao em Saude, Setor de Logistica, Setor de Planejamento e
Orcamento, Setor Administrativo, Engenharia e Obras, Conselho

de Saude, e outros (de acordo com o organograma da secretaria).
Orgaos de outros setores do governo (Defesa Civil, Assisténcia



Social, Educacao, Meio Ambiente, Companhias de Abastecimento
de Agua, Companhia de Limpeza Publica etc) ou iniciativa privada
podem participar como convidados. Observacao: as secretarias
que ja contam com comités instituidos podem inserir o tema
“desastres” e as areas afins.

Se a Defesa Civil local possui comité ou comissao instituida,
recomenda-se que o coordenador do Comité da Saude (ou pessoa
por ele indicada) represente a Secretaria de Saude nesse comité ou
comissdo. E importante que a Secretaria Estadual de Satide (SES) ou
a Secretaria Municipal de Saude (SMS) eleja um interlocutor (ponto
focal) entre Saude e Defesa Civil.

A principal diferenca entre um plano de gestao de risco e um plano
de contingéncia € que o plano de gestao de risco abrange acdes e
atividades que interferem na organizacao, na administracéo e na
infraestrutura por meio de novas leis, normas e no planejamento
como um todo, inclusive prevendo um aumento dos recursos e
reorganizacao dos servicos. O plano de contingéncia organiza a
resposta com 0s recursos disponiveis.

Uma acao proativa pode ser realizada por meio de acordos prévios
entre a Saude e outros 6rgaos e entidades, como: Saude e Defesa
Civil, Satide e Companhia de Abastecimento de Agua, Salde e
Assisténcia Social, Salide e Companhia de Limpeza Pudblica. Esses
acordos devem definir, sucintamente, as responsabilidades de cada
6rgao e 0s compromissos assumidos no processo de gestao de
risco ou gestao de desastres.

Para 0 acompanhamento das acbes desenvolvidas, recomenda-
-se a estruturacao de uma sala de situacao - fisica ou virtual. Essa
sala é importante para apoiar a tomada de decisoes e deve prover,
diariamente, informacdes de salde para os dirigentes, gestores

e técnicos, a fim de promover as acdes de saude publica. Essa
organizacdo facilita a tomada de decisao, baseada nos dados reais
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das avaliacdes de danos, e fortalece a intra e a intersetorialidade
com economia de recursos e esforcos.

A Avaliacao dos Danos de Interesse do Setor Saude e Identificacao
de Necessidades (Adan-SUS) é uma medida de fundamental
importancia para a adequada tomada de decisdes. Para isso, foram
desenvolvidos formularios para atender as diversas areas técnicas
e a gestao como um todo. Essa avaliacdo implica, ndo somente a
situacao da saude da populacdo - dos desabrigados, desalojados
e afetados -, mas também as condicOes sanitarias que existem
como consequéncia do evento em si, além da avaliacao dos
estabelecimentos que oferecem servicos de salde. O processo de
avaliacao dos danos e o levantamento das necessidades em saude
realizam-se na area do desastre com o objetivo de determinar

0 tipo e a extensao dos efeitos sobre a salde das populacdes
afetadas, os danos e as areas que necessitam intervencao com
maior urgéncia. A avaliacao dos danos nao € um processo fixo e
estatico; pelo contrario, € dindmico e muda com a situacao gerada
no dia a dia, tanto que deve ser refeito periodicamente por meio de
instrumentos que permitam confirmar quais sao as necessidades
dos setores mais afetados e determinar especificamente os
aspectos quantitativos e qualitativos da vigilancia e da assisténcia.
A informacao que se coleta nas primeiras 8 ou 12 horas permite
responder as necessidades mais urgentes para tratar de aliviar o
sofrimento humano. E de fundamental importancia atualizar os
dados diariamente (nos primeiros dias) e semanalmente (quando a
situacao se prolongar), para quantificar os danos, 0s custos destes
e a necessidade de recursos para sua reabilitacdo ou reconstrucao.

