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_Resumo

A colaboragao intersetorial € uma componente essencial da abordagem "Uma
S6 Saude" (One Health), que reconhece a interligagcao entre a satide dos seres
humanos, dos animais e do ambiente. O Programa OHEJP (One Health Euro-
pean Joint Programme) desenvolveu um exercicio nacional de simulagao de
surtos de origem alimentar (OHEJP SimEx) com o objetivo de promover a ca-
pacitagao e interoperabilidade entre os setores da salde publica, satde ani-
mal e seguranga alimentar.

Em Portugal, o OHEJP SimEx destacou a importancia do conhecimento dos
sistemas disponiveis, das limitagdes da legislagao existente, da importancia
da harmonizacéo e partilha de dados e da elaboragdo de mensagens comuns
adaptadas a cada setor-alvo.

No entanto, ha ainda um longo caminho a percorrer para assegurar a coo-
peragao entre os varios setores, uma vez que uma abordagem de “Uma So
Saude” depende nao sé da sensibilizagéo e formacgéo dos "especialistas no
terreno", mas também da vontade e do empenho politicos e organizacionais.

_Abstract

Collaboration across sectors is a crucial element of the One Health
approach, acknowledging the interdependence of human, animal, and
environmental health. The One Health European Joint Programme
(OHEJP) has developed a national outbreak simulation exercise (OHEJP
SimEx) with the aim of promoting capacity building and interoperability
among the public health, animal health, and food safety sectors.

In Portugal, the OHEJP SimEx highlighted the importance of understan-
ding available systems, the limitations of existing legislation, the signifi-
cance of harmonising and sharing data, and crafting common messages
tailored to each target sector.

Nevertheless, achieving cooperation across diverse sectors remains
a considerable challenge, as the success of the One Health approach
relies not only on raising awareness and training field experts but also
on political and organisational willingness and commitment.

_Introdugéo

A colaboracao intersetorial desempenha um papel crucial
na abordagem "Uma S6 Saude" (do inglés, One Health), que
procura enfrentar os desafios que afetam a saude humana,
animal e ambiental. Esta abordagem requer a integracao
de setores como a salde publica, a satde animal, a segu-
ranca alimentar e o meio ambiente, visando o bem-estar
global (1:2). Para alcangar esse objetivo, é essencial uma
abordagem colaborativa, coordenada e transdisciplinar a
nivel local, regional, nacional e global (3:4),

Implementar uma colaboracéo "Uma So6 Saude" exige mu-
dancas estruturais significativas, com o objetivo de facilitar
a comunicagao, a coordenacgao e a capacitagdo multisseto-
rial. Apesar dos desafios, varios paises, incluindo Portugal,
estabeleceram iniciativas "Uma S¢ Saude". O Programa
OHEJP (do inglés, One Health European Joint Programme,
https://onehealthejp.eu/), iniciado em 2018, é um exemplo
bem-sucedido. Este programa fortaleceu a colaboragéo
entre os Estados-membros europeus, através de consorcios
de 23 paises, promovendo a colaboragéo transdisciplinar
em areas como as zoonoses, a resisténcia antimicrobiana e
as ameagas emergentes (9,

No ambito do OHEJP, destaca-se o0 OHEJP SimEx (Exercicio
de simulacdo do One Health European Joint Programme
https://onehealthejp.eu/outcomes/ohejp-simex-2022), um
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exercicio de simulagcdo de um surto de origem alimentar
conceptualizado para o nivel nacional, que contou com a par-
ticipacao de 11 paises europeus, incluindo Portugal. Este
exercicio visou praticar a interoperabilidade e a colaboracao
entre os setores, numa abordagem "Uma S¢ Saude" (6.7),
sendo o principal objetivo do OHEJP SimEx em Portugal con-
tribuir para a melhoria da preparagao nacional para enfrentar
futuros surtos de doengas no @mbito "Uma So6 Saude". Os
objetivos nacionais e institucionais especificos incluiram o
conhecimento do trabalho desenvolvido nos diferentes seto-
res em caso de surto de origem alimentar, a melhoria da co-
municacgao e o reforgo da importancia da partilha de dados.
A identificaga@o das dificuldades, das oportunidades de me-
lhoria e dos pontos fortes dos sistemas a nivel institucional
e/ou nacional foi também um objetivo a atingir.

