Projeto Agenda Regulatéria 2024-25:
10.4.1 - Orientacao e Controle Sanitario de
Viajantes em PAF

Relatoria: Antonio Barra

Minuta Final RDC sobre a execucao das
atividades de vigilancia epidemiologica
em Portos e Aeroportos

Coordenacao de Vigilancia Epidemioldgica
em PAF - COVIG/GGPAF/DIRES5

=L ANVISA
T et génd

géncia Nacional de Vigilancia Sanitaria



1l Saude dos Portos

A suspensao do comércio devido a epidemia de peste no
“Os microorganismos tem acompanhado a século 14 foi desastrosa para a cidade. A quarentena foi
jornada do homem ao redor do globo” desenvolvida depois no Porto de Veneza.
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Disseminacdao da Hanseniase no mundo Quarentena do Porto de Ragusa

Tiny travel companions. European Molecular Biology Emerging Infectious Diseases. Vol. 8, No. 1, January 2002
Organization. Vol.8,N.2, 2007. L ANVISA

j i_ Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitria



Saude dos Portos
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Brasil assina a
Convencao de
Veneza (1897)
COMPromisso
de reformular
servicos de
salde dos
portos

INTERNATIONAL
HEALTH REGULATIONS
(1969)

WROLEr HEALTH (AN TLATIIN

Notificacao
compulséria e
medidas para
controle de
doencas
quarentenaveis:
colera, peste e
febre amarela
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Vigilancia Epidemiologica

Lei n° 6.259, de 30 de outubro de 1975

Art. 7° Sao de notificacdo compulsoria as autoridades sanitarias os
casos suspeitos ou confirmados:

| - de doencas que podem implicar medidas de isolamento ou
quarentena, de acordo com o Regulamento Sanitario Internacional.

Il - de doencas constantes de relacao elaborada pelo Ministério da
Saude(...)

Lei n®9.782, de 26 de janeiro de 1999

Art. 7° Compete a Agéncia (...)

§ 3° As atividades de vigilancia epidemioldgica e de controle de vetores
relativas a portos, aeroportos e fronteiras, serao executadas pela Agéncia, sob
orientagao técnica e normativa do Ministério da Sadde.
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Regulamento Sanitario Internacional

INTERNATIONAL

REGULATIONS

(2005

72 World Health
WX® Organization

Capacidades para enfrentar qualguer Emergéncia
de Sadde Publica de Importancia Internacional
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Annex 9

Facilitation

Sixteenth Edition, July 2022

INTERNATIONAL CIVIL AVIATION ORGANIZATION
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- Monitoramento das capacidades basicas

@ Mundial g PAGINAINICIAL  ANTECEDENTES  DETALHES DAS SUBMISSOES  PONTUAGAO DA CAPACIDADE PROGRESSO DA CAPACIDADE RECURSOS PT v ‘ Entrar
Pontuacao por capacidade do RSI os os detalhes das pontuagdes =L AMRO v || Brazil v || 2021 -
Principais desafios Médias de todas as capacidades (Atualizado em 25-08-2022) IHR designated points of entry
Com base na andlise dos dados dos relatérios anuais mails recentes, 0s principais Portos 17
desafios séo:

Aeroportos 16
C11 SAUDE NOS PONTOS DE ENTRADA (PDE) E NAS FRONTEIRAS 67%
Passagens de fronteiras terrestres 1

Brazil AMRO Média global

Portos autorizados a emitir certificados Certifificados  Yes

Sanitarios de Embarcacdes
Detalhes dos PdE

Pontuagdo por capacidade do RSI AMRO Brazil 2021 (Atualizado em 25-08-2022)
~ Média do pais == Média global N=184 (baseado nos 184 paises que enviaram relatérios usando o formato da ferramenta SPAR) == Média daregido N=32 (com base em 32 paises que enviaram relatérios usando o formato da ferramenta SPAR)
100

