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PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
VIGILANCIA ENTOMOLOGICA - FAD -03

CONTROLE: Numero que o FAD gera ha hora da digitacéo.

Municipio: nome oficial do municipio. Ex. CACAPAVA DO SUL

Cddigo e nome dalocalidade: 00001 CENTRO

Categoria da localidade: BAIRRO ou POVOADO (BIR) ou (PV)

Zona — Area parcial de uma localidade que se quer particularizar. No campo existente
coloca-se o numero da zona, que é restrita a um bairro. Ex. zona 1, localidade = Centro
(como a area néo esta zoneada fica em branco).

Semana Epidemioldgica: Utilizar calendéario epidemioldgico.

Armadilha: Utilizar o nimero do tipo de armadilha utilizada: 1-Ovitrampa ou 2-
Larvitrampa.

CAMPO
Endereco: Preencher com o endereco onde foi instalada a armadilha.
NUmero quarteirdo: Preencher com o n° do quarteiréo.

Tipo Imovel: Preencher com o tipo de imoével: R — Residéncia — C — Comercial — O —
Outros.

Identificagdo da Armadilha: Preencher com a identificagéo da armadilha.

Datas

Instalagdo: Preencher com a data que a armadilha foi instalada. Nos casos de
desaparecimento da armadilha, considerar a data de instalagéo mais recente.

Coleta: Preencher com a data que a armadilha foi visitada.

Localizac&o: Preencher com um local referéncia para facilitar a localizacdo da armadilha
instalada.

Tubitos / Palhetas:

Chave: Preencher quando a armadilha for positiva com o n° 1-Ovitrampa ou n° 2-
Larvitrampa.

No: Preencher com o n° da amostra (um tubito por armadilha positiva).

Ocorréncia: Preencher com o codigo da ocorréncia (conforme descrito no rodapé do
boletim): 1 — Casa fechada, 2 — Intervalo entre instalacdo e coleta maior que 7 dias; 3 -
Armadilha ou palheta desaparecida/quebrada/removida, 4 — Armadilha seca.
LABORATORIO

Quantidade: Ovos: Preencher com a quantidade de ovos presentes na palheta; Larvas:
preencher com a quantidade larvas do tubito correspondente.

Espécie (aeg-alb-outras): Preencher com a quantidade de cada espécie encontrada.




- Total de quarteirdes: Informar o nimero total de quarteirbes trabalhados.
- Total de imd@ves: Informar o nimero total de iméveis visitados.

- Total de armadilhas instaladas: Informar o nimero total de armadilhas instaladas (n°
compativel com as armadilhas visitadas).

- Total de tubitos/palhetas: Informar o nimero total de tubitos ou palhetas coletados.
- Total de ovos: Informar o nimero total de ovos coletados.

- Total de larvas: Informar o nimero total de larvas identificadas.

- Total de aeg.: Informar o nimero total de larvas de Aedes aegypti identificadas.

- Total de alb.: Informar o nimero total de larvas Aedes albopictus identificadas.

- Total de outras: Informar o nimero total de outras larvas identificadas.

Assinatura do Agente — é a identificacdo pessoal do servidor que esta realizando o
trabalho.

Assinatura do Supervisor — é a identificacdo pessoal do servidor que esta realizando o
trabalho.

Assinatura do Laboratorista — € a identificacdo pessoal do servidor que realizou 0s
exames (observacdo: na maioria dos formularios ndo estd impresso Assinatura do
Laboratorista nesta 32 linha, e sim Assinatura do Supervisor. Mas é para o laboratorista
assinar).

Data de entrada: Registrar a data de recebimento das amostras no laboratério
(observacéo: na maioria dos formularios ndo existe esse campo. Portanto, a data de
entrada deve ser escrita abaixo da Assinatura do Laboratorista).

Data de concluséo: Preencher com a data em que foi realizado o exame (observacéo:
na maioria dos formularios ndo existe esse campo. Portanto, a Data de conclusédo deve
ser escrita ou abaixo ou ao lado da Data de entrada).

