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NOTA TECNICA

Queimadas na Amazonia: agravamento da poluicio atmosférica e recomendacdes para

protecio da saude

1. Apresentacdo e justificativa

O Grupo de Trabalho de qualidade do ar e seus impactos na saude (GT Qualidade do Ar e
Saude), integrante do Programa Saude, Ambiente e Sustentabilidade (FioProsas), vinculado a
Vice-Presidéncia de Ambiente, Atengdo e Promocgao da Saude (VPAAPS/ Fiocruz), apresenta
esta Nota Técnica diante do agravamento da polui¢do atmosférica associado as queimadas e
aos incéndios florestais na Amazonia, especialmente durante o0 més de outubro de 2026. A
iniciativa integra os esfor¢os de articulacdao e produgdao de subsidios técnicos do GT, com o
objetivo de contribuir para a prevencdo de agravos a saude e a reducdao da exposi¢dao da

populacdo a fumaca.

A Nota Técnica retine informacdes sobre a situagdo da polui¢do atmosférica, os indicadores de
poluicao atmosférica, os efeitos da exposicdo a fumaga sobre a saide e as medidas
recomendadas para reduzir os riscos. As orientagdes contemplam cuidados individuais, de
trabalhadores e domiciliares, medidas de protecio em ambientes internos e recomendagdes
para instituicdes de ensino, servigos de satide e gestores publicos, incluindo prioridades para a

resposta imediata e o planejamento de a¢des de médio e longo prazo.

O documento fundamenta-se em evidéncias cientificas, instrumentos normativos nacionais €
recomendacdes de organismos internacionais, incluindo a Organiza¢gdo Mundial da Satde
(OMS) e a Agéncia de Prote¢do Ambiental dos Estados Unidos (EPA). Considera também as
orientagdes do Ministério da Satude para a prevencao de agravos associados as queimadas e aos

incéndios florestais, em articulacdo com as diretrizes da Vigilancia em Saude de Populacdes



Expostas a Poluentes Atmosféricos (Vigiar). Nesse contexto, destaca a importancia da
integragdo entre o monitoramento ambiental, a vigilancia dos efeitos a saude, a organizacao da
rede de atencdo a saude e as acdes dos demais setores envolvidos na protecdo da populagao,
considerando as diferentes condigdes de exposicdo e vulnerabilidade dos territdrios

amazonicos.
2. Queimadas e qualidade do ar na Amazoénia: o que esta acontecendo?

As queimadas e os incéndios florestais liberam fumaga composta por gases e particulas que
podem ser transportados pelo vento e atingir localidades distantes dos focos de incéndio. Entre
os poluentes presentes na fumaca, destaca-se o material particulado fino (MP2,s), formado por
particulas com didmetro aerodindmico igual ou inferior a 2,5 micrometros. Por seu tamanho
reduzido, essas particulas podem penetrar profundamente nos pulmoes e estdo associadas ao

agravamento de doencas respiratorias e cardiovasculares (OMS, 2021; Brasil, 2026).

Na Amazonia, a dispersdao da fumaga pode afetar cidades, comunidades rurais, ribeirinhas e
territorios indigenas, ampliando a exposicao de populagdes que nem sempre estdo proximas
das areas atingidas pelo fogo. Os riscos a saude e as possibilidades de protecdo também
dependem das condi¢des de moradia, trabalho, acesso aos servigos de saude e disponibilidade

de espagos com melhor qualidade do ar.
2.1. O que os dados de qualidade do ar mostram?

Os informes da plataforma FioAres' registraram concentragdes elevadas de MP2,s na estacdo
de monitoramento BAM1022, instalada nas dependéncias do Instituto Lednidas e Maria Deane

(ILMD/Fiocruz Amazonia), em Manaus, durante outubro de 2026.

Os boletins referentes aos periodos de 2 a 8, 9 a 15 e 16 a 22 de outubro apresentaram
concentracoes médias semanais de MP2,s de 34, 56 e 54 ug/m?, respectivamente. Nesse
intervalo, 19 dos 21 dias monitorados apresentaram médias didrias superiores ao valor-guia de
15 pg/m?, recomendado pela OMS, evidenciando a persisténcia de concentragdes elevadas ao

longo do periodo analisado.

" FioAres — Plataforma de Monitoramento da Qualidade do Ar e Satde. Dados da estagio BAM1022, instalada
nas dependéncias do ILMD/Fiocruz Amazonia, em Manaus. Informes didrios e semanais de outubro de 2026.



Entre os episodios de maior intensidade, destaca-se o dia 17 de outubro quando a concentragao
atingiu 139 pg/m?® com concentragdo maxima horaria de 320 pg/m?, representando um
aumento expressivo em relagdo ao dia anterior, cuja média foi de 50 pg/m?. Ja4 em 21 de
outubro, a média diaria foi de 20 pg/m?. Os resultados mostram uma variagdo importante entre

os dias avaliados, com destaque para o episodio critico em 17 de outubro.

Para compreender a dimensao desses valores, a OMS recomenda que a concentragao média de
MP-,s em 24 horas ndo ultrapasse 15 pg/m?, como referéncia para a protecdo da satide. Em 17
de outubro, a média registrada na estacdo de referéncia de Manaus foi aproximadamente 9,3
vezes esse valor-guia. A comparacao considera médias de 24 horas, e ndo os valores maximos

horarios.

O monitoramento realizado pelas demais esta¢des de referéncia do projeto FioAres também
identificou concentragoes elevadas de MP2,s em outras localidades da Amazonia durante
outubro de 2026. Entre os dias 2 e 22, Porto Velho (RO) apresentou médias didrias superiores
ao valor-guia da OMS em 14 dias, enquanto Rio Branco (AC) registrou essa condi¢cdo em 9
dias. Em Santarém (PA), destacou-se o episoddio de 19 de outubro, quando a concentragdo
média diaria atingiu aproximadamente 54 pg/m?, cerca de 3,6 vezes o valor-guia da OMS. Em
Belém (PA), as concentragdes foram menores, sem ultrapassar o valor-guia diario no periodo
analisado. Esses resultados evidenciam diferencas na intensidade e na duragdo dos episddios
de poluicdo atmosférica entre as localidades monitoradas, reforcando a importancia do

acompanhamento da qualidade do ar em toda a regido.

