PROJETO TECNICO

Titulo do Projeto: Impactos sobre a salde da emergéncia climatica no Rio Grande do Sul: inquérito domiciliar
e série temporal.

Secretaria do Ministério e Universidade envolvidas: Secretaria de Vigilancia em Salude e Ambiente,
Departamento de Acgbes Estratégicas de Epidemiologia e Vigilancia em Salde e Ambiente — DAEVS e
Universidade Federal de Salude de Porto Alegre (UFCSPA).

Objeto do Projeto: Investigacdo sobre as consequéncias das enchentes ocorridas em 2024 na saude da
populacdo gaucha.

Dados do coordenador Geral do Projeto: Alessandro Comaru Pasqualotto, professor Associado nivel i,
UFCSPA, pasqualotto@ufcspa.edu.br, SIAPE 1424122, CPF 781588690-68.

Valor Total do Projeto: RS 1.301.184,00.

Fonte de Recurso: (x ) Custeio ( ) Capital
Tempo de Execuc¢ao do Projeto: 40 meses

1) DADOS GERAIS DO PROJETO:

1.1) Contextualizacdo do projeto:

O Estado do Rio Grande do Sul enfrentou, em maio de 2024, sua mais grave crise climatica, com uma
enchente sem precedentes. De acordo com os registros da Defesa Civil, 461 municipios foram afetados,
impactando 2.304.433 pessoas, das quais 540.188 foram desalojadas, enquanto 77.202 ainda permanecem
vivendo em abrigos. Ha sérias preocupag¢bes com a saude da populagdo exposta a dgua contaminada,
especialmente no que diz respeito as doengas infecciosas.

Neste estudo, propomos quantificar a ocorréncia de desfechos relacionados a doencgas de interesse
no contexto das enchentes, em um acompanhamento de trés anos, nas regides mais afetadas do Estado. Para
este propdsito, faremos a comparagao dos dados com controle histérico, para as mesmas regides. Em adicao,
realizaremos um inquérito em nivel domiciliar nas cidades mais afetadas pela enchente, no intuito de obter
dados acurados do impacto da emergéncia climatica na saude da populagdo galcha, incluindo o acesso a
servicos de saude. O estudo serd coordenado pela UFCSPA, em parceria com a Universidade Federal de
Pelotas. A versdao completa do projeto é apresentada a seguir, no Apéndice I.

1.2) Justificativa:

Dados da literatura apontam que embora os danos a saude sejam bem perceptiveis no curto prazo
apods as enchentes, existe um conhecimento limitado sobre as consequéncias das inunda¢bes ao longo do
tempo sobre a salde da populacdo afetada. Neste contexto, estimativas abrangentes da carga de doencas
tém um papel crucial em aprimorar a compreensao do impacto das doencas e lesGes ndo sé na saude dos
individuos, mas no préprio sistema de salde. A crise resultou em importante desfragmentacdo do sistema de
saude, o que pode ter impactado de modo significativo o acesso da populagdo a informacao e aos servigos. Os
resultados deste projeto deverao fornecer aos gestores publicos de saude dados que permitam melhor assistir
no planejamento dos programas de salde, bem como implementagao, adaptacdo e mobilizacdo de recursos.

1.2.1) Interesse Reciproco: O estudo em questdo trard beneficios diretos tanto ao Ministério
da Satide como aos demais gestores do Sistema Unico de Saude, em suas diferentes esferas, ao levantar dados
guantitativos referentes ao impacto da crise climatica na saude da popula¢do afetada, entendendo, também,
como a populagdo teve acesso a informagdo e aos servicos em saude, durante a calamidade. Tais dados
deverdo servir para uma melhor organizagdo do sistema frente a crises futuras. Para a UFCSPA, instituicdo




proponente do projeto, esta serd uma importante oportunidade para gerar conhecimento na darea,
aumentando seu protagonismo na area da salde, e em alinhamento com a missdo da instituicdo, de “ser
instituicdo inovadora e inclusiva, referéncia nacional no ensino na saude e produtora de conhecimento de
impacto internacional".

1.2.2) Problema a ser resolvido: Documentar o impacto das enchentes ocorridas em 2024 no
Estado do Rio Grande do Saul na saldde da populagdo afetada.

1.2.3) Diretriz de Programa: Politica Nacional de Vigilancia em Saude.