A figura a seguir mostra um fluxo de informacao e comunicacao
a partir da area afetada até o comité gestor do SUS, utilizando os
formularios de Avaliacao de Danos.
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Figural Organizacao do processo de tomada de decisao
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Fonte: SVS/MS.




Atuacao do setor Saude

A Vigilancia em Salde Ambiental dos Riscos Associados aos
Desastres de Origem Natural (Vigidesastres) adota o processo de
Gestao de Risco para a atuacao da Salde frente aos desastres.
Essa gestao se subdivide em trés etapas: reducao do risco,
manejo do desastre e recuperacao. Para auxiliar esse processo, é
necessario ter conhecimento das vulnerabilidades locais referentes
as questoes geograficas, demograficas, ambientais, politicas,
econdmicas, educacionais, culturais, sociais e de infraestrutura
do municipio. Essas vulnerabilidades interferem nas condicoes
de saude da populagao. E na reducéo das vulnerabilidades que as
acOes devem ser pautadas.

Figura 2 Organizacao do processo de Gestao de Risco

AMEACA

RISCO

VULNERABILIDADE

Fonte: SVS/MS.

A atuacao na reducao do risco evita ou limita os impactos dos
desastres e deve ser desenvolvida em todo o0 processo de gestao,
nao s6 no periodo de normalidade.



0 manejo do desastre é desencadeado a partir do alerta de

que alguma ameaca natural (chuva prolongada ou intensa,
deslizamento, vendavais etc.) pode atingir um municipio ou uma
regido. A partir do momento em que a ameaca Se concretiza,
inicia-se a resposta.

A resposta de salde divide-se em duas fases:

e Resposta imediata: etapa que envolve basicamente a busca, o
resgate e a primeira assisténcia de saude aos atingidos. A partir
daqui, intensificam-se as acdes de vigilancia em saude.

» Resposta tardia: concentrada na reabilitacdo da saude da
populacao, no restabelecimento dos programas de rotina € na
atencao ao bem-estar da populacao atingida (atencao primaria,
alimentacao, agua, higiene etc.).

Na recuperacao, reabilitam-se os programas de saude a rede de
saude e, num prazo mais longo, reconstroem-se as estruturas
fisicas, fortalecendo os critérios de prevencao a novos eventos.

Para facilitar a atuacao do SUS, elencamos as principais atividades
a serem desenvolvidas. Reforcando o que foi dito anteriormente,
as acOes ou 0s servicos que ndo sao de responsabilidades do SUS
devem ser pactuados com 0s outros 6rgaos ou entidades antes da
ocorréncia dos eventos.



Resumo das acoes de saude na gestao
de riscos em desastres

Reducao do risco

Prevencao
e Estruturar a Vigilancia em Saude Ambiental Associada a Desastres
na sua esfera de atuacao.

e Estabelecer e fortalecer politicas e normas que propiciem a
reducao de risco de desastres para o setor Saude.

e Promover articulacao intersetorial, especialmente com Defesa
Civil, Corpo de Bombeiros, Assisténcia Social, Educacao, e outras
secretarias.

e Promover articulacao intrassetorial - areas técnicas e administra-
tivas da Secretaria, Regiao de Saude e Secretaria de Estado.

e Estimular a adocao de praticas educativas vinculadas ao
desenvolvimento sustentavel.
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* (Re)Construir estabelecimentos assistenciais de salde com
um nivel de seguranca que garanta sua funcionalidade nas
situacOes de desastre; podendo, inclusive, ter sua capacidade de
atendimento ampliada.

e Elaborar Plano de Gestao de Risco no Ambito do SUS.

Mitigacao (reduzir o impacto)

e Avaliar os estabelecimentos de salde existentes, levando em
consideracao a localizacao, a estrutura do edificio, o acesso, 0s
recursos existentes e 0os necessarios.

» Reforcar estruturas dos estabelecimentos de saude (assistenciais
e administrativos).

Preparacao (reduzir as vulnerabilidades)

e Instituir o Comité de Desastres no Ambito do setor Salde.

e |dentificar e inventariar recursos: humanos, materiais, técnicos e

financeiros; e manter registros multiplos e mapas em locais seguros.