Embora os dados de cada estagdo representem as condigdes observadas em seu local de
instalagdo, ndo sendo necessariamente representativo para toda a cidade, eles documentam
episodios de elevada concentracdo de particulas finas em diferentes localidades amazodnicas.
Esses resultados justificam atencao dos servigos de satde e a adocao de medidas para reduzir
a exposicdo da populagdo, especialmente entre criangas, pessoas idosas, gestantes e pessoas

com doengas respiratorias ou cardiovasculares.

O acompanhamento das concentragdes de poluentes pode ser realizado por meio dos informes

e boletins do FioAres e de plataformas oficiais, como o MonitorAr?, do Ministério do Meio

2 MonitorAr — Plataforma Nacional de Monitoramento da Qualidade do Ar. Ministério do Meio Ambiente e
Mudanca do Clima. Disponivel em: https://monitorar.mma.gov.br/onboarding.



https://monitorar.mma.gov.br/onboarding?utm_source=chatgpt.com
https://monitorar.mma.gov.br/onboarding?utm_source=chatgpt.com

Ambiente e Mudanga do Clima. Essas informag¢des ajudam a orientar os alertas a populacao, a

organizacao dos servicos de saude e as decisoes sobre atividades ao ar livre.
2.2. Como a qualidade do ar ¢ monitorada e por que os dados podem ser diferentes?

O monitoramento da qualidade do ar ¢ realizado por diferentes tecnologias, incluindo estagodes
de referéncia, sensores de baixo custo e estimativas obtidas a partir de dados de satélites e
modelos atmosféricos. Essas abordagens apresentam caracteristicas, abrangéncias e limitagdes
distintas, mas s3o complementares e contribuem para uma compreensdo mais abrangente da

distribuicdo espacial e temporal da polui¢do atmosférica.

As estacoes de referéncia fornecem medigdes diretas e padronizadas das concentragdes de
MP:,s. Os equipamentos BAM 1022 aspiram o ar e depositam as particulas em uma fita
filtrante, determinando sua concentragdo por meio de um método baseado na atenuagdo de
radiagdo beta, fornecendo resultados horarios. Essas medi¢des seguem procedimentos
padronizados de controle de qualidade e constituem uma importante referéncia para a avaliacao

da qualidade do ar e a validacdo de outras tecnologias.

Os sensores de baixo custo, como os PurpleAir utilizados em redes de monitoramento
ambiental, empregam métodos Opticos baseados no espalhamento de luz pelas particulas
presentes no ar. A partir dos sinais registrados, ¢ estimado as concentracdes de MPx,s,
possibilitando o acompanhamento das variagdes em intervalos curtos, com disponibilizagio de
informacdes praticamente em tempo real. Esses sensores contribuem para ampliar a cobertura
espacial das observagdes, especialmente em areas com menor disponibilidade de estacdes de
referéncia. Para aprimorar a confiabilidade e a comparabilidade dos resultados, recomenda-se
a adoc¢do de procedimentos de calibragdo, corre¢ao e validagcdo dos dados, considerando que
fatores como umidade relativa do ar, caracteristicas das particulas e condi¢des de operacao dos

equipamentos podem levar a superestimagao das concentragcdoes de MP2,s.

Por sua vez, as estimativas produzidas por modelos atmosféricos, como as disponibilizadas
pelo Servico de Monitoramento Atmosférico Copernicus (CAMS/ECMWF), resultam da
integragdo de informagdes meteorologicas, emissdes de poluentes, processos de transporte e
transformacdo atmosférica e observagdes de satélites, incorporadas por técnicas de assimilagdo
de dados. Diferentemente das medigdes realizadas por equipamentos instalados em superficie,
esses produtos fornecem estimativas da concentragdo de MPa,s a partir de modelos, permitindo

acompanhar sua distribui¢do em areas extensas, inclusive em localidades sem estagdes de



monitoramento. Essas informagdes sdo relevantes para a compreensao dos padrdes regionais
de poluicao atmosférica, do transporte de poluentes e da evolugdo de episodios de fumaca,

complementando as observagdes realizadas em superficie.

Na Amazonia, diferentes iniciativas contribuem para ampliar o monitoramento e 0 acesso as
informacdes sobre a qualidade do ar. Os dados das estagdes de referéncia do projeto FioAres
podem ser acessados pelas plataformas_MonitorAr, do Ministério do Meio Ambiente e

Mudanga do Clima (MMA), e_AlertAr Saude, do ICICT/Fiocruz. Ja os dados dos sensores de

baixo custo podem ser consultados na plataforma do_projeto SELVA. As trés plataformas

também disponibilizam estimativas de qualidade do ar provenientes de satélites e modelos
atmosféricos. Essas fontes de informacdo, quando analisadas de forma integrada, contribuem
para ampliar o conhecimento sobre a distribui¢do da poluicdo atmosférica, fortalecer a

vigilancia em saude e subsidiar a comunicagao de riscos a populagao.

Dessa forma, as diferengas entre os valores apresentados pelas plataformas devem ser
interpretadas considerando os métodos de obtencao de dados, a localizagao das observacoes, a
resolucdo espacial e os periodos de referéncia. O uso integrado dessas informacoes,
acompanhado de procedimentos de avaliagao da qualidade dos dados e comunicagdo clara a
populacao, fortalece 0 monitoramento ambiental e a tomada de decisdes para a protegdo da

saude publica.
2.3. Por que também ¢é preciso cuidar da qualidade do ar em ambientes internos?