_Objetivo

Apresentar os resultados e as principais conclusdes de um
exercicio de simulacao a nivel nacional de resposta a um surto
de origem alimentar numa perspetiva de “Uma Sé Saude”, no
ambito do projeto europeu OHEJP.

_Métodos
Implementacado do OHEJP SimEx em Portugal

Para a implementagdo do OHEJP SimEx, conduzido de acordo
com as diretrizes da Equipa OHEJP SimEx (8), cada pais desig-
nou um Lider de Exercicio Nacional (NEL) e um Lider de Exerci-
cio Local (LEL) por setor (tabela 1). Este exercicio, realizado
em Oeiras, em junho de 2022, no Instituto Nacional de Investi-
gacao Agraria e Veterinaria, membro do consorcio europeu do
OHEJP por Portugal, envolveu participantes dos setores da
Saude Publica, da Saude Animal e da Seguranga Alimentar,
incluindo epidemiologistas, especialistas de laboratério em
doengas de origem alimentar, veterinarios e médicos de saude
publica (figura 1). Os NEL/LELs designaram avaliadores locais
(LEs) para os setores de salde publica e de saude animal (ta-
bela 1). Além dos participantes principais, observadores da
saude publica e da satde animal contribuiram para o exercicio,
ampliando a representagao das autoridades envolvidas, e for-

talecendo a perspetiva e a compreensao das praticas e desa-
fios em diversos setores. Apds o exercicio, foi distribuido aos
participantes um questionario, visando identificar pontos fortes
e oportunidades de melhoria. Os resultados dessas avaliacdes
foram analisados pela equipa portuguesa do SimEx (tabela 1),
de acordo com as diretrizes da Equipa OHEJP SimEx (9.

Cenario de surto de origem alimentar

A equipa lidou com um cenario de surto de origem alimentar,
causado pela bactéria Salmonella enterica ser. Typhimurium
(S. Typhimurium), envolvendo tanto a cadeia alimentar humana
quanto a dos animais de companhia. O cenario foi dividido em
trés partes:

1. Papel e funcionalidade dos sistemas: envolveu a atri-
buicdo de papéis e responsabilidades para as diferentes
entidades envolvidas na investigagao do surto, incluindo a
identificacao dos responsaveis por cada parte do proces-
so e de como a comunicagao e colaboragéo intersectorial

deve ocorrer;

2. Partilha de informacao: foco naimportancia da partilha
de dados e informac0des entre as diferentes entidades e se-
tores, destacando a necessidade de uma abordagem har-
monizada para a recolha, analise e partilha de dados, a fim
de facilitar a tomada de decisdes informadas e de acdes
coordenadas;

3. Cooperacao e comunicacao: a terceira parte do cenario
enfatizou a importancia do trabalho em equipa e da colabo-
racdo interdisciplinar na investigacdo de surtos de doencas
zoondticas transmitidas por alimentos, destacando os bene-
ficios de uma abordagem “Uma S6 Saude”.

A equipa recebeu uma sequéncia de eventos ficticios, sendo
cada uma delas introduzida faseadamente, dando oportuni-
dade aos participantes de interpretar e responder as ques-
tOes colocadas, que eram fundamentais para a resolu¢do do
exercicio. No final de cada parte, houve lugar a uma discus-
sdo para identificar todos os procedimentos e circuitos de
informacao intersectorial necessarios, que possibilitariam a
melhor investigagao e o controlo do surto.
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Tabela 1: Lideres de Exercicio e Avaliadores da Equipa portuguesa do SimEx.