* Providenciar/comprar recursos materiais e equipamentos apés
identificacdo das necessidades para a resposta.

 Preparar kits de emergéncia com medicamentos, soros, antidotos,
insumos médico-hospitalares.

e Providenciar Equipamento de Protecdo Individual (EPI) para os
profissionais (botas, luvas e capas de chuva etc.).

e Elaborar Plano de Contingéncia (geral), protocolos (entre duas ou
mais areas técnicas) e procedimentos (por area técnica).

e Capacitar e treinar recursos humanos.

11
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Fazer e manter atualizada lista de contatos dos gestores (das
trés esferas de atuacao), técnicos do SUS e de outros 6rgaos e
iniciativa privada.

Cadastrar e capacitar voluntarios de saude.
Elaborar cenarios para atendimento a emergéncias.
Realizar exercicios (simulacros e simulados).

Estabelecer locais que servirao como referéncia para o
atendimento ambulatorial e hospitalar, bem como o fluxo de
pacientes graves.

Intensificar acoes de controle de vetores, roedores e reservatorios,
principalmente nas areas vulneraveis.

Avaliar e aprovar locais a serem utilizados como abrigos.

Identificar e avaliar locais a serem utilizados para destinacao de
residuos sélidos resultantes do desastre.

Elaborar fluxos de informacao (de acordo com o evento).
Realizar acdes de comunicacao de risco e educacao em saude.

Organizar e implantar um sistema de comunicacdes do SUS com
0s meios de veiculacao existentes (celular, radio, telefone satelital,
correio eletrdnico, redes sociais), de preferéncia coordenados com
outros 6rgaos e entidades governamentais.

Georreferenciar a rede de saude, o(s) sistema(s) e/ou
solucao(des) alternativa(s) coletiva(s) de abastecimento de
dgua para consumo humano, abrigos etc., para a elaboracao
de planilhas com esses atributos. A partir dessa tabela de
atributos, elaborar mapa de riscos, incluindo as ameacas, as
vulnerabilidades e a populacado exposta.

12



e Confeccionar coletes ou camisetas com a identificacao da
secretaria.

e Manter e controlar estoque de medicamentos, insumos e
hipoclorito de sédio, prevendo aumento do consumo.

e Orientar as familias a atualizarem o cartao de vacina, pois
algumas precisam de um determinado periodo para imunizar
os individuos.

e Orientar a populacao a guardar os documentos, incluindo os
cartdes de salde, em sacola plastica e coloca-la em lugar
elevado. Aqueles que moram em local de risco de inundacao
devem deixar os documentos em lugar seguro - casa de parentes
ou amigos - até a situacao se normalizar.

 Orientar os comerciantes de produtos alimenticios, higiénicos,
medicamentos etc., sobre os cuidados com 0s produtos que
tiveram contato como a 4gua da enchente.

e Difundir o plano de contingéncia do SUS para a midia local
(televisao, radio, jornal etc.).

Manejo do desastre

Alerta (previsao do tempo)

e Acompanhar a divulgacdo dos alertas preventivos.

e Desencadear atividades de resposta.

13
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Resposta (diminuir danos e perdas)

e Apoiar a busca e o resgate e prestar assisténcia de saude.

e Convocar o COE-Salde.

 Notificar o desastre (municipio - Regiao de Saude - SES - MS).

» Fornecer 0s meios necessarios para os técnicos cumprirem as
tarefas preestabelecidas.

e Avaliar a situacao sanitaria dos abrigos, dos estabelecimentos
de saude, da rede de frio e outros, por meio dos formularios
Adan-SusS.