Durante os episodios de fumaga, permanecer em ambientes fechados pode reduzir a exposi¢ao
aos poluentes, mas nao significa estar completamente protegido. As particulas presentes no ar
externo podem entrar nas edificacdes por portas, janelas, frestas e sistemas de ventilagdo,
comprometendo a qualidade do ar de residéncias, escolas, unidades de satde e locais de

trabalho (EPA, 2026.).

A prote¢do nesses espacos depende das caracteristicas das edificagdes, das condig¢des de
ventilagdo e filtragdo e da existéncia de outras fontes de poluicdo no ambiente interno. Por isso,
medidas como reduzir a entrada de fumaca, evitar fontes adicionais de particulas e utilizar
sistemas adequados de filtragdo, quando disponiveis, podem contribuir para diminuir a
exposicao. Esses cuidados precisam considerar também as condi¢cdes de temperatura e

ventilagdo, para que a tentativa de evitar a fumaga nao provoque outros riscos a saude.


https://monitorar.mma.gov.br/
https://shiny.icict.fiocruz.br/alertarsaude/
https://www.appselva.com.br/

Essa preocupacao ¢ especialmente importante em locais onde permanecem pessoas mais
vulneraveis aos efeitos da polui¢ao atmosférica. Também exige aten¢ao as desigualdades nas
condi¢des de moradia e infraestrutura, uma vez que nem todas as pessoas dispdem de ambientes

capazes de oferecer prote¢do adequada.
3. Quais sao os riscos a saude?

A exposicao a fumaga de queimadas e incéndios florestais pode causar efeitos a saide mesmo
em pessoas sem doencas preexistentes. A gravidade desses efeitos depende da concentragdo
dos poluentes, da durag¢do e da frequéncia da exposicdo e das condigdes de saude de cada
pessoa. Entre os poluentes presentes na fumaca, destaca-se o material particulado fino (MPx,s),
que pode penetrar profundamente nos pulmodes e desencadear respostas inflamatorias, com

repercussOes nos sistemas respiratdrio e cardiovascular (OMS, 2021; EPA, 2026).

Os efeitos mais imediatos incluem irritagdo nos olhos, nariz e garganta, tosse, chiado no peito
e dificuldade para respirar. A exposi¢do também pode agravar doencas respiratdrias, como
asma e doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), e contribuir para o agravamento de
doencas cardiovasculares. Estudos sobre poluicao atmosférica por material particulado também
demonstram associagdes com eventos graves, como infarto do miocardio e acidente vascular

cerebral (AVC) (OMS, 2021; EPA, 2026).

Alguns grupos necessitam de atengdo especial, seja por maior suscetibilidade aos efeitos da
poluicdo, seja por condigdes que aumentam o tempo ou a intensidade da exposicdo (OMS,

2021; EPA, 2026; Brasil, 2026):

e Criangas e adolescentes: apresentam maior vulnerabilidade respiratoria, especialmente
durante o desenvolvimento pulmonar, e podem estar mais expostos durante atividades
fisicas e recreativas.

e Pessoas idosas: apresentam maior probabilidade de doengas cronicas e complicagdes
relacionadas a exposicao.

e Gestantes: a exposi¢do a poluicdo atmosférica estd associada a desfechos adversos na
gestacdo, incluindo baixo peso ao nascer e nascimento prematuro.

e Pessoas com doengas respiratorias ou cardiovasculares: podem apresentar agravamento

dos sintomas e maior risco de complicagdes.



e Trabalhadores que exercem atividades ao ar livre: estdo sujeitos a maior exposi¢cao a
poluicao atmosférica, especialmente em atividades que exigem esforco fisico ou
permanéncia em ambientes externos, o que demanda medias de protecao e de

organizac¢do do trabalho para reduzir os riscos a satude.

\

A exposicdo frequente ou prolongada a poluicdo atmosférica também estd associada ao
desenvolvimento e ao agravamento de doencgas cronicas. Assim, a protecdo a saude deve
considerar os episodios de maior concentracao de poluentes, assim como as situacdes de

exposicao recorrente (OMS, 2021; Romanello et al., 2025).

As desigualdades socioambientais também influenciam os riscos a saude, uma vez que as
condi¢des de moradia, trabalho e acesso aos servigcos de saude podem ampliar a exposi¢ao a
fumaca e dificultar a adogdo de medidas de protecdo. Na Amazdnia, essas desigualdades
exigem atencdo as especificidades dos territorios indigenas e das comunidades ribeirinhas e
rurais, entre outras populagdes em situacao de vulnerabilidade (Brasil, 2026; Romanello et al.,

2025).

Sinais como falta de ar intensa, dor no peito, confusdo mental, desmaio ou agravamento
importante de sintomas respiratorios ou cardiovasculares exigem atendimento de urgéncia, pois
podem estar associados a complicagdes graves, incluindo insuficiéncia respiratoria e eventos
cardiovasculares agudos. Embora a exposi¢cdo a fumaca possa desencadear ou agravar essas
manifestagdes, ¢ fundamental que sejam avaliadas por profissionais de satide, considerando
também outras possiveis causas e a necessidade de intervencao imediata (Brasil, 2026; EPA,

2026).
4. O que fazer para se proteger?

A reducdo da exposicdo a fumaca ¢ a principal medida para prevenir os efeitos da poluigdo
atmosférica sobre a satide. Alguns cuidados podem ser adotados no dia a dia, dentro e fora de
casa, enquanto outras medidas dependem da atuacdo dos servigos de saude e dos 6rgaos
publicos. As orientagdes a seguir consideram essas diferentes situagdes, com atencao especial

as pessoas mais suscetiveis aos efeitos da poluigdo (Brasil, 2026; EPA, 2026).