1.3) Publico-alvo: A populagdo a ser estudada sera definida com bases geograficas, com base nos

29 municipios mais afetados na enchente que acometeu o estado do Rio Grande do Sul no ano de 2024

2) DELIMITAGAO DO PROJETO:
2.1) Objetivos Geral e Especifico do projeto

2.1.1) Objetivos Geral: (i) Descrever o impacto das enchentes que afetaram o Rio Grande do Sul sobre
saude mental e fisica, acesso a servicos de salde, informacdo em saude e aspectos econdmicos por meio de
inquérito domiciliar de base populacional nas regiGes afetadas; (ii) Acompanhar por trés anos o impacto das
emergéncias climaticas no Rio Grande do Sul sobre indicadores de saude da populacdo geograficamente
afetada, e comparar esses indicadores com um periodo de trés anos anteriores a enchente.

2.1.2) Objetivos Especificos: (i) Investigar a associacdo temporal entre a enchente e eventuais
variacOes do excesso de mortalidade na populagdo galcha; (ii) Descrever o impacto da emergéncia climatica
sobre internagdes hospitalares, visitas a servicos de salde, diagnésticos de doengas de notificaveis e consumo
de medicamentos e imunizantes; (iii) Obter elementos/informacdes que permitam a geracdo de politicas de
salde inovadoras em saude publica; (iv) Descrever a incidéncia de internacdes por doencas infecto-
parasitarias selecionadas e sua contribuicdo para o excesso de mortalidade durante o periodo do estudo, bem
como a incidéncia de internagdes por doengas cronicas selecionadas ndo transmissiveis (diabetes, infeccdo
pelo HIV, tuberculose, hipertensdo arterial sistémica, insuficiéncia cardiaca congestiva, insuficiéncia renal e
neoplasias) e sua contribuicdo para o excesso de mortalidade durante o periodo do estudo; (v) Avaliar o
impacto da enchente sobre indicadores de saide mental da populacdo afetada; e (vi) Avaliar o acesso a
informagdo em saude por parte dos pacientes durante a enchente, e como esses tiveram acesso ao sistema
de saude durante a crise.

2.2) Metodologia / Estratégias Operacionais

Este projeto tera dois desenhos epidemioldgicos distintos, que se complementardo: (i) Inquérito
domiciliar de base populacional em 29 municipios gauchos; (il) Estudo de série temporal com indicadores
selecionados, incluindo 3 anos anteriores e 3 anos posteriores a emergéncia climatica de 2024.

Com base nos dados da Defesa Civil do Rio Grande do Sul, este estudo abrangera os 29 municipios
mais afetados na enchente de 2024: Vale do Taquari (Lajeado, Estrela, Encantado e Mugum), Vale do Cai
(Montenegro, Harmonia, Bom Principio e Sdo Sebastido do Cai), Vale do Pardo (Santa Cruz do Sul, Venancio
Aires, Rio Pardo e Candeldria), Vale do Jacui (Cachoeira do Sul, Restinga Seca, Agudo e S3o Sepé), Vale dos
Sinos (Novo Hamburgo, S3o Leopoldo, Sapucaia do Sul e Esteio), Vale do Gravatai (Gravatai, Cachoeirinha,
Glorinha, Viamao e Canoas), Guaiba (Porto Alegre) e Lagoa dos Patos (Pelotas, Rio Grande e Eldorado do Sul).

Serdo estudados dados demograficos (sexo, género, idade, raca, renda familiar, escolaridade);
diagndsticos comprovados, provaveis e suspeitos de doengas de notificagdo compulsdria; ocorréncia de surtos
de doengas infecciosas; nimero de visitas a UPAS/UBS, ruptura de servigos, recursos humanos e impacto nos
estoques; numero de hospitalizagdes; e mortalidade por todas as causas.