Importante aos laboratoristas: A Vigilancia Entomolégica com armadilha, para digitacao
no SISFAD, sé considera 0os ovos e as larvas. Se a amostra apresentar pupas e/ou
adulto, o laboratorista deve anotar no pé da pagina a quantidade e a espécie
identificadas.

(Para relembrar As informacoes referentes ao total de: quarteirbes, imoveis, armadilhas
instaladas, armadilhas positivas e tubitos/palhetas devem ser preenchidas pelos agentes
de Campo. Total de: ovos, larvas, aeg., alb. e outras devem ser preenchidos pelos
Laboratoristas).
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PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
REGISTRO DIARIO DO SERVICO ANTIVETORIAL - FAD - 01 - FRENTE

Municipio: nome oficial do municipio. Ex. CACAPAVA DO SUL
Cdédigo e nome dalocalidade: 00001 CENTRO
Categoria da localidade: BAIRRO ou POVOADO (BIR) ou (PV)

Zona — Area parcial de uma localidade que se quer particularizar. No campo existente
coloca-se o numero da zona, que € restrita a um bairro. Ex. zona 1, localidade = Centro
(como a area nao esta zoneada fica em branco).

Tipo — 1- Sede (todos os bairros da cidade)
2- Outros (&rea rural)

Concluida: S: Quando foi trabalhado o dltimo quarteirdo da zona. Nos municipios que
estao zoneados, da localidade.

Data da atividade: Dia, més e ano em que o trabalho foi realizado.

Ciclo/ano: é o que define a periodicidade do trabalho que se esta realizando ou realizou.
Os ciclos tém sua numeragao inicial (Ex: 01-2012) s6 durante o ano considerado. No ano
seguinte inicia-se a numeragédo com o 1° ciclo.

Atividade: Colocar o numero referente a atividade que esta sendo desenvolvida, usando-
se: 1- LI; 2- LI+T; 3- PE; 4- T, 5-DF; 6-PVE. Os boletins devem ser preenchidos
separadamente por atividade (a Unica atividade que pode e deve ser preenchida junta é o
LI+T).

Por atividade,

1- LI (Levantamento de indice) término do ciclo quando terminar todas as localidades do
municipio;

2- LI + T (Levantamento de indice mais Tratamento) seis ciclos no ano;

3- PE (Pontos Estratégicos), seguir tabela;
4- TRAT (Tratamento Quimico);

5- DF (Delimitacdo de Foco); }
6- PVE (Pesquisa Vetorial Especial);

Devem ter sua seqliéncia prépria de ciclos
definida.

PESQUISA ENTOMOLOGICA/TRATAMENTO

Numero (N°) do quarteirdo: preencher com o numero recebido no reconhecimento
geografico da localidade, ou na sua atualizacéo, realizados pelos agentes-supervisores.
Sequencia (Seq.): E a subdivisdo do quarteirdo, onde o nimero do quarteirdo originario
€ preservado. Ex.: se o quarteirdo original 10 foi subdividido em dois, teremos o
quarteirdo original n® 10 e as sequéncias 10/1 e 10/2.

Lado: Sao as faces do quarteirdo. Se um quarteirdo possui 4 lados, o lado 1, sera o lado
onde o agente inicia o trabalho,ou seja, o lado que no RG é o inicio do quarteirdo, a
proxima face sera lado 2 e assim sucessivamente.

Nome do Logradouro: Nome oficial existente em placa ou conhecida pelos moradores
da mesma.

Numero (N°): Preencher com o numero oficial (da prefeitura) do imovel.




Sequencia-Numero(Seq): Nos casos onde ndo existam numeros oficiais, usar
sequéncias dos numeros oficiais; os TB estéo inclusos (seja por haver mais de um imovel
com o0 mesmo numero ou haver sem numeragdo na mesma rua). Ex. residéncia, n°® 24, as
préximas construidas em lotes antes vazios e que ndo tem namero, etc. preencher com
24-1, 24-2.

Complemento (Compl): Seré utilizado para n® de apartamento, salas comerciais.