80

60

0 T T T y T T T T

C1INSTRUMENTOS C2.COORDENAGAQ C3FINANCIAMENTO  C4.LABORATORIO C5.VIGILANCIA C6.RECURSOS C7.GESTAO DE C8PRESTAGAODE  C9.PREVENGAOE  C10.COMUNICAGAO  C11.SAUDE NOS C12.ZOONOSES C13.SEGURANGA C14INCIDENTES ~ C15EMERGENCIAS

Pontuagdo por capacidade (%)

POLITICOS, DO RSI, FUNGOES HUMANOS EMERGENCIAS SERVICOS DE CONTROLO DE DOS RISCOS E PONTOS DE SANITARIA DOS COM PRODUTOS RADIOLOGICAS
JURIDICOS E DOS PONTOS SANITARIAS SAUDE INFECGOES (PC1)  ENVOLVIMENTO DA ENTRADA (PDE) E ALIMENTOS QuIMICOS
NORMATIVOS PARA FOCAIS COMUNIDADE NAS FRONTEIRAS
IMPLEMENTAR O NACIONAIS DO (CREC)
RSI RSIE
SENSIBILIZAGAD
Capacidade
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e5.9.25% ANVISA 2024-2027

3. Antecipar e responder
efetivamente as crises
sanitarias e emergéncias de Aumentamos de 67% para
salude publica 97% o percentual médio

do nivel de capacidades
basicas de pontos de
" entrada instalados no pais;
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PROBLEMA REGULATORIO

Analise Impacto Regulatério

OBJETIVO GERAL

caso de omissao dos primeiros

Aprimorar a capacidade de vigilancia e resposta em salde pUblica em portos, aeroportos
e passagens de fronteira terrestre, de modo que as insuficiéncias sejam corrigidas por
interesse proprio dos administradores e operadores ou por intervengdo da Anvisa, em

CAUSAS

RAIZES

Baixa integra¢ao com o Sistema de
Vigilancia Epidemiolégica

.

Limitagdes de elementos informacionais no
SISBRAIP e livro de bordo

Ampliar a integragdo com o sub Sistema de Vigilancia Epidemiolégica do SUS no controle
de casos e surtos de agravos de controle e frente a Emergéncias de Salude Pdablica
Nacionais e Internacionais

Auséncia definicdo sobre objetos da
vigilancia (ex. Satde do Trabalhador)

Dispor de informagdes de viajantes (API/PNR) para detecgdo e investigagdo de Eventos
de Salde Pdablica

\J

Auséncia defini¢do sobre qualificagdo dos
PAF quanto a capacidade de vigilancia e
resposta

Delimitar os objetos e atividades de vigilancia epidemiol6gica em Portos, Aeroportos e
Fronteiras

A

Planos de contingéncia ndo operacionais

Estabelecer critérios para enquadramento dos Portos, Aeroportos e Passagens de
Fronteira Terrestre quanto a requisitos relativos a capacidade de vigilancia e resposta de
saude publica a todo momento e frente a Emergéncias, considerando a diversidade
regional e multimodal

Instrumentos e processos desatualizados

Estabelecer critérios e formalidades para planos de contingéncia em Portos, Aeroportos e
Fronteiras

\J

Dinamica epidemiol6gica requer adogao
oportuna de medidas de saude

Atualizar instrumentos e processos frente a novas tecnologias (RNDS+Conecte SUS;
API/PNR; Era da informagao)

Redugdo do quadro de fiscalizagao

Estabelecer medidas sanitarias para casos e surtos de agravos de controle e frente a
Emergéncias de SaGde Plblica Nacionais e Internacionais com base no conhecimento
cientifico e a analise de risco

Implantanc¢éo limitada do SGQ

Estabelecer metodologia de gestdo de riscos na fiscalizagao do cumprimento de medidas
sanitarias

\

Infodemia

Implementar os processos de vigilancia epidemiolégica no SGQ da Anvisa

Comunicar oportunamente e ser uma fonte confiavel quanto a medidas de prevengéo e
controle para agravos de controle e emergéncias de salde pablica para viajantes e
comunidade de portos, aeroportos e fronteiras.