Para a execucdo do inquérito domiciliar, as varidveis de interesse serdo agrupadas em blocos,
conforme segue: (i) Dados gerais; (ii) Infraestrutura e acesso a servigos de saulde; e (iii) Condi¢Ges de saude.
As variadveis de interesse para a realizagao do inquérito domiciliar serdo obtidas por meio de entrevistas a
populacdo geograficamente afetada, sendo os coletadores treinados para este propdsito, em uma
amostragem por conglomerados em multiplos estagios. O tamanho amostral para o inquérito domiciliar sera
definido junto a uma empresa especializada em estudos censitarios, a ser contratada para a execugdo deste
estudo. Para entrevistar individuos nos 29 municipios mais afetados pela enchente, realizaremos uma



amostragem sistematica proporcional ao nimero de domicilios de cada um dos setores. Os conglomerados
serdo selecionados de forma aleatédria, assegurando que conglomerados maiores tenham uma maior
probabilidade de serem escolhidos. Dentro de cada conglomerado primario selecionado, escolheremos
setores censitarios, de modo aleatdrio. Em cada subconglomerado, faremos a selecdao sistematica de
domicilios e, dentro de cada domicilio, escolheremos aleatoriamente um individuo adulto (>18 anos de idade)
para participar do estudo, utilizando um software de randomiza¢do. Haverd um acréscimo de 10% para
possiveis perdas e ou recusas.

Para o estudo de série temporal, os dados serdao coletados mensalmente, durante os trés anos de
desenvolvimento do projeto (Junho 2024-Maio 2027). Para fins de comparagdo, serdo obtidos dados
historicos, também obtidos de modo mensal, nos trés anos que antecederam a enchente (Maio 2021-Abril
2024). Para o propdsito da conducdo do estudo epidemioldgico, o sistema de vigilancia necessitara captar uma
quantidade minima de pardmetros relacionados a saude, incluindo mortalidade, morbidade, dados
demograficos e tendéncias populacionais, permitindo a gerac¢do de curvas de tendéncias e a comparacdo dos
dados. As varidveis de interesse serdo obtidas de diferentes fontes, incluindo DATASUS; registros do sistema
nacional de vigilancia epidemioldgica (SINAN); diagndsticos laboratoriais de doencas de notificacdo
compulséria (CGLAB/DAEVS/SVSA, bem como LACENRS); dados municipais de atenc¢do primaria a saude
(visitas a UPAS/UBS); dispensacdo de medicamentos (incluindo antirretrovirais, imunobioldgicos,
imunossupressores, antifungicos e tuberculostaticos); nimero de doses de imunizantes empregadas no
periodo (PNI); e consumo de drogas antimicrobianas (GVIMS SNGPC, ANVISA).

Estatistica descritiva sera utilizada para andlise dos dados. Varidveis qualitativas serdo tratadas com
teste de Qui-quadrado ou teste exato de Fisher, conforme apropriado. Varidveis quantitativas serdo analisadas
pelo teste T de Student ou Mann-Whitney, de acordo com a distribuicdo dos dados. Valores de p alfa <0,05
serdo considerados estatisticamente significativos. Este projeto serd submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa da Instituicdo Proponente (UFCSPA). A participacdo dos sujeitos de pesquisa no inquérito domiciliar
se dara de modo voluntdrio, apds assinatura de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Ndo haverd
qualguer espécie de remuneragao aos participantes do estudo por responderem ao questionario.

UFCSPA coordenara este estudo (coordenador geral Prof. Dr. Alessandro C. Pasqualotto; em conjunto
com reitora Prof. Dra. Lucia Campos Pellanda, e a Prof. Dra. Gisele A. Nader Bastos, também diretora técnica
da Santa Casa de Porto Alegre), em articulacdo com a Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente do
Ministério da Saude do Brasil (coordenacgao Prof. Dr. Ethel Maciel), o Departamento de A¢Ges Estratégicas de
Epidemiologia e Vigilancia em Salde e Ambiente da Secretaria de Vigildancia em Salde e Ambiente do
Ministério da Saude (Daevs/SVSA/MS) (diretor Prof. Dr. Guilherme Loureiro Werneck), a Secretaria Estadual
de Saude do Estado do Rio Grande do Sul (Centro Estadual de Vigilancia em Saude; diretora Tani Ranieri), a
Secretaria de Saude do Municipio de Porto Alegre (secretario Prof. Dr. Fernando Ritter) e a Sociedade Gaucha
de Infectologia (presidente Prof. Pasqualotto). Pesquisadores da Universidade Federal de Pelotas colaboracdo
também com o estudo epidemiolédgico (Prof. Dr. Bernardo Horta) e a Universidade de lllinois Urbana-
Champaign (Prof. Dr. Pedro Hallal). O estudo sera conduzido em parceria com a Organizacdo Pan-americana
de Saude (Escritério de Washington, coordenado pelo Prof. Freddy M. Perez).