Tipo do Imovel: Imével é a unidade basica de infestagdo do servico antivetorial,
caracterizada por ter ou ndo uma edificacdo. No caso de possuir edificacdo € utilizado
para residéncia, comércio, e outros fins.

Preencher o campo com uma das seguintes siglas, conforme convenc¢do localizada no
rodapé do formulario:

R - residéncia

C - comércio

TB - terreno baldio

PE - ponto estratégico

O - outro

Hora de entrada: Preencher com a hora e 0os minutos em que o servidor entrar no
imovel. Ex: 08h20min

Visita: Preencher o campo com N de normal e R de recuperacao.

Pendéncia: Preencher o campo com R de Recusado ou F de Fechado, conforme
convencao localizada no rodapé do formulario.

Numero de depdsito inspecionado: Preencher com o numero de depositos
inspecionados por tipo de depdsitos, no imoével trabalhado no levantamento.

Conforme rodapé do verso do boletim diario:

Al — Caixa d’agua (elevado)

A2 — Outros depdsitos de armazenamento de agua (baixo)

B — Pequenos depdsitos mabveis

C - Depésitos fixos

D1 — Pneus e outros materiais rodantes

D2 — Lixo (recipientes plasticos, latas) sucatas, entulhos

E — Depdsitos naturais

Imével inspecionado (LI): Marcar com um X o imével que foi trabalhado para o
Levantamento de Indice.

Coleta amostra

Numero da amostra

Inicial: é o primeiro nUmero sequencial da primeira amostra coletada no imoével. Ex: 001.
Final: é o Ultimo numero sequencial da dltima amostra coletada no imovel. Ex: 010
Quantidade de Tubitos: Preencher com o nimero total de tubitos coletados no imovel.
Ex: 10

Depdsitos Eliminados: Preencher com o nimero de depdsitos eliminados do imével, ou
seja, aqueles que foram destruidos ou inutilizados como criadouro, para todas as
atividades.

Imoveis Tratados: Preencher com X os imdveis inspecionados que foram tratados de
forma mecénica, biolégica ou quimica.




Tratamento

Focal:

Larvicida (1): Temephos utilizado em depésito de Agua para Consumo Humano.

Ex: Tipo: L1 - Qtde.(Gramas): 5 - Qtde. dep. trat: 1

Larvicida (2): Temephos utilizado em depdsito de Agua n&o reservada para Consumo
Humano.

Ex. Tipo: L2 - Qtde.(Gramas): 50 - Qtde. dep. trat: 8

Perifocal:

Adulticida: Tipo: Utilizar legenda referente ao tipo de inseticida (conforme legenda de
cada inseticida) — Qtde. cargas: Preencher com o numero de cargas abertas no imével.
SOMAR AS COLUNAS NECESSARIAS

Assinatura do Agente — é a identificacdo pessoal do servidor que esta realizando o
trabalho.

Assinatura do Supervisor — é a identificacdo pessoal do servidor que esta realizando o
trabalho.
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REGISTRO DIARIO DO SERVICO ANTIVETORIAL - FAD - 01 - VERSO
RESUMO DO TRABALHO DE CAMPO

Transcrever os totais de:

Numero de imoveis trabalhados por tipo — Residéncia, Comércio, TB, PE, Outro,
Total

Numero de iméveis — Trat. Focal, Trat. Perifocal, Inspecionados e Recuperados;
NUumero de Tubitos/Amostras coletadas;

Pendéncia: recusados e fechados;

Numero de depdsitos inspecionados por tipo — A1, A2, C, D1, D2, E, Total,

Depdsitos:

Eliminados,

Tratados — tipo de larvicida 1 e larvicida 2, somar as gramas e quantidade de depésitos
tratados;

Adulticida: tipo e quantidade de cargas;

Transcrever:

Numero e dos quarteirdes trabalhados;

NuUmero e Sequéncia dos quarteirdes concluidos.

RESUMO DO LABORATORIO

Numero e Seqliéncia dos quarteirbes com Aedes aegypti
Numero e Sequéncia dos quarteirdes com Aedes albopictus

Numero depdsitos com espécimes, por tipo: Preencher com a soma dos depdsitos
positivos (Al, A2, B,C, D1, D2, E, TOTAL) com espécimes (Aedes aegypti, Aedes
albopictus). O termo espécime é sindnimo de exemplar.