OBJETIVOS

ESPECIFICOS

26/12/2022 - TAP
10/11/2023 — Relatério
22/11/2023 — aprovado ROP
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Minuta de Consulta Publica

Mudanca de foco: do controle do viajante pela autoridade sanitaria para
responsabilidades setoriais em Vigilancia Epidemioldgica

Auséncia de obrigacoes em fronteiras terrestres: DICOL ja deliberou para ser
tratado em Guia Sanitario de veiculos terrestres

Proposta de classificacao de Portos e Aeroportos indicando atuacao de
autoridade competente

Proposta de Instrucao Normativa de atualizacao periddica em substituicao as
Notas Técnicas para definir medidas de sadde

Proposta de Gerenciamento de Eventos de Saude Publica alinhado a Guias e
definicoes da OMS e OACI

Revogacao de previsoes relativas ao Certificado Internacional de Vacinacao ou
Profilaxia
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Consulta Publica
1.252/2024

Aprovada pela DICOL na ROP 7/2024,em 30/4/2024
Contribuicoes de 13/05 até 11/07/2024 + 16/07 até 14/08/2024

32 formularios, sendo 15 (quinze) de Pessoas Fisicas e 17

(dezessete) de Pessoas Juridicas, com 106 contribuicoes aos
dispositivos

63% das contribuicoes validas foram aceitas
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Resultados

ABRANGENCIA E DEFINICOES

Esta Resolucdo se aplica a todas as pessoas juridicas, de direito privado ou publico, que executam
Art. 2° atividades de administracao de portos, aeroportos e plataformas de petréleo em territério e dguas
jurisdicionais brasileiras, e aquelas que operam meios de transporte aquaviarios e aéreos nesses.

Nova redacao para Autoridade Competente e Vigilancia epidemioldgica. Incluida definicao de
Gerenciamento de Evento de Salude Publica (ESP) e Complexo Portuario

CLASSIFICACAO

Para fins desta Resolucao, os Portos e Aeroportos sao classificados em:
| - Pontos de Entrada Designados;
Il - Portos Organizados, Terminais de Uso Privativo, Instalacoes Portuarias de Turismo e
Art. 4° Aeroportos Internacionais; e
Il - Instalagoes portuarias pablicas de pequeno porte e aer6dromos de uso publico que operam
voos domésticos.
Paragrafo Gnico. As plataformas de petroleo devem atender aos mesmos requisitos
estabelecidos para os portos e aeroportos classificados no inciso lll deste artigo.

Art. 6° Nova redacao indicando as capacidades basicas que Portos e Aeroportos designados devem manter

Art. 7°
90

Art. 3°

Nova redacdo para “atuar no gerenciamento” de ESP e “testar plano conforme periodicidade local”



Art.10

Art.11

Art.12

Art.13

Art.14

Art 15
Art 16

Resultados

MEDIDAS DE SAUDE TEMPORARIAS

Nova redacao esclarecendo que as medidas de salde para pessoa seguem orientacdao do Ministério
da Saude

Nas medidas de salde para meios de transporte e carga, inclusao de restos mortais humanos e
obrigacdo para todos os momentos de que o translado deve ocorrer em urnas funerarias e
serem tomados todos os cuidados necessarios a minimizar qualquer risco para a saide publica,
devendo os documentos relativos ao procedimento de conservacao estar a disposicao da
autoridade competente, sempre que solicitado.