2.3) Resultados Esperados: Este estudo visa obter dados quantitativos sobre o impacto das
enchentes ocorridas em 2024 na saude da populacdo gaucha. Os resultados esperados deste estudo visam
aprimorar politicas publicas de saude para mitigar os efeitos de desastres naturais e fortalecer a resiliéncia do
sistema de saude.

2.4) Forma de Acompanhamento do Projeto: (i) Recebimento de relatdrios técnicos (ver Metas 1
e 2, a seguir); (ii) Recebimento das publicagbes cientificas oriundas do projeto; e (iii) Monitoramento da
execuc¢ao or¢camentaria-financeira do estudo.

2.5) Forma de Avaliacdo do Projeto: (i) Acompanhamento do cumprimento das metas e do
cronograma; (ii) Geracdo dos produtos desejados (relatdrios técnicos e artigos cientificos).

3) CRONOGRAMA FiSICO DO PROJETO
3.1) Metas, atividades, produtos:
META 1 — Realizar um inquérito domiciliar de base populacional em 29 municipios gauchos.

DATA INICIAL - 09/2024



DATA FINAL-09/2025
UNIDADE MEDIDA - Entrega de publicagdo e relatério relativos aos efeitos da enchente 2024 na saude

da populacdo gatcha, por meio de inquérito domiciliar.

VALOR TOTAL DA META: RS 414.720,00

ETAPA / ATIVIDADE 1.1 - Delineamento do estudo e submiss3do do projeto ao Comité de Etica em

Pesquisa da instituicdo proponente (UFCSPA)

DATA INICIAL - 09/2024

DATA FINAL - 11/2024

QUANTIDADE — Um projeto.

GRUPO — Planejamento e gestao do projeto.
NATUREZA — Regulatdrio e ético.

VALOR DA ETAPA: RS 50.000,00.

ETAPA / ATIVIDADE 1.2 - Conducdo do inquérito domiciliar

DATA INICIAL - 02/2025

DATA FINAL - 09/2025

QUANTIDADE — Unica etapa.

GRUPO - Contratacdo de servico de terceiros (empresa especializada em censos populacionais) para

a conducao do estudo domiciliar.

NATUREZA — Pagamento de pessoa juridica, acrescido de 8% de despesas administrativas.
VALOR DA ETAPA: RS 364.720,00

PRODUTO DA META 1: Geracao de relatérios técnicos e de artigo cientifico.

META 2 — Realizar um estudo de série temporal com indicadores selecionados, incluindo 3 anos

anteriores e 3 anos posteriores a emergéncia climatica de 2024.

DATA INICIAL — 12/2024
DATA FINAL —12/2027
UNIDADE MEDIDA - Entrega de publicacdo e relatério relativos aos efeitos da enchente 2024 na saude

da populagdo gaucha, por meio de série temporal.

VALOR TOTAL DA META: RS 886.464,00

ETAPA / ATIVIDADE 2.1 - Realizar um estudo de série temporal.

DATA INICIAL - 12/2024

DATA FINAL - 12/2027

QUANTIDADE — Um estudo.

GRUPO - Contratacdo de recursos humanos (bolsistas de pesquisa) para execugdo do projeto.
NATUREZA — Pagamento de pessoa fisica (RS 820.800), acrescido de 8% de despesas administrativas.

PRODUTO DA META 2: Geragao de relatério técnico e de artigo cientifico.

1) CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO

PARCELA | MES / ANO DE VALOR DA PARCELA | METAS / ETAPAS PRODUTOS
PAGAMENTO
1 Novembro/2024 RS 50.000,00 Meta 1 Entrega do primeiro
Etapa 1.1 relatério do estudo
2 Janeiro/2025 RS 365.040,00 Meta 1 Entrega do relatério
Etapa 1.2 referente ao
inquérito domiciliar




Janeiro/2025

RS 295.488,00

Janeiro/2026

RS 295.488,00

Janeiro/2027

RS 295.488,00

Meta 2 Pagamento das bolsas de
Etapa 2.1 pesquisa para o primeiro
ano do estudo (2025)
Meta 2 Pagamento das bolsas de
Etapa 2.1 pesquisa para o segundo
ano do estudo (2026)
Meta 2 Pagamento das bolsas de
Etapa 2.1 pesquisa para o terceiro
ano do estudo (2027)

Porto Alegre, 3 de setembro de 2024.