Numero de imdéveis com espécimes, por tipo: Preencher com a soma dos imdéveis
positivos com espécime (Aedes aegypti, Aedes albopictus, outros) por tipo de imével (R,
C, TB, PE, O, TOTAL).

Numero de exemplares: Preencher com a quantidade de Larvas, Pupas, ExUvia de pupa
e Adultos por espécies (Aedes aegypti, Aedes albopictus, outros).

Data da entrada: Preencher com a data da entrada do material no laboratorio.
Data da concluséo: Preencher com a data da realizagdo do exame.

Laboratdrio: Preencher com o nome do laboratério onde foi realizado o exame da
amostra.

Laboratorista: Preencher com o nome legivel do laboratorista.

Assinatura: Preencher com a assinatura do laboratorista que realizou 0os exames.
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ETIQUETA PARA REMESSA DE ESPECIMES - FAD - 02

DENGUEENTOMCLOGIA

K" da zrratrm
Nlmerdcapdo
B
Fastratc
Qrazst Camm®
Ez=z
Dismadta
Cadigo do dapiadta
K" ds Lava Popas
Ageria
Dot !
Latoeratcerion n" d o lenes'propes
Aszempi - Lenas Pop=
Aa afbopd oy Ly Pope
CrotroaLarves Propas

Os dados nesta etiqueta devem ser anotados a lapis pelo agente de campo, com
letra legivel, quando houver coleta. A etiqueta deve ser enrolada no tubito / tubo de
ensaio, e presa por atilho. As informacdes devem ser compativeis com os formularios
preenchidos no momento da visita do agente aos imoéveis.

N° da amostra: Escrever o nimero da amostra. Relembrando que cada agente do
municipio deve iniciar em 1 (um) e numerar até 999 (novecentos e noventa € nove),
ininterruptamente. Apds 999, iniciar em 1 novamente.

Municipio: Escrever o nome do municipio.

Bairro: Escrever o nome do bairro/localidade.

Estrato: Escrever o nimero do estrato trabalhado, quando aplicavel. Por exemplo,
quando se faz coletas no LIRAa — Levantamento de indice Rapido para Aedes aegypti.
Quart: Escrever o numero do quarteirdo.

Casa n°: Escrever o nimero da casa ou edificio com apartamento.

Rua: Escrever o nome da rua/avenida.

Depdsito: Escrever o depdésito (neste item, cabe identificar se é armadilha ou PE).
Cddigo do depésito: Escrever o codigo do depdsito (A1,A2,B,C,D1,D2 ou E).

N° de larvas e pupas: Escrever quantidade de larvas e pupas coletadas.

Agente: Escrever o nome legivel do agente.

Data: Escrever a data da coleta.

Laboratério:n° de larvas/pupas

Ae aegypti: Larvas___Pupas__: Escrever quantidade de Larvas e Pupas de Ae. aegypti
identificadas.

Ae albopictus: Larvas__Pupas__: Escrever quantidade de Larvas e Pupas de Ae.
albopictus identificadas.

Outros: Larvas__Pupas__: Escrever quantidade de Larvas e Pupas de Outras espécies
identificadas.

ApOs andlise da amostra, e preenchimento pelo laboratorista, a etiqueta deve ser
grampeada no verso esquerdo superior do formulario que originou esta coleta.
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PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
RESUMO SEMANAL DO SERVICO ANTIVETORIAL
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1| Controle Digitacio

S USsS
2] Municipio 03] Cadigo e nome da localidade 0a]  Zona
0s[ Categ. localid][05]  Tipo 07[ Ciclofano  [03]  Datainicio 03] Datafinal 10] Concluido?]11] Se m. Epidem.
1-zede S.sim
2-outros ! ! ! ! ! N-ndo f
12| Atividade