INASIO
=G5 —
L= P
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e Divulgar, para a populacao, o(s) local(is) de atendimento.

e Prestar assisténcia pré-hospitalar e hospitalar (incluindo os
aspectos psicossociais).

e Avaliar os abrigos, os
estabelecimentos de saude,
0s sistemas e/ou solucdes
alternativas coletivas de
abastecimento de agua; e
identificar a capacidade de
atendimento disponivel e
as necessidades em saude
(medicamentos, insumos,
recursos humanos, material
informativo, agua para
consumo humano etc.),
por meio dos formularios
Adan-SUsS.

e Convocar e coordenar voluntarios de satide (em caso de
necessidade).

e Fiscalizar os estabelecimentos comerciais de produtos de higiene
e alimentacao que tenham sido atingidos e coibir a venda de
produtos que possam causar problemas de saude.

e |dentificar se houve vazamento de produto quimico perigoso que
possa causar danos secundarios.

e Elaborar informes sobre a situacao de salde para a populacao,
imprensa, 6rgaos e entidades afins.

e Intensificar as acoes de vigilancia em salde e estabelecer
rapidamente um sistema simplificado de vigilancia para os
agravos e eventos de importancia para a saude publica, até o
restabelecimento da normalidade.

15



SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE / MS

* Intensificar acdes de atencdo a salde para a populacdo atingida,
especialmente nos abrigos, com foco nos mais vulneraveis:
criancas, adolescentes, gestantes, idosos, doentes cronicos e
pessoas com deficiéncia.

e Intensificar acoes de vigilancia dos aspectos associados a
violéncia (fisica e sexual) e ao uso de drogas (licitas e ilicitas),
especialmente nos abrigos.

e Articular acoes de limpeza publica do ambiente por meio de
selecao e coleta de residuos sélidos, retirada da lama e manejo
de cadaveres (humanos e animais).

* Orientar a populacao sobre a correta limpeza dos domicilios e das
caixas-d’agua.

e Solicitar apoio a(s) outra(s) esfera(s) do SUS, caso seja identificada
essa necessidade.

e Informar a Defesa Civil sobre as acdes de salde e apoiar as
acOes intersetoriais.

e Manter constante o fluxo de informacao sobre a avaliacdo da
situacao.

16



Recuperacao

Reabilitacao (curto prazo)

 Reaplicar os formularios Adan-SUS, até o retorno a normalidade.

e Intensificar acdes de Vigilancia Epidemiolégica de agravos e
doencas.

e Intensificar o controle de vetores, roedores e reservatorios.

e Intensificar a promocao de acdes de atencao psicossocial para a
populacao e para os trabalhadores envolvidos no processo.

e Organizar leitos disponiveis para atendimento dos pacientes em
decorréncia do desastre, de acordo com as necessidades.

17
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e Organizar fluxo de atendimento para agravos prioritarios.

e Restabelecer todos 0s programas de saude que tenham sido
afetados.

e Articular o restabelecimento dos servicos basicos e acessos aos
estabelecimentos assistenciais de saude, prioritariamente.

Reconstrucao (longo prazo)
 Avaliar a resposta da salde e inserir as licdes aprendidas na
rotina dos servicos.

e Reconstruir estabelecimentos de salide levando em conta os
critérios de “rede de salde segura”.

18



Principais riscos a saude decorrentes

de inundacoes

Raramente ocorrem epidemias pés-desastres de origem natural, mas
é recomendavel estabelecer rapidamente um sistema simplificado
de vigilancia das doencas transmissiveis e ndo transmissiveis.

As principiais doencas e agravos que podem surgir apés
inundacdes sao: leptospirose, hepatite A, diarreias, doencas
respiratdrias, tétano acidental, febre tifoide, colera, doencas
transmitidas por vetores, parasitoses, acidentes com animais
peconhentos, traumas e transtornos psicossociais.

Essas doencas e agravos ocorrem em tempos diferentes, o que
faz com que a resposta seja de acordo com a temporalidade de
cada agravo.

A prevencao de surtos de doencas ap6s um desastre demanda o
desenvolvimento de varias acdes, tais como: intensificacao das
acoes de vigilancia em salde e de atencao béasica, promocao de
uma adequada higiene ambiental, manipulacdo adequada dos
alimentos, alimentacao saudavel, evitar a superlotacao nos abrigos,
promover educacao higiénico-sanitaria, consumir agua segura e
dar destinacao adequada as aguas residuais.