Nome: Alessandro Comaru Pasqualotto
Coordenador do projeto
CPF: 78158869068




LA I A

APENDICE | - PROJETO COMPLETO

Impactos sobre a saude da emergéncia climatica

no Rio Grande do Sul: inquérito domiciliar e série temporal

Alessandro Comaru Pasqualotto'?
Gisele Nader Bastos'?

Bernardo L Horta®

Pedro Hallal®*

Freddy M. Perez!®

Lucia Campos Pellanda?

Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre, Porto Alegre, Brasil
Santa Casa de Porto Alegre, Porto Alegre, Brasil

Universidade Federal de Pelotas, Pelotas, Brasil

Universidade de lllinois Urbana-Champaign, Champaign, Estados Unidos da América

Organizagdo Panamericana de Saude, Washington, Estados Unidos da América

Porto Alegre, setembro de 2024



Resumo

Em maio de 2024, o Rio Grande do Sul enfrentou uma enchente de grande magnitude, afetando 461
municipios e impactando mais de 2,3 milhdes de pessoas, causando uma desorganizacdo significativa no
sistema de salde e expondo a populagdo a riscos de doencas infecciosas. Este estudo visa explorar o impacto
dessa crise climatica na saude publica, incluindo indicadores de saude fisica e mental, acesso aos servicos de
saude e disseminacdo de informacgdes, além de implicacbes econdmicas. Para isso, o estudo seguira dois
métodos principais: um com analise de dados secundarios, e um inquérito domiciliar de base populacional em
29 municipios mais gravemente afetados. As varidveis analisadas incluirdo dados demograficos, diagndsticos
de doengas, hospitalizacGes, visitas a unidades de salde e uso e acesso a medicamentos, com atencdo especial
a doencas infecciosas e cronicas como diabetes, hipertensio e HIV/AIDS. Anélises estatisticas serdo realizadas
para avaliar o impacto das enchentes em indicadores de mortalidade e morbidade, comparando dados de
antes e depois do evento. O objetivo sera fornecer uma visdao detalhada do impacto das enchentes na saude
publica, auxiliando gestores de saude na formulagdo de politicas e alocagao de recursos para futuras crises.
Além disso, o estudo buscara identificar deficiéncias no acesso a informacdo em salde e aos servigos de saude
durante a emergéncia, contribuindo para o desenvolvimento de respostas relacionadas a salde mais eficazes
a desastres futuros. Coordenado pela UFCSPA, com a colaboracdo de diversas institui¢cdes, incluindo o
Ministério da Saude, a Universidade Federal de Pelotas e a Organiza¢do Pan-americana de Saude, os dados
serdo coletados mensalmente por trés anos, garantindo uma amostra representativa para resultados
confidveis. Os resultados esperados deste estudo visam aprimorar politicas publicas de salde para mitigar os

efeitos de desastres naturais e fortalecer a resiliéncia do sistema de saude.



1. INTRODUCAO

O Estado do Rio Grande do Sul enfrentou, em maio de 2024, sua mais grave crise climatica, com uma
enchente sem precedentes. De acordo com os registros da Defesa Civil (dados atualizados em 18/maio/2024),
461 municipios foram afetados, impactando 2.304.433 pessoas, das quais 540.188 foram desalojadas,
enquanto 77.202 ainda permanecem vivendo em abrigos. Ha sérias preocupac¢des com a saude da populagdo

exposta a dgua contaminada, especialmente no que diz respeito as doencas infecciosas.

Dados da literatura apontam que embora os danos a saude sejam bem perceptiveis no curto prazo
apods as enchentes, existe um conhecimento limitado sobre as consequéncias das inundacGes ao longo do
tempo sobre a salude da populacdo afetada. Neste contexto, estimativas abrangentes da carga de doencgas
tém um papel crucial em aprimorar a compreensdo do impacto das doencas e lesGes ndo sé na saude dos
individuos, mas no préprio sistema de saude. A crise resultou em importante desfragmentacgado do sistema de

saude, o que pode ter impactado de modo significativo o acesso da populacdo a informacdo e aos servigos.

Neste estudo, propomos quantificar a ocorréncia de desfechos relacionados a doencas de interesse
no contexto das enchentes, em um acompanhamento de trés anos, nas regiées mais afetadas do Estado. Para
este propdsito, faremos a comparacdo dos dados com controle histérico, para as mesmas regides. Em adicao,
realizaremos um inquérito em nivel domiciliar nas cidades mais afetadas pela enchente, no intuito de obter
dados acurados do impacto da emergéncia climatica na saude da populagdo galcha, incluindo o acesso a

servicos de saude.