1-LI - Levartamento de ndices

2-LkT - Levartamanto de indice+ Tratamearto

3-PE-Ponto Estratégico

4T - Tratamento 5-DF -Delimitag§o de Foco 6-PVE-Pesquisa Vetoria Espacial
RESUMO DO TRABALHO DE CAMPO
gma, N” Iméveis trabalhados por tipo N7 imoveis 23] Pendeéncia
quart. ﬂ ﬂ 16 ﬂ EI ﬂl EI Trﬂm Trat[22] Inspel|Amostra ﬁ[ E Ehﬂw-
concl | |Residéncia) Comércin T8 FE Outro | Total Focal |Perifoc cionadng [Coletadad |Recusa|Fechados| peracdos]
TH - termena baldic PE- Panto Esratégen
N° depasitos inspecionados por tipo 39| pepssto
2la a2 o[B8 e[ ¢ [3[or [5fp2 [E[E e Total Eliminado
Depdasitos Tratados Adulticida [y ],
otal de otal Dias
Larvicida (1) Larvicida (2) 42 43| Dt Pgerdes na Trabalhados
5 Tipo  [37[etde(Grames)  [38]at deptrat |39] Tioo  [40fctde (Gramas) [41]ct dep frat ipo argas) | | semsna | | nasemans |
RESUMO DO LABORATORIO
N° depdsitos com espécimes por tipo
sslm [i7[m2 el B sl ¢ Polp1 ftlp2 |52l B [E3 Total
com Aedes aegypti
com Aedes albopiciug

Al - caina d3qua (elevada)
D1 - Preus & outros materiais rodantes

A2 - Outres depbsites de ammazenamento de 3qua (balwe) B - Pequenos depdsitos miwels
D% - Lixo frecipiantes plasticos, |atas) sueatas, entulhos

C - Depbsites fixos

E- Depdsitos naturais

N° de imoveis com espécimes, por tipo N° de exemplares
Resi- Comer-|.. | Temeno Ponto Es- Exlvia
5 déncla[>°|  cio [0 Baldio |° | tratégico [o| QUiros 9 (Total | (B0)Larvags FUWJ“ de pupg>-[ ‘0u1os

com Aedes aegypti

com Aedes albopictus

outros
B4] NY e seq. dos quarteirdes com |[t5] N" e seq. dos quarteirbes com 56/NY e seq. dos quarteirées com Aedes
Aedes aegypti Aedes albopictus aegypti + Aedes albopictus
i i i ' i i / f i i i !
i ] i / i i / f i i i /
i i i / i i / f i i i /
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i i i i J i / f : i i i
i i i / i i / f i i i /
i ] i / i i / f ] i i /

}E Visto do Supenvisor

FADDT - 2000072006  w.2.1
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PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
REGISTRO DIARIO DO SERVICO ANTIVETORIAL - FAD - 07

Controle Digitagao: Numero que o FAD gera na hora da digitacao.

Municipio: nome oficial do municipio. Ex: CACAPAVA DO SUL

Cdédigo e nome dalocalidade: 00001 CENTRO

Zona — Area parcial de uma localidade que se quer particularizar. No campo existente
coloca-se o numero da zona, que é restrita a um bairro. Ex. zona 1, localidade = Centro
(como a area nao esta zoneada fica em branco).

Categoria da localidade: BAIRRO ou POVOADO (BIR) ou (PV)

Tipo — 1- Sede (todos os bairros da cidade)
2- Outros (&rea rural)

Ciclo/ano: é o que define a periodicidade do trabalho que se esta realizando ou foi
realizado. Os ciclos tém sua numeracdo inicial (Ex: 01-2011) s6 durante o ano
considerado. No ano seguinte inicia-se a numeragao com o 1° ciclo.

Data inicio: Primeiro dia da semana Epidemiolégica.
Data final: Ultimo dia da semana Epidemiolégica.

Concluido: S: Quando foi trabalhado o udltimo quarteirdo da zona. Nos municipios que
estado zoneados, da localidade.