Nova redacao esclarecendo que as IN para cenarios epidemioldgico seguem orientacao do
Ministério da Saude

GERENCIAMENTO DE EVENTOS DE SAUDE PUBLICA

Na deteccdo e resposta inicial a ESP a bordo de meios de transporte, profissionais de outras
nacionalidades podem atuar e prazo para registro é 24 horas da chegada

Na deteccdo e resposta inicial a ESP em Portos, Aeroportos e Plataformas de petréleo, prazo para
registro é 24 horas da ocorréncia

Nova redacao esclarecendo que o registro de consumo de medicamentos é para casos de ESP
Nova redacdo indicando que o papel do setor € apoiar a investigacao



Resultados

ORIENTACAO DE SAUDE A VIAJANTES E COMUNIDADE DE PORTOS E AEROPORTOS

§2° Os materiais informativos previstos no caput serao disponibilizados no portal da Anvisa na

Art 13 internet, indicando a vigéncia, publico e meios de divulga¢ao preconizados.

Nova redacao indicando que o papel do setor é apoiar a capacitacao dos envolvidos na resposta a
ESP e manter registros das capacitacoes realizadas.

DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

A autoridade competente federal desenvolvera planos de contingéncia bilaterais ou
multilaterais nas passagens de fronteiras terrestres designadas.

Art.20

Art.22

=L ANVISA

_I i_ Ageéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria



Art. 21

Analise Juridica
PARECER n.00145/202/CCONS/PFANVISA/PGF/AGU

Os dispositivos da presente norma serao

considerados descumpridos para fins de

enquadramento como infracdo sanitaria, nos

termos da Lei 6.437/77, quando, apos

investigacao, forem comprovadas autoria e

materialidade da infracao e a conduta justificar a O descumprimento das disposicoes contidas

adocao de providéncia administrativa nesta Resolucao configura infracao sanitaria,
sancionatoria. nos termos da Lei n. 6.437, de 20 de agosto de
Paragrafo Unico - Situacoes que, dada sua 1977, sem prejuizo de outras responsabilidades

natureza, nao envolvam alto risco sanitarioou  civil, administrativa e penal cabiveis.
sejam passiveis de correcoes simples e
implementadas de maneira rdpida e imediata
pelo regulado, poderao ser tratadas por meio de
notificacdao de exigéncia, a critério da autoridade
competente.
=L ANVISA
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Obrigado!

covig@anvisa.gov.br

GOVERNO FEDERAL

“L ANVISA MINISTERIO DA ‘
™ Ageéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria SAUDE ‘ -

UNIAO E RECONSTRUCAO




Vigilancia Epidemiologica

Lei n°® 6.259, de 30 de outubro de 1975

Art 2° A acao de vigilancia epidemiolégica compreende as informacoes,
investigacoes e levantamentos necessarios a programacao e a avaliacao
das medidas de controle de doencas e de situacoes de agravos a saude.

(-..)

Art 7° Sao de notificacdao compulsoria as autoridades sanitarias os casos
suspeitos ou confirmados:

| - de doencas que podem implicar medidas de isolamento ou
quarentena, de acordo com o Regulamento Sanitario Internacional.

Il - de doencas constantes de relacao elaborada pelo Ministério da
Saude, para cada Unidade da Federacao, a ser atualizada periodicamente.

=L ANVISA
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Vigilancia Epidemiologica

Lei n°® 6.259, de 30 de outubro de 1975

Art 8° E dever de todo cidaddo comunicar a autoridade sanitaria local a
ocorréncia de fato, comprovado ou presumivel, de caso de doenca

N transmissivel, sendo obrigatoria a médicos e outros profissionais de
salde no exercicio da profissao, bem como aos responsaveis por
organizacoes e estabelecimentos publicos e particulares de saldde e ensino
a notificacdao de casos suspeitos ou confirmados das doencas relacionadas
em conformidade com o artigo 7°.

Art 9° A autoridade sanitaria proporcionara as facilidades ao processo de
notificacao compulsoria, para o fiel cumprimento desta Lei.

=L ANVISA
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Vigilancia Epidemiologica

Lei n°® 6.259, de 30 de outubro de 1975

Art 11. Recebida a notificacdo, a autoridade sanitaria é obrigada a proceder
a investigacdo epidemioldgica pertinente para elucidacdao do diagndstico e
averiguacdo da disseminacao da doenca na populacao sob o risco.