Desta forma, pretende-se fornecer aos gestores de saude dados que permitam melhor assistir no

planejamento dos programas de satde, bem como implementagdo, adaptagdo e mobilizacdo de recursos.
2. OBJETIVOS
2.a Objetivo geral

Descrever o impacto das enchentes que afetaram o Rio Grande do Sul sobre saide mental e fisica,
acesso a servicos de salde, informacdo em saude e aspectos econ6micos por meio de inquérito domiciliar de

base populacional nas regides afetadas.

Acompanhar por trés anos o impacto das emergéncias climaticas no Rio Grande do Sul sobre
indicadores de saude da populagdo geograficamente afetada, e comparar esses indicadores com um periodo

de trés anos anteriores a enchente.
2.b Objetivos especificos

Investigar a associacao temporal entre a enchente e eventuais variagcdes do excesso de mortalidade

na populagdo gaucha.



Descrever o impacto da emergéncia climatica sobre internacdes hospitalares, visitas a servicos de

saude, diagndsticos de doencas de notificaveis e consumo de medicamentos e imunizantes.

Obter elementos/informac8es que permitam a gerac¢do de politicas de satide inovadoras em saude

publica.

Descrever a incidéncia de interna¢cdes por doencgas infecto-parasitarias selecionadas e sua
contribuicdo para o excesso de mortalidade durante o periodo do estudo, bem como a incidéncia de
internacdes por doencas crbnicas selecionadas ndo transmissiveis (diabetes, infeccdo pelo HIV, tuberculose,
hipertensdo arterial sistémica, insuficiéncia cardiaca congestiva, insuficiéncia renal e neoplasias) e sua

contribuicdo para o excesso de mortalidade durante o periodo do estudo.
Avaliar o impacto da enchente sobre indicadores de saude mental da populagao afetada.

Avaliar o acesso a informagdo em saulde por parte dos pacientes durante a enchente, e como esses

tiveram acesso ao sistema de saude durante a crise.



3. METODOS

3.a Desenho do estudo
Este projeto tera dois desenhos epidemioldgicos distintos, que se complementarao:
(i) Inquérito domiciliar de base populacional em 29 municipios gauchos;

(i) Estudo de série temporal com indicadores selecionados, incluindo 3 anos anteriores e 3 anos

posteriores a emergéncia climatica de 2024.
3.b Locais a serem estudados

Com base nos dados da Defesa Civil do Rio Grande do Sul, este estudo abrangera os 29 municipios

mais afetados na enchente de 2024 (Figura 1):
Vale do Taquari: Lajeado, Estrela, Encantado e Mugum
Vale do Cai: Montenegro, Harmonia, Bom Principio e Sdo Sebastido do Cai
Vale do Pardo: Santa Cruz do Sul, Venancio Aires, Rio Pardo e Candelaria
Vale do Jacui: Cachoeira do Sul, Restinga Seca, Agudo e Sdo Sepé
Vale dos Sinos: Novo Hamburgo, Sdo Leopoldo, Sapucaia do Sul e Esteio
Vale do Gravatai: Gravatai, Cachoeirinha, Glorinha, Viamao e Canoas
Guaiba: Porto Alegre
Lagoa dos Patos: Pelotas, Rio Grande e Eldorado do Sul

Figura 1. Mapa da hidrografia e do relevo do Rio Grande do Sul, mostrando as regides mais afetadas pela

enchente de 2024 que afetou o estado.
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3.c Variaveis de interesse
3.c.1 Série temporal

Serdo estudados dados demograficos (sexo, género, idade, raca, renda familiar, escolaridade);
diagndsticos comprovados, provaveis e suspeitos de doengas de notificagdo compulsdria; ocorréncia de surtos
de doengas infecciosas; nimero de visitas a UPAS/UBS, ruptura de servigos, recursos humanos e impacto nos

estoques; numero de hospitalizacdes; e mortalidade por todas as causas.
3.c.2 Inquérito domiciliar

Para a execucdo do inquérito domiciliar, as varidaveis de interesse serdo agrupadas em blocos,

conforme segue:
3.c.2.a Dados gerais

Incluem dados demograficos, econdmicos, escolaridade, emprego e autopercepc¢do de saude. Os
impactos da enchente na saude financeira das familias serdo avaliados, em variaveis como oscilacdes de renda,

perda de negdcios e empregabilidade.
3.c.2.b Infraestrutura e acesso a servicos de salde

Neste bloco, as questdes avaliardo a ocorréncia de desabastecimento de 4dgua, luz e transporte, bem
como o isolamento do local de moradia. Avaliaremos também o acesso dos entrevistados a alimentos e

medicamentos, acesso a servigos de saude e eventuais interrup¢des de tratamento para doencas crdnicas.