Semana Epidemioldgica (Sem.Epidem.): Utilizar calendario epidemioldgico
Atividade: Colocar o numero referente a atividade que esta sendo desenvolvida, usando-
se: 1- LI; 2- LI+T; 3- PE; 4 - T; 5-DF; 6-PVE. Os boletins devem ser preenchidos
separadamente por atividade (a Unica atividade que pode e deve ser preenchida junta é o
LI+T — exclusivamente para municipios infestados).

RESUMO DO TRABALHO DE CAMPO

Total de quarteirdes concluidos: preencher com o total de quarteirdes.

Numero de imdveis trabalhados por tipo: Preencher com a soma dos iméveis
trabalhados por tipo. Ex: residéncia 17; comércio 10; terreno baldio 5- TOTAL = 32.

Numero de imoveis

Trat. Focal: Preencher com a soma dos imdveis tratados.

Trat. Perifocal: Preencher com a soma dos iméveis tratados.
Inspecionados: Preencher com a soma dos imdveis inspecionados.

Amostras Coletadas: Preencher com a quantidade de tubitos coletados.

Pendéncia: Recusa, Fechados: Preencher com a soma dos iméveis ndo trabalhados.
Recuperados: Preencher com a soma dos iméveis recuperados.

Numero de depositos inspecionados por tipo: Preencher com a soma dos depdésitos
inspecionados por tipo: Al, A2, B, C, D1, D2, E, Total.
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Deposito Eliminado: Preencher com a soma dos depdsitos eliminados.

Depositos Tratados:

Larvicida (1): Utilizar para preenchimento com tratamento mecénico

Ex: Tipo: 99

Qtde. (Gramas): 0

Qtde.dep.trat.: soma dos depositos tratados mecanicamente.

Larvicida (2): Utilizar para preenchimento com larvicida (conforme legenda referente ao
tipo de larvicida).

Ex: Tipo: L1

Qtde. (Gramas): quantidade em gramas

Qtde.dep.trat.: soma dos depdsitos tratados com larvicidas.

Adulticida:
Tipo: Utilizar legenda referente ao tipo de inseticida.
Qtide (Cargas): Preencher com a soma de cargas utilizadas.

Total de Agentes na semana: Preencher com a soma dos agentes que trabalharam na
semana. Ex: 2 agentes trabalharam 5 dias da semana, entéo total de agentes =10
Total de Dias Trabalhados na semana: Preencher com a soma dos dias trabalhados.

RESUMO DO LABORATORIO

Numero de depdsitos com espécimes, por tipo: Preencher com a soma dos depdsitos
positivos (Al, A2, B,C, D1, D2, E, TOTAL) com espécimes (Aedes aegypti, Aedes
albopictus).

Numero de imOveis com espécimes, por tipo: Preencher com a soma dos imdveis
positivos com espécimes (Aedes aegypti, Aedes albopictus, outros) por tipo de imoével (R,
C, TB, PE, O, TOTAL).

Numero de exemplares: Preencher com a quantidade de Larvas, Pupas, ExUvia de pupa
e Adultos por espécies (Aedes aegypti, Aedes albopictus, outros).

Numero e sequéncia dos quarteirbes com Aedes aegypti: Preencher com o nimero
do (s) quarteirdo (des) e sequéncia com Aedes aegypti.

Numero e sequéncia dos quarteirdes com Aedes albopictus: Preencher com o
namero do (s) quarteirdo (6es) e seqliéncia com Aedes albopictus.

Numero e sequéncia dos quarteirbes com Aedes aegypti + Aedes albopictus:
Preencher com o nimero do (s) quarteirdo (des) e sequéncia com encontro simultaneo
de Aedes aegypti e Aedes albopictus.

Visto do Supervisor: Preencher com visto do supervisor de campo.

Data do visto: Preencher com a data do visto.

Este formulario tem por finalidade consolidar os dados das atividades de campo e
laboratorio por localidade.

E a soma dos dados do verso do(s) registro(s) diario(s) do servigo antivetorial (FAD-01).

A DIGITACAO SERA FEITA NO FAD POR MEIO DO RESUMO SEMANAL DO SERVICO
ANTIVETORIAL (FAD - 07).