4.1. Orientacoes para a populacio

a. Acompanhar a qualidade do ar: consultar os informes e alertas divulgados pelos 6rgaos
ambientais e de saude. Quando a qualidade do ar estiver ruim, reduzir as atividades
externas e adotar medidas de prote¢do, mesmo que a fumaca ndo esteja visivel ou seu
cheiro nao seja percebido.

b. Evitar a exposicao a fumaca: nos periodos de maior concentracao de poluentes, procurar
permanecer em locais com menor entrada de fumacga e evitar atividades ao ar livre,
especialmente caminhadas longas, corridas, praticas esportivas e outros esforgos fisicos
intensos. Quando nao for possivel evitar a saida de casa, reduzir o tempo de
permanéncia em ambientes com fumaca e, se possivel, escolher horarios em que a
qualidade do ar esteja melhor.

c. Usar protecdo respiratoria quando necessario: se for indispensavel permanecer em
locais com fumaca, mascaras do tipo PFF2 ou N95, bem ajustadas ao rosto, podem
ajudar a reduzir a quantidade de particulas finas inaladas. Mascaras de tecido e
cirirgicas ndo oferecem a mesma protegdo. E importante lembrar que as PFE2 ¢ N95
ndo protegem contra os gases presentes na fumaga e ndo substituem a necessidade de
reduzir a exposicao. Criangas pequenas e pessoas com dificuldades respiratdorias podem
ter limitacdes para utilizar esses equipamentos com seguranca.

d. Reduzir a entrada de fumaga em casa: nos periodos de piora da qualidade do ar, manter
portas e janelas fechadas, desde que isso ndo provoque calor excessivo ou comprometa
a ventilagcdo necessdria a seguranga das pessoas. Sempre que possivel, evitar abrir
janelas voltadas para locais com maior presenca de fumaca. Se houver ar-condicionado,
verificar se o equipamento permite reduzir a entrada de ar externo e manter os filtros
limpos, conforme as orientagdes do fabricante. O ar-condicionado comum, entretanto,
ndo garante a retirada das particulas finas do ambiente.

e. Evitar produzir mais fumaca e poeira dentro de casa: ndo fumar e evitar acender velas,
incensos ou outros produtos que liberem fumaca. Reduzir, sempre que possivel, frituras
e o uso de fogdes a lenha ou carvao, especialmente em locais sem saida adequada para
a fumaca. Para limpar a casa, preferir panos umidos e evitar varrer a seco, pois iSso
pode levantar particulas que ficam suspensas no ar.

f. Procurar manter um ambiente com ar mais limpo: quando possivel, escolher um
comodo da casa com menor entrada de fumaca, especialmente para a permanéncia de

criangas, pessoas idosas e pessoas com doencgas respiratorias ou cardiovasculares.



Purificadores de ar com filtros HEPA, quando disponiveis e adequados ao tamanho do
comodo, podem ajudar a reduzir as particulas presentes no ambiente. Nao utilizar
aparelhos que produzam ozonio. Se a residéncia estiver muito quente ou com grande
entrada de fumaca, procurar orientacdo dos servigos publicos sobre a existéncia de
locais mais adequados para permanecer durante os episodios criticos.

g. Cuidar especialmente das pessoas mais suscetiveis: criangas, gestantes, pessoas idosas
e pessoas com doengas respiratorias ou cardiovasculares precisam de atencdo
redobrada. Procurar reduzir sua exposi¢do a fumaca e observar o aparecimento ou
agravamento de sintomas. Pessoas que utilizam medicamentos regularmente devem
manter o tratamento prescrito. Familiares e cuidadores também devem acompanhar
quem tem dificuldade para perceber ou comunicar alteragdes no proprio estado de
saude.

h. Manter a hidratagdo adequada: ingerir 4gua regularmente ao longo do dia,
especialmente durante periodos de calor intenso, para prevenir a desidratacao e
contribuir para o bom funcionamento do organismo.

i. 1. Tomar cuidados durante os deslocamentos: quando precisar sair, procurar trajetos e
horarios com menor presenga de fumacga, sempre que possivel. Em carros com ar-
condicionado, manter as janelas fechadas e utilizar temporariamente a fungdo de
recirculacdo do ar, quando disponivel e seguro. Se a fumaca estiver prejudicando a
visibilidade, redobrar os cuidados no transito.

J- j- Reconhecer os sinais de alerta e procurar atendimento: tosse persistente, chiado no
peito, irritacdo intensa ou dificuldade para respirar merecem atencdo, principalmente
quando os sintomas pioram ou nao melhoram apds a reducdo da exposi¢do. Nesses
casos, procurar uma Unidade Bésica de Saude (UBS) ou outro servico de saude. Falta
de ar intensa, dor no peito, confusdo mental e desmaio sdo sinais de gravidade e exigem
atendimento imediato, em um servico de urgéncia ou pelo Servico de Atendimento

Movel de Urgéncia (SAMU 192).
4.2. Recomendacdes para a protecdo da saude dos trabalhadores

Os trabalhadores que exercem atividades ao ar livre ou em ambientes com entrada de fumaca
podem ficar expostos a poluicdo atmosférica por periodos prolongados. A prote¢do da saude
nesses locais deve ser uma responsabilidade dos empregadores e responsaveis pela organizacao

do trabalho, com medidas que reduzam a exposicdo e considerem as condi¢des de cada



atividade. As orientacdes também se aplicam, sempre que possivel, aos trabalhadores
autobnomos e informais, que frequentemente dispdem de menos recursos para se proteger

(Brasil, 2026; EPA, 2026).

a. Acompanhar a qualidade do ar e avaliar as condigdes de trabalho: consultar os alertas
e informes dos 6rgdos ambientais ¢ de satde para identificar periodos de maior
concentracdo de poluentes. Essas informag¢des devem orientar decisdes sobre a
realizacdo de atividades externas, especialmente aquelas que exigem esforco fisico
intenso ou permanéncia prolongada em locais com fumaga.