19



Vacinas em situacao de emergéncia

e Assegurar vacina
a todas as
pessoas (criancas,
adolescentes, adultos
e idosos), profissionais
de resposta (Saude,
bombeiros, Defesa
Civil), de acordo
com o Calendario do
Programa Nacional de
Imunizacao.

e Manter um esquema basico de vacinagao de forma rotineira.
A diminuicao da cobertura de imunizacao pode provocar o
ressurgimento, a médio prazo, das doencas preveniveis por
vacinacao que estao ja controladas e/ou erradicadas.

 Avaliar os danos na rede de frio e a perda de imunobiol6gicos
e insumos (seringas). Caso seja observada perda de
imunobioldgicos com prejuizo ao estoque, comunicar ao
responsavel técnico pela imunizacdo no estado para que as
providéncias necessarias sejam tomadas (registro das perdas,
reposicao de estoque, entre outras) e 0s dados sejam atualizados
no Sistema de Informacdes do PNI/SI-PNI.

20



» Uso temporario de caixas térmicas para garantir a conservacao das
vacinas nas areas afetadas e a possibilidade de mobilizacao de
imunobiolégicos, sempre que houver disponibilidade de gelo.

e Iniciar a recuperacao da rede de frio.

Durante uma situacao de emergéncia, as condicdes ambientais
favorecem o aumento na incidéncia das doencas diarreicas
(associadas ao saneamento e a qualidade da agua) e respiratérias
(pela aglomeracao das pessoas nos abrigos). Imunizacdes em
massa durante situacdes de desastres de origem natural sdo
contraindicadas e ainda desviam os limitados recursos humanos
e materiais de outras medidas mais eficientes e urgentes.
Campanhas de imunizacao nesses momentos podem dar um
sentido de falsa seguranca, levando a desatender as medidas
basicas de higiene e saneamento, que sao mais importantes.

A vacinacao em massa s0 se justifica quando as medidas sanitarias
recomendadas nao estao surtindo efeito, e diante de evidéncias que
demonstram aumento progressivo de casos com risco de epidemia.

Uma vacina com as seguintes caracteristicas poderia ser
considerada Util nessa situacao:

e Vacina de comprovada eficacia, segura e baixa reatogenicidade.
* De facil aplicacdo (dose unica).
* De protecao rapida e duradoura para todas as idades.

e Quantidade de vacina suficiente para garantir a cobertura para
toda a populacao em risco.

e De baixo custo.

21



Contribuicoes dos meios de comunicacao
e das redes sociais

Na ocorréncia de um desastre, a populacao necessita obter
informacdes a respeito dos seguintes aspectos: assisténcia a saude,
situacao do abastecimento de 4gua, sistematizacao da coleta
urbana de lixo, limpeza dos domicilios, peridomicilios, terrenos
baldios e vias publicas, situacao dos meios de transportes, bem
como das solucdes para minimizar 0s riscos e contribuir para uma
resposta eficiente do setor Saude.

Dessa forma, € importante estabelecer uma comunicacao efetiva e
de qualidade (de acesso facil e rapido) para estabelecer a confianca
e a tranquilidade da populacao.

A &rea de Educacao e Comunicacao em Saude é essencial para
esclarecer a populacao sobre 0s riscos aos quais esta exposta.

O planejamento de um conjunto de estratégias de comunicacao
compartilhadas, fundamentadas e monitoradas contribuira para

a criacao de uma cultura de reducao de risco de desastres. De
forma simplificada, as principais atividades para um planejamento
de comunicacao que visa a educacao e a comunicacao de risco
envolvem:

* Diagndstico da situacao.

* Definicao dos objetivos.

e |dentificacdo de quem s3o as pessoas que necessitam ser
informadas.

e |dentificacao de quem sao 0s responsaveis.

e Definicao da estratégia de como se dara o fluxo da informacao.
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e |dentificacdo das ferramentas a serem utilizadas.

e Desenvolvimento de cronograma de acdes com prazos e
responsaveis.

e Analise continua.

No contexto dos desastres, as redes sociais (como Twitter, YouTube,
Facebook, Skype; WhatsApp etc.) trabalham em paralelo com os
meios de comunicacdao comuns (imprensa e televisao). Nos udltimos
grandes eventos ocorridos, as imagens e informes das primeiras
24 horas foram oriundas de cidadaos que utilizam essas redes
sociais. Portanto, essas redes podem ser um veiculo importante de
informacao para divulgacao de alertas e medidas de prevencao e
enfrentamento na ocorréncia de desastres.