Nome Funcéo no SimEx Portugal

Sl Cavss Lider de Exercicio Nacional /
Lider de Exercicio Local

Vera Manageiro Lider de Exercicio Local

Ana Caria Avaliador Local

Cristina Furtado Avaliador Local

Instituto Nacional de Investigagao
Agréria e Veterinaria

Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge

Direcao-Geral da Alimentagéo e Veterinaria

Instituto Nacional de Satde Doutor Ricardo Jorge

Instituto Setor

Saude Animal

Salde Publica

Saude Animal

Saude Publica

Figura 1: Principais conclusdes e participantes portugueses no OHEJP SimEx.
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_Resultados da investigagédo do surto no contexto
do cendrio

Com base no cenario, apds a identificagdo laboratorial de
sete casos humanos de doenga gastrointestinal causados
por S. Typhimurium, foi submetida a notificacdo no sistema
de vigilancia nacional (que no real seria o sistema SINAVE lab,
https://sinave.min-saude.pt/SINAVE.MIN-SAUDE/login.html),
reportando a rede de salde publica sobre o diagndéstico. A
simulacdo da avaliagdo de risco pela rede de saude publica
permitiu verificar um surto a nivel nacional, envolvendo dife-
rentes regides do pals, e sem casos identificados no estran-
geiro ou associados a uma historia recente de viagem. Com
a ativacdo do mecanismo de alerta pelas entidades compe-
tentes, as investigacdes epidemiologicas e microbioldgicas
foram iniciadas. O cenario foi-se desenvolvendo, simulando

AVALIADORES LOCAs

e Macicnal 1 Sam

dgay Partilha e harmonizagio de dados

Sistemas de vigilanecia integrados

a detecao de dois surtos em restaurantes, afetando um total
de 45 pessoas no mesmo concelho, tendo sido recolhidas
amostras fecais de 15 casos. Varios injects forneceram aos
participantes bases para a discussédo: os resultados da se-
quenciacéo total do genoma mostraram uma relagao gené-
tica entre estes casos e os identificados a nivel nacional;
investigacao epidemiolédgica identificou carne picada (bovi-
na), alface iceberg e macas como possiveis fontes de conta-
minacao alimentar; a ragdo crua para animais de estimagao
foi também considerada como uma possivel fonte de trans-
missao, ap6s a detecdo de casos humanos sem qualquer
associacao aos itens alimentares suspeitos. Nestes casos,
existia histérico de alimentacdo com ragao crua para, pelo
menos, um animal de estimagao; a investigacdo de rastrea-
bilidade dos alimentos foi realizada com base nos resultados

1



Observagoes_ Boletim Epidemiolégico

nsttuto_Nacional de Saude
Doutor Ricardo Jorge

) < N ===N
ol

espetial 15 <.

2° sgrie W

do inquérito epidemioldgico dos casos dos dois restaurantes;
os resultados identificaram um matadouro, um agricultor e
um distribuidor como possiveis fontes de contaminacéo de
carne e/ou vegetais, a estirpe de S. Typhimurium implicada no
surto, pertencente ao ST19 e com resisténcia as ampicilinas,
sulfonamidas, tetraciclinas, estreptomicina e fenicol, foi iden-
tificada em amostras ambientais do produtor de ragao para
animais de estimagao e num lote de kebab pertencente a um
distribuidor de produtos a base de carne.

_Discussdo do OHEJP SimEx em Portugal

O SimEx permitiu aos participantes interagir com colegas
de outros institutos/setores num ambiente de partilha de ex-
periéncias (figura 1). Em Portugal, o exercicio contribuiu sig-
nificativamente para uma melhor compreensao dos papéis
desempenhados e das responsabilidades de cada setor,
bem como das formas de funcionamento a nivel nacional, re-
gional e local, reforcando as redes e a comunicagao interse-
torial. A discussao global focou os circuitos de comunicacao
das diferentes instituicdes/setores, proporcionando uma
oportunidade para abordar a partilha de informagéao interna
e externa numa situacao de surto “Uma S6 Saude”. O exer-
cicio permitiu verificar que cada setor trabalhava separada-
mente (com poucas excegdes), interagindo apenas com 0s
outros setores em questdes especificas ou em situacoes de
emergéncia e em regime ad hoc. Nas emergéncias ¢ feita a
avaliacdo conjunta do alerta, mas em regime de rotina, ndo
¢ habitual a partilha de informacgéao sobre riscos ou de aspe-
tos processuais dos diferentes setores. O SimEx demons-
trou que existem sistemas de vigilancia ativos e funcionais a
nivel institucional e nacional, com pessoas motivadas e qua-
lificadas. Reconheceu-se a necessidade de uma formagao
comum em investigacdo de surtos, para aperfeicoar a termi-
nologia e as metodologias complementares.