b. Reduzir a exposi¢do durante a jornada: sempre que possivel, transferir atividades para
ambientes com melhor qualidade do ar, modificar horarios, diminuir o tempo de
permanéncia ao ar livre ou adiar tarefas ndo essenciais durante os episodios criticos.
Quando essas medidas ndo forem suficientes, avaliar a necessidade de interromper
temporariamente as atividades que oferegcam maior risco a saude.

c. Garantir locais adequados para descanso e recuperacgao: disponibilizar espacos de pausa
com menor entrada de fumacga, agua potavel e condi¢des adequadas de conforto
térmico. Em atividades externas, organizar intervalos mais frequentes e reduzir esforcos
fisicos intensos nos periodos de piora da qualidade do ar. Os locais de descanso devem
oferecer protecdo tanto contra a fumaga quanto contra o calor excessivo.

d. Adotar medidas de protegdo respiratoria quando necessarias: quando a exposi¢ao nao
puder ser suficientemente reduzida por outras medidas, respiradores PFF2 ou N95
podem ajudar a diminuir a inalag¢do de particulas finas, desde que sejam adequados a
atividade e estejam corretamente ajustados ao rosto. Esses equipamentos ndo protegem
contra os gases presentes na fumacga e nao substituem as medidas de organizacdo do
trabalho. Quando utilizados como equipamentos de prote¢do individual no contexto
ocupacional, sua indica¢do, fornecimento e uso devem observar as normas de seguranga
e saude no trabalho aplicéveis.

e. Proteger trabalhadores mais suscetiveis aos efeitos da fumaca: considerar a necessidade
de adaptar atividades ou reduzir a exposicao de gestantes e trabalhadores com doengas
respiratorias, cardiovasculares ou outras condigdes que aumentem os riscos a saude.
Essas medidas devem ser definidas com apoio dos servigos de saude e seguranca do
trabalho, quando disponiveis, respeitando a privacidade das informacdes de saude e

evitando situagdes de discriminagao.



f. Orientar as equipes e garantir acesso ao atendimento de saude: informar os
trabalhadores sobre os efeitos da fumaga, as medidas de protegao e os sinais que exigem
avaliacdo médica. Tosse persistente, chiado no peito e dificuldade para respirar devem
ser avaliados, especialmente quando houver piora dos sintomas. Falta de ar intensa, dor
no peito, confusao mental ou desmaio exigem atendimento imediato. Os responsaveis
pelos locais de trabalho devem estabelecer procedimentos para encaminhamento e
atendimento nessas situacoes.

g. Considerar as condigdes dos trabalhadores autdnomos e informais: trabalhadores como
vendedores ambulantes, entregadores, agricultores, pescadores e outros profissionais
que dependem de atividades externas podem ter dificuldades para interromper o
trabalho ou reduzir a exposi¢cdo. As agdes de saude publica devem contemplar esses
grupos, com informagdes acessiveis, orientagdes adequadas as atividades
desenvolvidas e articulagdo com os servigos de saude e de assisténcia social para

ampliar as possibilidades de protegao.
4.3. Recomendacdes para escolas e demais instituicoes de ensino

As escolas e demais instituigdoes de ensino devem adotar medidas para reduzir a exposi¢ao de
estudantes, professores e demais trabalhadores a fumaca, considerando tanto as atividades ao
ar livre quanto as condi¢des de qualidade do ar nos ambientes internos. As decisdes devem
levar em conta os alertas de qualidade do ar, as caracteristicas das edificacdes e as necessidades
dos estudantes, especialmente criancas e pessoas com doencas respiratorias ou outras
condi¢des de saide que aumentem sua suscetibilidade aos efeitos da poluicao (Brasil, 2026;

EPA, 2026).

a. Acompanhar a qualidade do ar e orientar as atividades escolares: consultar
regularmente os informes e alertas dos 6rgdos ambientais e de saude, utilizando essas
informagdes para planejar as atividades. A direcdo e as equipes escolares devem estar
atentas a piora da qualidade do ar e comunicar as orientagdes de protecdo aos
estudantes, familiares e trabalhadores.

b. Reduzir as atividades ao ar livre durante os episddios de fumaca: suspender ou adaptar
temporariamente aulas de educagdo fisica, recreacdo, eventos esportivos e outras
atividades externas quando houver concentracdes elevadas de poluentes. Sempre que
possivel, transferir essas atividades para ambientes internos com melhores condigdes

de qualidade do ar, evitando esforgos fisicos intensos.



Reduzir a entrada de fumaga nos ambientes escolares: durante os periodos de piora da
qualidade do ar externo, manter portas e janelas fechadas quando isso for seguro e nao
provocar calor excessivo ou ventilagcdo inadequada. Verificar as condi¢des de vedagao
¢ o funcionamento dos sistemas de climatizacdo ¢ ventilacdo, buscando reduzir a
entrada de ar contaminado. Quando disponiveis, sistemas de filtragdo adequados podem
contribuir para diminuir a concentragao de particulas nos ambientes internos, desde que
sua instalagdo e utilizagdo sejam tecnicamente avaliadas.

Identificar e acompanhar estudantes mais suscetiveis: dar aten¢ao especial as criangas
com asma, outras doengas respiratérias ou condi¢cdes de satde que possam ser
agravadas pela exposicdo a fumaca. As equipes escolares devem conhecer os
procedimentos de cuidado e encaminhamento definidos com as familias e os servigos
de saude, respeitando a privacidade das informagdes. Estudantes com sintomas
respiratorios devem ser acolhidos e avaliados conforme a gravidade, com comunicagdo
A0S responsaveis.

Avaliar a necessidade de adaptar ou suspender temporariamente as atividades
presenciais: quando as condi¢des de qualidade do ar representarem risco importante e
ndo houver possibilidade de garantir ambientes adequados, as autoridades educacionais,
em articulagcdo com os 6rgdos de saude e ambientais, devem avaliar medidas adicionais,
incluindo a suspensdo temporaria de atividades presenciais. Essas decisdes devem
considerar os riscos da exposicao, as condi¢des das edificagdes e as consequéncias para
os estudantes e suas familias, especialmente aqueles que dependem da alimentagao
escolar e de outros servigos oferecidos pelas instituigdes.