Pardgrafo Unico. A autoridade podera exigir e executar investigacoes,
inquéritos e levantamentos epidemiolégicos junto a individuos e a grupos
populacionais determinados, sempre que julgar oportuno visando a
protecao da saude publica.

Art 12. Em decorréncia dos resultados, parciais ou finais, das investigacoes,
dos inquéritos ou levantamentos epidemiolégicos de que tratam o artigo
11 e seu pardagrafo Unico, a autoridade sanitaria fica obrigada a adotar,
prontamente, as medidas indicadas para o controle da doenca, no que
concerne a individuos, grupos populacionais e ambiente.

== ANVISA
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Art. 3°

Resultados

Il - Autoridade competente: autoridade sanitaria
responsavel pela execucao da vigilancia
epidemioldgica nos termos desta Resolucao

X1V - Vigilancia epidemioldgica: significa a colets,
compilacdo e a analise continua e sistemdtica de
dados, para fins de saude publica, e a
disseminacao oportuna de informacoes, para fins
de resposta e avaliacao

Il -Autoridade competente: autoridade sanitaria local
prevista na Lei 6259/75 e definida no Plano de
Contingéncia local nos termos desta Resolucao

XIV - Vigilancia epidemioldgica: compreende o
conjunto de acoes desencadeadas em nivel local,
apos a identificacdao de um caso suspeito de doenca
ou evento objeto de notificagao compulsoria, ou
outros problemas de saide aos quais essa tecnologia
se aplica, visando impedir o aparecimento de novos
casos ou eventos

=L ANVISA
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Art. 3°

Resultados

XXIV- Gerenciamento de evento de saude publica: envolve a
identificacao, verificacao, avaliacao de risco, resposta de
saude pablica e monitoramento da efetividade das medidas de
saude frente a um evento de saude pablica, bem como a devida
comunica¢ao ao Ponto Focal Nacional do Regulamento
Sanitario Internacional; demanda abordagem multisetorial
estabelecida em um plano(s) de contingéncia(s)

XXV- Complexo portuario: Porto Organizado ou um conjunto
constituido por, pelo menos, um Porto Organizado e pelas
instalacoOes privadas situadas em suas proximidades, que
concorram com o Porto Organizado pela movimentacao de
cargas e/ou que compartilhem com este os acessos terrestres
e/ou aquaviario.

=L ANVISA
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Art. 4°

Resultados

Art. 4° Para fins desta Resolucao, os Portos e
Aeroportos sao classificados em:

|- Pontos de Entrada Designados;

Il - Porto e Aeroporto Internacional; e

Il - Porto ou Aeroporto Nacional ou Regional.

Para fins desta Resolucao, os Portos e Aeroportos sao
classificados em:

| - Pontos de Entrada Designados;

Il - Portos Organizados, Terminais de Uso Privativo,
Instalagoes Portuarias de Turismo e Aeroportos
Internacionais; e

Ill - Instala¢oes portuarias publicas de pequeno porte
e aerodromos de uso publico que operam voos
domeésticos.

Paragrafo Unico. As plataformas de petroleo devem
atender aos mesmos requisitos estabelecidos para os
portos e aeroportos classificados no inciso Ill deste
artigo.
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Art. 5°

Resultados

Somente sdo classificados como Pontos de
Entrada Designados os Portos e Aeroportos
internacionais.

Paragrafo Unico: Os Pontos de Entrada
designados terao conexao a outro(s) Ponto(s) de
Entrada designado(s) de outros paises, de forma a
possibilitar corredores de satde publica em caso
de uma ESPII.

Art. 5° Somente sao classificados como Pontos de
Entrada Designados os Complexos Portuarios e
Aeroportos internacionais.

§1° Os Pontos de Entrada designados terdao conexao a
outro(s) Ponto(s) de Entrada designado(s) de outros
paises, de forma a possibilitar corredores de saldde
publica em caso de uma ESPII.