A midia local € uma boa aliada; por isso, recomenda-se apresentar
o plano de contingéncia do SUS e disponibilizar todos os materiais
de comunicacao. Isso facilita o trabalho da Saude, nao gera
informacdes equivocadas nem panico.
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Estabelecimento de saude seguro

Para a Organizacao Mundial da Saude e a Organizacao Pan-
-Americana da Saldde (OMS/Opas), um estabelecimento de

salide é seguro quando Seus Servicos permanecem acessiveis e
funcionando em sua maxima capacidade instalada, e na mesma
infraestrutura, logo apdés a ocorréncia de um fenémeno destrutivo
de origem natural.

UNIDADE DE SAUDE
DA FAMILIA SEGURA

I
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Apoio do Ministério da Saude

0 Ministério da Saude pode apoiar as secretarias estaduais e
municipais de diversas formas, seja por meio de medicamentos,
insumos, profissionais da Vigilancia em Saude e da Assisténcia,
materiais de educacao, entre outros.

Para os casos em que unidades da Federacao forem atingidas por
desastres de origem natural associados a chuvas, ventos e granizo
e necessitarem de um aporte de medicamentos e insumos para
atender a situacao emergencial, o Ministério da Saude dispde de
um kit de medicamentos e insumos estratégicos, estabelecido pela
Portaria GM/MS n? 2.365, de 18 de outubro de 2012. A solicitacao
de apoio deve ser encaminhada pela Secretaria Municipal de
Saude interessada a respectiva Secretaria de Estado da Saude,
devidamente instruida com relatério de avaliacao dos danos e das
necessidades identificadas em razao do desastre de origem natural.
Verificada a impossibilidade de apoio integral pela Secretaria de
Saude Estadual, esta encaminharé solicitacao de apoio adicional,
por meio de oficio, ao Departamento de Vigilancia em Saude
Ambiental e Saude do Trabalhador (DSAST/SVS/MS) informando o
evento, o numero de desabrigados e desalojados, o endereco de
entrega e o nome do responsavel pelo recebimento.

Além disso, assessorias técnicas podem ser solicitadas por telefone
ou videoconferéncia, e os profissionais de salide poderao ser
requisitados quando ultrapassar a capacidade de resposta das
esferas municipal e estadual por meio da Forca Nacional do SUS
(FN-SUS).
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Fontes de informacao sobre saude
e desastres

Para conhecer mais sobre Desastres, Vigilancia em Saude
Ambiental dos Riscos Associados a Desastres (Vigidesastres),
Rede de Saude Segura e outros temas, acesse:

» Portal da Saude: Vigilancia de A a Z - (V) Vigidesastres:
www.saude.gov.br/svs

¢ Centro de Conhecimento em Saude Pulblica e Desastres, da
Fundacao Oswaldo Cruz (Fiocruz):
http://www.ensp.fiocruz.br/desastres/

e Guias de técnicas e assisténcia humanitaria e desastres, da
Organizacao Pan-Americana da Saude (Opas):
http://www.paho.org/spanish/dd/ped/

» Catalogo de publicacdes sobre desastres e assisténcia
humanitéaria:
http://www.disasterpublications.info/spanish

¢ Organismos internacionais envolvidos na administracao de
desastres, com énfase para a América Latina e Caribe:
http://www.disaster-info.net/

» Centro Regional de Informacdes sobre Desastres para a América
Latina e Caribe:
http://www.crid.or.cr/crid/index.shtml

e Estratégia Internacional de Reducao de Desastres (Eird-ONU):
http://www.eird.org

e Secretaria Nacional de Defesa Civil:
http://www.integracao.gov.br/defesacivil
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DISQUE SAUDE

Ouvidoria Geral do SUS
www.saude.gov.br

Biblioteca Virtual em Sadde do Ministério da Satde
www.saude.gov.br/bvs
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