Preparar as instituicdes para episodios recorrentes de fumacga: estabelecer
procedimentos para acompanhar alertas, adaptar atividades, proteger os ambientes
internos, identificar sintomas e encaminhar situagdes que necessitem de atendimento.
As equipes devem conhecer suas responsabilidades e receber orientagdes sobre como
agir durante os episodios de piora da qualidade do ar.

Manter a comunicag¢ao com estudantes, familias e trabalhadores: divulgar informacgdes
de facil entendimento sobre as condi¢des de qualidade do ar, as medidas adotadas pela
institui¢do e os cuidados recomendados fora do ambiente escolar. A comunicacgao deve
ser acessivel, evitar alarmismo e informar oportunamente eventuais mudancas nas

atividades presenciais.



4.4. Recomendacgoes para as pessoas privadas de liberdade

Considerando o agravamento da poluicao atmosférica decorrente das queimadas na Amazonia,
¢ necessario adotar medidas especificas de protecdo a satide das pessoas privadas de liberdade,
em consonancia com a Politica Nacional de Aten¢do Integral a Saude das Pessoas Privadas de
Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP). A restricdo da mobilidade e as possiveis limitagdes
de ventilagdo e conforto térmico em determinadas unidades prisionais podem dificultar a

reducdo da exposi¢do a fumacga.

Recomenda-se o monitoramento dos alertas de qualidade do ar, a avaliagdo das condigdes de
ventilagdo dos ambientes internos ¢ a ado¢do de medidas para reduzir a exposi¢do aos
poluentes, considerando as particularidades estruturais de cada unidade. Deve-se assegurar a
vigilancia em saude, a identificagdo precoce de sintomas respiratorios e cardiovasculares, a
continuidade dos tratamentos e o acesso oportuno a assisténcia pelo SUS, com atengdo
prioritaria as pessoas com doengas cronicas e outras condigdes de maior vulnerabilidade. As
acoes devem ser articuladas entre as equipes de saude prisional, as secretarias de Saude e de
Administragcdo Penitenciaria e os 6érgaos de vigilancia em saude e ambiental, com definicao de
protocolos de contingéncia para episddios criticos de poluicdo atmosférica, visando a

prevencao de agravos e a garantia do direito a satide das pessoas sob custodia do Estado.
4.5. Recomendacdes para unidades e servicos de saude

Durante os episodios de piora da qualidade do ar associados as queimadas e aos incéndios
florestais, as unidades e os servicos de saide devem estar preparados para identificar e atender
possiveis agravos relacionados a exposi¢@o a fumaga, acompanhar as pessoas mais suscetiveis
e orientar a populagdo sobre as medidas de protecdo. Essas a¢des devem envolver a Atengdo
Priméria a Saude (APS), os servigos de urgéncia e emergéncia e a Vigilancia em Saude,
considerando as necessidades e as condi¢des de acesso de cada territorio (Brasil, 2018, 2026;

ABNT, 2023; OMS, 2021).

a. Preparar os servigos para o aumento da demanda: acompanhar os alertas de qualidade
do ar e organizar os fluxos de acolhimento, classificacdo de risco e atendimento de
pessoas com sintomas respiratorios e cardiovasculares. Verificar a disponibilidade de
profissionais, medicamentos, insumos e equipamentos necessdrios a assisténcia,

especialmente durante os periodos de maior concentragdo de poluentes.



Identificar e acompanhar as pessoas mais suscetiveis: intensificar, por meio das equipes
da APS, o acompanhamento de criangas, gestantes, pessoas idosas € pessoas com
doengas respiratorias ou cardiovasculares. Orientar sobre a continuidade dos
tratamentos, os sinais de agravamento e as medidas para reduzir a exposi¢ao a fumaca.
Sempre que possivel, priorizar o contato com pessoas que apresentam maior risco de
complicagdes ou dificuldades para acessar os servigos de satude.

Fortalecer a vigilancia dos agravos a satde: registrar € acompanhar os atendimentos por
sintomas e doengas que possam ser agravados pela poluicdo atmosférica, especialmente
os agravos respiratorios e cardiovasculares. Analisar essas informagdes em conjunto
com os dados de qualidade do ar para identificar possiveis alteragcdes no perfil de
atendimentos e orientar as agdes de prevengao e assisténcia. A ocorréncia de um agravo
durante um episodio de fumaga, entretanto, ndo estabelece, isoladamente, uma relagao
causal com a exposi¢ao.

Melhorar a qualidade do ar nos ambientes de atendimento: avaliar as condi¢des de
ventilagdo, climatizagdo e filtragdo das unidades de satide, buscando reduzir a entrada
de fumaca e a concentragao de particulas nos ambientes internos. Nos periodos de piora
da qualidade do ar externo, ajustar os sistemas disponiveis conforme as caracteristicas
da edifica¢do, sem comprometer o conforto térmico, a seguranga dos pacientes e as
exigéncias de ventilacdo e controle de infec¢des. Sempre que possivel, priorizar a
protecao de salas de espera, consultdrios e espacos utilizados por pessoas mais
suscetiveis.