Serdo obtidos dados para avaliar o acesso a informagdo em saude durante a crise, o fluxo dos pacientes

e como a populagdo se adaptou aos servicos de salude durante a enchente.
3.c.2.c Condicbes de saude

As varidveis de interesse incluirdo diagndsticos de doencas infecciosas (tanto diagndstico sindrémicos
como etioldgicos) e diagndsticos de doencas cronicas selecionadas, incluindo diabetes, infeccdo pelo HIV,

tuberculose, hipertensdo arterial sistémica, insuficiéncia cardiaca congestiva, insuficiéncia renal e neoplasias.
Utilizaremos questionario validado para rastreio da saide mental dos individuos (SQR20).

3.d Momento para a obtengao das variaveis

3.d.1 Série temporal

Para o estudo de série temporal, os dados serdo coletados mensalmente, durante os trés anos de
desenvolvimento do projeto (Junho 2024-Maio 2027). Para fins de comparacdo, serdo obtidos dados
historicos, também obtidos de modo mensal, nos trés anos que antecederam a enchente (Maio 2021-Abril

2024). Para o propdsito da conducdo do estudo epidemioldgico, o sistema de vigilancia necessitara captar uma



guantidade minima de pardmetros relacionados a saude, incluindo mortalidade, morbidade, dados
demograficos e tendéncias populacionais, permitindo a geracdo de curvas de tendéncias e a comparagdo dos

dados.

As variaveis de interesse serdo obtidas de diferentes fontes, incluindo DATASUS; registros do sistema
nacional de vigilancia epidemioldgica (SINAN); diagndsticos laboratoriais de doencas de notificacdo
compulséria (CGLAB/DAEVS/SVSA, bem como LACENRS); dados municipais de atenc¢do primaria a saude
(visitas a UPAS/UBS); dispensacdo de medicamentos (incluindo antirretrovirais, imunobioldgicos,
imunossupressores, antifungicos e tuberculostaticos); nimero de doses de imunizantes empregadas no

periodo (PNI); e consumo de drogas antimicrobianas (GVIMS SNGPC, ANVISA).
3.d.2 Inquérito domiciliar

As variadveis de interesse para a realizacdo do inquérito domiciliar serdo obtidas por meio de
entrevistas a populacdo geograficamente afetada, sendo os coletadores treinados para este propdsito, em

uma amostragem por conglomerados em multiplos estagios.
3.e Cdlculo do tamanho amostral e consideragdes estatisticas

Referente a série temporal, as tendéncias de morbidade ao longo do tempo para as doengas
endémicas serdao calculadas utilizando-se taxas de ocorréncia por populacdo de 1000 pacientes. Para a
construcdo de curvas epidémicas, na investigacdo de surtos, nimeros absolutos de casos e taxas de ataque

serdo analisados, tendo-se como referéncia regides geograficas e grupos etarios.

O tamanho amostral para o inquérito domiciliar serd definido por empresa especializada em estudos
censitarios, a ser contratada para a execugao deste estudo. Para entrevistar individuos nos 29 municipios mais
afetados pela enchente, realizaremos uma amostragem sistematica proporcional ao nimero de domicilios de
cada um dos setores. Os conglomerados serdo selecionados de forma aleatdria, assegurando que
conglomerados maiores tenham uma maior probabilidade de serem escolhidos. Dentro de cada
conglomerado primario selecionado, escolheremos setores censitarios, de modo aleatdrio. Em cada
subconglomerado, faremos a selecdo sistematica de domicilios e, dentro de cada domicilio, escolheremos
aleatoriamente um individuo adulto (>18 anos de idade) para participar do estudo, utilizando um software de

randomizagdo. Havera um acréscimo de 10% para possiveis perdas e ou recusas.