§2° A Anvisa divulgara no seu portal na internet a
lista de Pontos de Entrada Designados e parametros
adotados.

=L ANVISA
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Art. 6°

Resultados

Os administradores Pontos de Entrada
Designados devem cumprir os seguintes
requisitos:

| -implementar as capacidades basicas
definidas no Anexo 1B do Regulamento
Sanitario Internacional 2005;

Il -Manter plano de contingéncia
atualizado e realizar simulado anual;

Il -Realizar monitoramento anual das
capacidades indicadas no inciso | e
submeter os resultados a Anvisa até o
ultimo dia util do ano exercicio; e

IV -Manter instalacdes necessarias para
implementar medidas de salde.

Os administradores Pontos de Entrada Designados devem cumprir os
seguintes requisitos:
| - Manter as capacidades basicas definidas no Anexo 1B do

Regulamento Sanitario Internacional 2005 para:
a) Fornecer acesso a (i) um servico médico apropriado, localizado de maneira a
permitir a pronta avalia¢ao e cuidados aos viajantes doentes, e (ii) Funcionarios,
equipamentos e instalacoes adequados;
b) Fornecer acesso a equipamentos e pessoal para o transporte de viajantes
doentes até o servico médico apropriado;
c) garantir um ambiente seguro para viajantes utilizando as instala¢ées do ponto
de entrada, incluindo suprimento de agua potavel, estabelecimentos para
refei¢des, servicos de comissaria aérea, banheiros publicos, servicos adequados
para a disposicao final de residuos sdlidos ou liquidos, e outras areas de risco
potencial; e
d) Fornecer um programa e pessoal treinado para o controle de vetores e
reservatorios nos pontos de entrada ou em suas proximidades;

Il Manter plano de contingéncia atualizado e testado anualmente,
bem como registrar revisoes, avaliacoes e atualizacées conforme
definido no portal da Anvisa na internet;

Il - Manter instalacoes necessarias para implementar medidas de
salde; e

IV - Realizar monitoramento anual das capacidades indicadas no
inciso | e submeter os resultados a Anvisa até o ultimo dia Gtil do ano
exercicio, conforme definido no portal da Anvisa na internet.

I | Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria



Art. 7°

Resultados

Os administradores de Portos e Aeroportos
Internacionais devem cumprir os seguintes
requisitos:

| -Gerenciar Eventos de Saude Publica; e

Il -Manter plano de contingéncia atualizado e
realizar simulado anual.

Os administradores de Portos Organizados, Terminais
de Uso Privativo, Instalacoes Portuarias de Turismo e
Aeroportos Internacionais devem cumprir os seguintes
requisitos:

|- Atuar no gerenciamento de Eventos de Saude
Publica; e

Il - Manter plano de contingéncia atualizado e testado
conforme periodicidade definida no plano,
registrando revisoes, avaliacoes e atualizac¢oes
conforme definido no portal da Anvisa na internet.
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Art.9°

Resultados

Art. 9° Os administradores de Portos e
Aeroportos Nacionais e Regionais devem cumprir
0s seguintes requisitos:

| -Gerenciar Eventos de Saude Publica; e

Il -Manter plano de contingéncia atualizado e
realizar simulado anual.

Os administradores de Instalagao portuaria pablica de
pequeno porte, Plataformas de petroleo e
Aerodromos de uso publico que operam voos
domésticos devem cumprir os seguintes requisitos:

| - Atuar no gerenciamento de Eventos de Salude
Publica; e

Il - Manter plano de contingéncia atualizado e testado
conforme periodicidade definida no plano,
registrando revisoes, avaliacoes e atualizac¢oes
conforme definido no portal da Anvisa na internet.
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Art. 11

Resultados

As medidas de saude a serem implementadas em relacdo a meios de

As medidas de saude a serem implementadas transporte, bagagem, carga e restos mortais humanos, conforme
em relacdo a meios de transporte, bagagem e este regulamento, poderao ser:
carga, conforme este regulamento, poderao (...

ser:

(...)