Proteger os trabalhadores dos servigos de satide: avaliar as condigdes de exposi¢ao dos
profissionais, especialmente daqueles que realizam visitas domiciliares, atividades de
vigilancia e atendimentos externos. Quando necessario, reorganizar horarios e
atividades para reduzir o tempo de exposicdo a fumaca, garantir locais adequados para
descanso e disponibilizar equipamentos de prote¢do respiratoria apropriados as
atividades realizadas, observando as normas de seguranca e saide no trabalho.
Ampliar as orientagdes a populacao: aproveitar os atendimentos, as visitas domiciliares
e as atividades educativas para informar sobre os efeitos da fumaga, os cuidados dentro
e fora de casa e os sinais que exigem atendimento. As orientagdes devem utilizar
linguagem acessivel e considerar as condi¢des de moradia, trabalho e acesso a recursos
de protecao, oferecendo alternativas possiveis quando as medidas recomendadas nao

puderem ser adotadas pelas familias.



g. Organizar as acdes conforme as necessidades dos territorios: articular as equipes da
APS, a Vigilancia em Saude e outros servigos publicos para identificar comunidades
com maior exposicdo a fumaga ou dificuldades de acesso a assisténcia. Em territorios
indigenas, comunidades ribeirinhas, rurais e areas de dificil acesso, considerar as
distancias, as condi¢cdes de deslocamento e as especificidades socioculturais no

planejamento das agdes de prevengao, acompanhamento e atendimento.
4.6. Recomendacoes para a gestido publica e a resposta intersetorial

A prote¢do da satide da populagdo durante os episddios de fumaca exige agdes articuladas entre
os setores de saude, meio ambiente, educacgao, trabalho, assisténcia social e defesa civil. Além
das medidas individuais de protecdo, ¢ necessario ampliar o monitoramento da qualidade do
ar, garantir o acesso a informagdes confiaveis e criar condigdes para que as pessoas possam
reduzir sua exposi¢do aos poluentes. Essas acdes devem considerar as desigualdades
socioambientais e as necessidades dos territorios mais afetados, especialmente das populagdes
com maiores dificuldades de acesso a servigos e recursos de protecao (Brasil, 2018, 2026;

ABNT, 2023; OMS, 2021).

a. Ampliar o monitoramento da qualidade do ar: fortalecer as redes de monitoramento,
com atengdo as areas mais expostas a fumaca e aos territérios ainda ndo contemplados
por estagdes de medigdo. Integrar, sempre que possivel, informacdes de diferentes
sistemas e institui¢des, garantindo a divulga¢do regular de dados sobre a concentracao
de poluentes, especialmente de material particulado fino (MP-,5). E importante informar
a populacdo a localizacdo das estacdes e os limites de representatividade dos dados
disponiveis.

b. Divulgar alertas e orientagdes de forma acessivel: estabelecer procedimentos para
comunicar rapidamente a piora da qualidade do ar e as medidas de protecdo
recomendadas. Utilizar diferentes canais, como unidades de saude, escolas, radios
comunitarias, redes sociais e servigos publicos, com mensagens claras sobre os riscos
e os cuidados necessdrios. A comunicacdo deve alcancar também pessoas com
dificuldades de acesso a internet e comunidades de areas rurais, ribeirinhas e indigenas,
respeitando suas especificidades linguisticas e culturais.

c. Estabelecer critérios para a ado¢ao de medidas de protegdo coletiva: definir, de forma
articulada entre os 6rgdos competentes, procedimentos para avaliar a necessidade de

adaptar atividades escolares, eventos publicos, praticas esportivas e trabalhos realizados



ao ar livre durante episodios criticos. Essas decisdoes devem considerar os dados de
qualidade do ar, a duragdo da exposicao, as condigdes locais € 0s riscos para os grupos
mais suscetiveis, com divulgacao clara das medidas adotadas e de sua duragdo prevista.
Garantir espacos publicos com melhor qualidade do ar: identificar e, quando necessario,
disponibilizar locais de permanéncia temporaria que oferecam menor exposicao a
fumaca, condi¢des adequadas de ventilagdo e conforto térmico e acesso a agua potavel.
Esses espagos devem priorizar pessoas que vivem em moradias com grande entrada de
fumaca ou que ndo dispdem de condigdes para se proteger adequadamente. A defini¢cdo
dos locais deve considerar sua acessibilidade, capacidade de atendimento e condig¢des
de funcionamento.

Fortalecer a preparacdo e a resposta da rede de saude: articular a gestdo da saude, a
APS, os servigos de urgéncia e emergéncia ¢ a Vigilancia em Satde para acompanhar
possiveis alteragdes na demanda assistencial e organizar as medidas necessarias.
Garantir orientagdes técnicas as equipes, avaliar a disponibilidade de insumos e
equipamentos e integrar as informacdes sobre qualidade do ar e agravos a satde para
subsidiar decisoes.

Priorizar os territorios e as populagdes em maior situagao de vulnerabilidade: identificar
areas onde a exposicdo a fumaca se combina com condi¢des precarias de moradia,
dificuldades de acesso aos servicos de saude, inseguranca hidrica ou maior dependéncia
de atividades ao ar livre. Planejar acdes especificas para esses territorios, em didlogo
com as comunidades e suas organizagdes, considerando as condi¢cdes de vida e as
possibilidades reais de ado¢do das medidas de protecao.

Melhorar a qualidade do ar nos equipamentos e servigos publicos: avaliar as condi¢des
de ventilagdo, climatizacao e filtragdo em escolas, unidades de saude, instituigoes de
acolhimento e outros espagos de uso coletivo. Priorizar intervengdes nos locais que
atendem criancas, pessoas idosas e pessoas com condi¢des de saude que aumentam os
riscos associados a exposi¢do. As medidas devem observar as normas técnicas
aplicaveis e assegurar condicdoes adequadas de conforto térmico, ventilagdo e
seguranga.

Fortalecer a prevencdo e o controle das queimadas e dos incéndios florestais: articular
as agoes de saude publica com as politicas de prevengao, fiscalizacao, controle do uso
do fogo e combate aos incéndios. A reducdo da exposicdo da populagdo depende
também de medidas que enfrentem as fontes de emissao de poluentes, considerando os

fatores ambientais, territoriais e sociais associados a ocorréncia das queimadas.