Estatistica descritiva serd utilizada para analise dos dados. Varidveis qualitativas serdo tratadas com
teste de Qui-quadrado ou teste exato de Fisher, conforme apropriado. Varidveis quantitativas serdo analisadas
pelo teste T de Student ou Mann-Whitney, de acordo com a distribuicdo dos dados. Valores de p alfa <0,05

serdo considerados estatisticamente significativos.



3.f Aspectos éticos

Este projeto serad submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Instituicdo Proponente (UFCSPA). A
participacdo dos sujeitos de pesquisa no inquérito domiciliar se dara de modo voluntario, apds assinatura de
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Ndo havera qualquer espécie de remuneragdo aos participantes

do estudo por responderem ao questionario.
3.g Instituigdes participantes

UFCSPA coordenara este estudo (coordenador geral Prof. Dr. Alessandro C. Pasqualotto; em conjunto
com reitora Prof. Dra. Lucia Campos Pellanda, e a Prof. Dra. Gisele A. Nader Bastos, também diretora técnica
da Santa Casa de Porto Alegre), em articulacdo com a Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente do
Ministério da Saude do Brasil (coordenacgao Prof. Dr. Ethel Maciel), o Departamento de Articulacdo Estratégica
de Vigilancia em Saude (diretor Prof. Dr. Guilherme Loureiro Werneck), a Secretaria Estadual de Saude do
Estado do Rio Grande do Sul (Centro Estadual de Vigilancia em Saude; diretora Tani Ranieri), a Secretaria de
Saude do Municipio de Porto Alegre (secretario Prof. Dr. Fernando Ritter) e a Sociedade Galcha de Infectologia
(presidente Prof. Pasqualotto). Pesquisadores da Universidade Federal de Pelotas colaboracdo também com
o estudo epidemioldgico (Prof. Dr. Bernardo Horta) e a Universidade de lllinois Urbana-Champaign (Prof. Dr.
Pedro Hallal). O estudo sera conduzido em parceria com a Organizagdo Pan-americana de Saude (Escritério de

Washington, coordenado pelo Prof. Freddy M. Perez).



4. CRONOGRAMA

Periodo
Iniciativa Semestre 2 1 2 1 2 1 2 1
Ano 24 25 25 26 26 27 27 28
Delineamento do estudo X
Submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa X
Coleta dos dados (estudo prospectivo) X X X X X X X
Coleta dos dados (estudo retrospectivo) X X X X
Condugdo do inquérito domiciliar X X
Andlise dos dados X X X X X X
Redagdo dos manuscritos X X
Publicagdo dos resultados X X
Envio de relatdrios ao Ministério da Saude X X X X




5. ORCAMENTO

5.a Recursos humanos

Os gastos com recursos humanos sdo resumidos na tabela abaixo:

Despesa Valor mensal Numero Total (RS)
(R$)
Bolsas de pds-doutorado no pais 5.200 2 bolsas 374.400

(Valor CAPES)
Bolsas de doutorado no pais

(Valor CAPES)

Duragdo 3 anos
3.100 4 bolsas 446.400
Duragao 3 anos

Subtotal (RS) 820.800




5.b Pagamento de pessoa juridica

Para os propdsitos do inquérito domiciliar, contrataremos empresa especializada na realizacdo de

censos populacionais, tendo como exemplo um orcamento, demonstrado a seguir:

PO

Glocperzatimaci o

el
Porto Alegre, 31 de julho de 2024,
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5.c Administragao dos recursos

Os recursos a serem obtidos por este projeto serdao administrados por uma fundagao de apoio, com

taxa administrativa de 8%, conforme tabela abaixo:

Despesa Valor (RS)
Recursos humanos 820.800
Pagamento de pessoa juridica 384.000
Taxa administrativa (8%) 96.384
Total (RS) 1.301.184

5.d Cronograma de dispensag¢ao de recursos

0 investimento total deste projeto sera de RS 1.301.184,00, a serem dispensados conforme

tabela a seguir:

Cronograma de dispensagao de recursos

(ao ano, em RS)

Despesas 2024 2025 2026 2027

1. Recursos humanos

1.a Bolsas de pds-doutorado - 124.800 124.800 124.800
1.b Bolsas de doutorado - 148.800 148.800 148.800
2. Pessoa juridica 46.000 338.000 - -
3. Taxa admin. (8%) 4.000 48.928 21.888 21.888

Total (RS) 50.000 660.528 295.488 295.488