Paragrafo Unico. Os Planos de Contingéncia
dos Pontos de Entrada designados deverao
contemplar procedimentos, protocolos e
indicar as instalacoes e recursos necessarios
para aplicacdo das medidas de saude
supracitadas.

§1° Os Planos de Contingéncia dos Pontos de Entrada designados
deverdo contemplar procedimentos, protocolos e indicar as
instalacoes e recursos necessarios para aplicacdao das medidas de
saude supracitadas.

§2° Independente de recomenda¢oes de medidas de saldde
temporarias especificas para restos mortais humanos, excetuado
cinzas, seu translado deve ocorrer em urnas funerarias e serem
tomados todos os cuidados necessarios a minimizar qualquer
risco para a saude publica, devendo os documentos relativos ao
procedimento de conservacgao estar a disposicao da autoridade
competente, sempre que solicitado
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Art. 12

Resultados

As normas gerais previstas nesta Resolucao serao
As normas gerais previstas nesta Resolucdao serdao complementadas, em consequéncia do cenario
complementadas, em consequéncia do cenario epidemioldgico, pelas diretrizes especificas publicadas

epidemioldgico, pelas diretrizes especificas em Instrucoes Normativas de Atualizacdo Periddica

publicadas em Instrucoes Normativas de vinculadas a esta Resolucao, sob

Atualizacdo Periddica vinculadas a esta Resolucdo orientacao técnica e normativa do Ministério da
Saude.
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Art. 13

Resultados

§1° A operadora do meio de transporte que contar
com profissional qualificado, a bordo ou acessado
remotamente, para realizacao de avalicao de risco
conforme disposta no Anexo |, pode seguir com o
desembarque ou remocao de viajante ou operacao
de meio de transporte que ndo se enquadre na
definicdao de afetado

§2° Caso a avaliacdo de risco indicada no pardgrafo
anterior indicar viajante, carga ou meio de
transporte afetado, deve ser ativado o plano de
contingéncia.

(...)

§5° Excetuam-se do disposto no paragrafo anterior
as pessoas consideradas indispensaveis para
garantir a operacao e seguranca, as quais deverao
seguir as previsoes do plano de contingéncia quanto
a procedimentos a serem adotados.

(-..)

§8° As informacoes sobre eventos de saude publica
a bordo dos meios de transporte deverao seguir o

modelo de informacdo do Anexo Il e ser transmitidas

a autoridade competente em meio eletrénico
indicado no portal da Anvisa na internet, quando da
cheagada ao porto ou aeroporto.

§1° A operadora do meio de transporte que contar com
profissional qualificado, independe da nacionalidade, a bordo
ou acessado remotamente, para realizacdo de avalicdo de risco
conforme disposta no Anexo |, pode seguir com o
desembarque ou remocao de viajante ou operacao de meio de
transporte que nao se enquadre na definicdo de afetado

§2° Caso a avaliacao de risco indicada no paragrafo anterior
indicar viajante, carga ou meio de transporte afetado, deve ser
ativado o plano de contingéncia do porto ou aeroporto.

(...)

§5° Excetuam-se do disposto no paragrafo anterior as pessoas
consideradas indispensaveis para garantir a operacao e
seguranca, compreendida dentre outros o abastecimento de
combustivel, viveres, as quais deverdo sequir as previsoes do
plano de contingéncia quanto a procedimentos a serem
adotados.

(...)

§8° As informacoes sobre eventos de satide publica a bordo
dos meios de transporte e plataformas de petréleo deverao
seguir o modelo de informacao do Anexo Il e ser transmitidas a
autoridade competente em meio eletrénico indicado no portal
da Anvisa na internet, no prazo maximo de 24h (vinte e
quatro horas) apos a chegada ao porto ou aeroporto.