Na abordagem especifica “Uma S6 Saude”, o SimEx revelou
a situacéao atual do pais, de auséncias de diretrizes, métodos
e sistemas nacionais multissetoriais, refletindo-se também
na comunicacao intra- e intersectorial nesta matéria. Foi re-
ferido pelos participantes do OHEJP SimEx que, a data do

exercicio, ndo existia uma equipa de intervencao especifica
“Uma S¢ Saude”, conforme previsto no programa europeu,
que permita 0 acesso comum a um sistema de alerta preco-
ce para o envolvimento imediato de todas as autoridades,
ap6s emissdo de um alerta. Segundo os participantes do
OHEJP SimEx, a partilha automatica e imediata de alertas ira
contribuir para a intervencao precoce no contexto de emer-
géncia de zoonoses. A implementacdo de um plano nacional
intersectorial, para uma abordagem “Uma S6 Saude”, foi su-
gerida por todos os setores, incluindo a criagdo de equipas
de intervencgao intersectoriais para investigacao de surtos,
a ativar sempre que necessario, bem como de orientacoes
para apoiar a articulacdo entre os setores.

No que se refere a partilha intersetorial de dados, foi salien-
tada a importancia do desenvolvimento de bases de dados
comuns e harmonizadas que permitam, a todos os setores,
obter, comparar e analisar informacdes de forma integrada.
Os modelos e as plataformas online podem ser utilizados
para partilhar informacdes de forma répida e eficiente (10).
De facto, incentivar uma comunicagéo aberta e manter rela-
cOes entre os parceiros da epidemiologia e dos laboratérios
dos varios setores pode aumentar o sucesso de uma inves-
tigacdo de surto (1),

O atual quadro juridico em Portugal assegura a abordagem
intersetorial da salde humana nas emergéncias de saude pu-
blica, embora, nos fora de periodos de crise a comunicacao
néao seja regular. O estabelecimento de interagdes nos perio-
dos entre surtos melhoraria a comunicacao e a troca de infor-
magOes entre instituigbes, promovendo a intervencdo e a
analise intersetorial em tempo real. A preparagao e a respos-
ta a surtos séo processos de melhoria continua, pelo que a
avaliagdo das investigacoes e da gestdo dos surtos apos a
sua concluséo é fundamental. O OHEJP SimEx, permitiu aos
participantes adquirirem uma melhor compreensao de como
trocar informagoes, elaborar relatorio final comum entre todos
0s setores e como elaborar e divulgar mensagens comuns.
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_Concluséo

Os principais objetivos e metas do OHEJP SimEx em Portugal
foram alcancados (figura 1), apesar de, para a maioria dos
participantes, ter sido a primeira vez que foram desafiados a
abordar um surto numa perspetiva de “Uma S6 Saude”. No
entanto, ha ainda um longo caminho a percorrer, uma vez que
uma abordagem “Uma S¢ Salde” necessita ndo s6 da sensi-
bilizagao dos "especialistas no terreno", o que foi conseguido
com o OHEJP SimEx, mas também de enquadramento e em-
penho politico e organizacional.

Em conclusao, o OHEJP SimEx permitiu reforcar a necessida-
de de varias solugOes estratégicas para ultrapassar desafios
operacionais, nomeadamente:

1) envolvimento dos parceiros e partes interessadas em ini-
ciativas de “Uma S6 Saude” numa fase inicial;

2) compreensao das missdes, capacidades, papéis e res-
ponsabilidades institucionais de cada setor;

3) desenvolvimento de politicas e quadros legais que apoiem
a colaboracao intersetorial; e

4) reforco da capacidade de colaboracéo intersetorial atra-
vés de programas de formagao que se concentrem nos prin-

cipios e préaticas em “Uma S6 Saude”.

Baseado no artigo original publicado em: Manageiro V, Caria A, Fur-
tado C; SimEx Portuguese Team, Botelho A, Oleastro M, Gongalves
SC. Intersectoral collaboration in a One Health approach: Lessons
learned from a country-level simulation exercise. One Health. 2023
Dec;17:100649. https://doi.org/10.1016/j.onehlt.2023.100649
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