1. Incorporar os episddios de fumaca ao planejamento e a preparacdo para emergéncias:
estabelecer responsabilidades, fluxos de comunicagdo e procedimentos de resposta
entre os diferentes setores, incluindo medidas para situagdes de agravamento rapido da
qualidade do ar. Registrar e avaliar as agdes adotadas, identificando dificuldades e

necessidades de aprimoramento para os episodios seguintes.
5. Medidas prioritarias por horizonte de implementacao

As medidas de protecdo a saude diante dos episodios de fumaga devem combinar respostas
imediatas, destinadas a reduzir a exposi¢do da populacdo, com acdes de preparacdo dos
servicos publicos e melhorias estruturais que permitam enfrentar situacdes recorrentes de piora
da qualidade do ar. O quadro a seguir organiza as principais medidas por prazo de

implementagdo e indica os setores envolvidos em sua execucao.

Os prazos s3o indicativos e devem ser ajustados conforme a gravidade dos episddios, as
condi¢des dos territorios e a capacidade de resposta dos 6rgaos responsaveis. Algumas agoes,
como o monitoramento da qualidade do ar, a comunicagao de riscos ¢ o0 acompanhamento dos
agravos a saude, precisam ser mantidas continuamente.

Horizonte de

Medidas prioritarias Setores envolvidos

implementacio
Divulgar alertas e orientagdes de protecao;
recomendar a reducao de atividades ao ar livre; = Saude, meio
Imediato adaptar atividades escolares e de trabalho com ambiente, educacao,
primeiras 24 a  maior exposi¢do; orientar a populagao sobre trabalho,
72 horas cuidados dentro de casa e sinais de alerta; comunicacao e

Curto prazo
até 30 dias

Médio prazo
de 1 a 6 meses

avaliar a necessidade de reforgar os
atendimentos de saude.

Intensificar o acompanhamento dos agravos
respiratorios e cardiovasculares; identificar
grupos e territdrios mais suscetiveis; avaliar as
condi¢des de qualidade do ar em escolas,
unidades de saude e outros servigos publicos;
identificar locais que possam oferecer prote¢ao
temporaria contra a fumaca; estabelecer fluxos
de comunicagdo e resposta entre os setores.
Aprimorar os procedimentos de alerta e
resposta; capacitar equipes dos servigos
publicos; planejar melhorias de ventilagao e
filtragdo em ambientes coletivos; ampliar a
integracao entre dados ambientais e de saude;
avaliar a cobertura do monitoramento da
qualidade do ar e identificar areas prioritarias
para sua ampliagao.

defesa civil.

Saude, meio
ambiente, educacao,
assisténcia social,
gestao de
equipamentos
publicos e defesa
civil.

Saude, meio
ambiente, educacao,
planejamento,
infraestrutura e
instituigoes de
pesquisa.



. Horizonte df Medidas prioritarias Setores envolvidos
implementacao

Governos
municipais,
estaduais e federal,
em articulagdo com
os setores de saude,
meio ambiente,
educacao, trabalho,
infraestrutura,
protecao social e
institui¢des de
pesquisa.

Ampliar e fortalecer a rede de monitoramento
da qualidade do ar; implementar melhorias
permanentes nos ambientes internos de servigos
publicos; incorporar os riscos associados a
Estrutural fumaca aos planos de contingéncia e de

de 6 a 24 meses adaptagdo as mudancas climaticas; fortalecer
politicas de prevenc¢ado e controle das queimadas
e dos incéndios florestais; desenvolver
estratégias permanentes de protecao das
populagdes mais expostas.

Atencao: Os horizontes de implementacdo indicam o tempo estimado para a execucdo das
medidas, considerando sua complexidade e as condigdes necessarias para coloca-las em
pratica. As agdes de médio e longo prazo devem ser planejadas desde o inicio, enquanto as
medidas de prote¢do imediata, como o monitoramento da qualidade do ar, a divulgacdo de
alertas e a orientagdo a populacdo, devem ser mantidas e intensificadas sempre que houver

piora das condi¢des ambientais.
6. Consideracoes finais

Os episddios de poluicao atmosférica associados as queimadas e aos incéndios florestais na
Amazobnia representam um problema de saude publica que exige atencdo continua,
especialmente na Amazonia, onde as condi¢des ambientais, territoriais e sociais podem ampliar

a exposi¢ao da populagdo aos poluentes atmosféricos.

Os dados de qualidade do ar registrados no Amazonas reforgam a importancia do
monitoramento e da divulgacdo de informacdes acessiveis, capazes de orientar medidas de
protecdo durante os periodos de maior concentragdo de material particulado fino (MPa,s).
Embora a exposicao ocorra principalmente no ambiente externo, a fumaca também pode
penetrar nas residéncias, escolas, locais de trabalho e unidades de saude, tornando a qualidade

do ar em ambientes internos uma preocupacao importante para a protecdo da satde.

As recomendagdes apresentadas nesta Nota Técnica buscam orientar medidas que possam ser
adotadas pela populagdo e pelos diferentes setores envolvidos, reconhecendo que nem todas as
pessoas dispdem das mesmas condigdes para se proteger. Por isso, além dos cuidados

individuais, sdo necessarias acdes publicas que ampliem o acesso a informagao, fortalecam a



vigilancia e a assisténcia a saude e melhorem as condigdes de protecao nos espagos de uso

coletivo.

A resposta aos episodios de fumaga também precisa estar articulada as politicas de prevencao
e controle das queimadas e dos incéndios florestais, bem como as estratégias de adaptacao as
mudancas climaticas. Reduzir a exposi¢ao aos poluentes e enfrentar suas fontes de emissao sao
medidas complementares para proteger a saude da populagdo, especialmente nos territorios e

grupos mais afetados pelas desigualdades socioambientais.

GT Qualidade do Ar e Saude
Programa Saude, Ambiente e Sustentabilidade (FioProsas)

Vice-Presidéncia de Ambiente, Atencao e Promoc¢ao da Satude (VPAAPS/Fiocruz)
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