Art. 14

Resultados

Art.14. Os administradores de Portos e
Aeroportos devem comunicar imediatamente a
suspeita ou evidéncia de evento de saude publica
a autoridade competente.

(...)

§5° Os dados do evento de salde publica devem
seguir o modelo de informacao do Anexo Il e
serem transmitidos em meio eletrénico indicado
no portal da Anvisa na internet em até 6 (seis)
horas subsequentes a ocorréncia, sendo que tal
ato nao exime da obrigacao de fazé-lo também ao
gestor de saude local, conforme legislacao do
Ministério da Saude.

Art.14. Os administradores de Portos, Aeroportos e
Plataformas de Petroleo devem comunicar
imediatamente a suspeita ou evidéncia de evento de
saude publica a autoridade competente.

(...)

§5° Os dados do evento de saude publica devem seguir
o modelo de informacao do Anexo Il e serem
transmitidos em meio eletrénico indicado no portal da
Anvisa na internet em até 24 (vinte e quatro) horas
subsequentes a ocorréncia, sendo que tal ato nao exime
da obrigacao de fazé-lo também ao gestor de salde
local, conforme legislacao do Ministério da Saude.
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Art. 15

Resultados

Os operadores e administradores devem manter
os medicamentos e produtos para saltde
dispostos a bordo de meios de transporte e em
terminais de passageiros dentro do prazo de
validade, armazenados de forma adequada,
regularizados, estocados e escriturados conforme
legislacdo vigente.

Paragrafo Unico. A dispensacao ou administracao
de medicamentos objetos do caput deste artigo,
seja pela tripulacdo de meios de transporte ou
profissionais em terminais de passageiros, devera
ser registrada no modelo de informacao do Anexo
Il e serem transmitidos em meio eletrénico
indicado no portal da Anvisa na internet.

Os operadores e administradores devem manter os
medicamentos e produtos para sadde, quando dispostos a
bordo de meios de transporte e em terminais de
passageiros para atendimento ao publico, dentro do prazo
de validade, armazenados de forma adequada,
regularizados, estocados e escriturados conforme legislacao
vigente.

Paragrafo Unico. A dispensacao ou administracao de
medicamentos objetos do caput deste artigo, seja pela
tripulacdo de meios de transporte ou profissionais em
terminais de passageiros, quando em atendimento de
eventos de saude publica, deve ser registrada juntamente
com as demais informacoes constantes no modelo de
informacao do Anexo Il e serem transmitidas em meio
eletrénico indicado no portal da Anvisa na internet.
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Art. 16

Art. 19

Art. 20

Resultados

Os operadores de meios de transporte e
administradores de portos e aeroportos devem
viabilizar a investigacao de casos de eventos de
saude publica.

§2° Os materiais informativos previstos no caput
serao disponibilizados no portal da Anvisa na
internet.

Os administradores de Portos e Aeroportos e
operadores de meios de transporte devem
viabilizar que profissionais envolvidos nas
atividades de gerenciamento de Eventos de
Saude Publica, ESPII e ESPIN realizem
capacitacoes que abordem os conteldos
relacionados as capacidades basicas e plano de
contingéncia.

Os operadores de meios de transporte e
administradores de portos, aeroportos e plataformas
de petréleo devem apoiar a investigacao de casos de
eventos de saldde publica.

§2° Os materiais informativos previstos no caput serao
disponibilizados no portal da Anvisa na internet,
indicando a vigéncia, publico e meios de divulgacao
preconizados.

Os administradores de Portos, Aeroportos,
Plataformas de Petréleo e operadores de meios de
transporte devem assegurar que profissionais
envolvidos nas atividades de gerenciamento de
Eventos de Saude Publica, ESPII e ESPIN realizem
capacitacoes que abordem os conteldos relacionados
as capacidades basicas e plano de contingéncia.
Paragrafo Unico. Devem ser mantidos os registros
das capacitagoes realizadas.
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