15

PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD

REGISTRO DIARIO DE APLICAGOES A ULTRA BAIX0 VOLUME
Bloqueio de caso

Controle Digitagéo
=E OO
Municipio
Cadigo e Nome Semana
da Localidade epidem.:
Parametros Ténicos
Inseticida
Formulagio e Concentragao Dose de - .
Produto Comercial: Ingrediente Ativo Mazao (mlimin)
Identificagao
Equipamento
Endereco do
Paciente:
Data do Nimero notif. No.Quart. do /
Comunicado (SINAN) Caso
/ / / / / /
No. dos Quart.
Programados: ; ; J ; ; ;
Atividade de campo
Nimero do Quarteirdao | Nimero de Imodveis 11:1::::'::;23 ;Il_:r[i:all-ir:tpr'-a Consumo (L)
Trabalhado Tratados (min.) IP_intralperi) Calda Combust.
o !
02 !
03 !
04 f
ns !
06 !
o7 !
0& f
09 !
10 !
11 !
12 f
13 !
14 !
Operador 1 Operador 2

FAD-04 - 09/09/2005 v.1.0
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PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
REGISTRO DIARIO DE APLICACOES A ULTRA BAIXO VOLUME - Bloqueio de caso - FAD -04

Controle Digitagcdo: Numero que o FAD gera na hora da digitacao.
Municipio: nome oficial do municipio. Ex: CACAPAVA DO SUL
Cdédigo e Nome da Localidade: 00001 CENTRO

Semana epidemioldgica: Utilizar calendario epidemioldgico

Atividade realizada com uma aplicagcdo Unica com equipamento portatil, no periodo n&o
epidémico.
Parametros Técnicos

Inseticida: Preencher com o nome do inseticida autorizado a ser utilizado conforme as
instrucdes vigentes do MS.

Formulacdo e Concentragdo Produto Comercial: Preencher com o tipo de
apresentacéo do produto CE= Concentrado Emulsionavel; EA= Emulsdo Aquosa.

Dose de Ingrediente Ativo: Preencher com a dose de ingrediente ativo preconizado pelo
MS.

Vazdo (ml/min): Preencher com a vazdo do equipamento de aplicacdo costal
motorizado.

Identificagdo Equipamento: Preencher com os dados de identificagdo do equipamento
de aplicacdo (numero, c6digo).

Endereco do Paciente: Preencher com o endereco do paciente notificado pelo servico
de vigilancia epidemiolégica.
Data do Comunicado: Preencher com a data da comunicagdo da ocorréncia pela
vigilancia epidemioldgica.
Numero notificacdo (SINAN): Preencher com o numero fornecido pela vigilancia
epidemioldgica.
Numero Quarteirdo do Caso: Preencher com o numero do quarteirdo do caso
notificado.
Numero dos Quarteirdes Programados: Preencher com o nimero dos quarteirdes que
deverdo ser tratados com UBV portatil, conforme indicacdo do Manual de Normas
Técnicas do PNCD.

Atividade de campo

Numero do Quarteirdo Trabalhado: Preencher com o nimero do quarteirdo em que foi
realizado o trabalho.

Numero de Imoveis Tratados: Preencher com o total de imdveis existentes no
quarteirdo trabalhado.

Tempo de Aplicagdo (min) : Preencher com o tempo gasto em minutos para realiza¢éo
do trabalhado no quarteirdo.

Local (P=Peri; I= Intra; IP= Intra/Peri): Preencher com os locais de aplicagdo: P=
Peridomicilio, 1= Intradomicilio, IP= Intra e Peridomicilio.

Consumo (L):

Calda: Informar o quantitativo - em litros, da solucdo utilizada no equipamento.
Combustivel: Preencher com o quantitativo, em litros, de combustivel gasto no
quarteirdo.

Operador 1 e Operador 2: Preencher com o nome legivel dos servidores responsaveis
pela operacéo.

A DIGITACAO SERA FEITA NO FAD POR MEIO DO REGISTRO DIARIO.
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PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
REGISTRO DIARIO DE UBV - FAD -UBV2
Municipio: nome oficial do municipio. Ex: CACAPAVA DO SUL
Equipamento: 1-Pesado ou 2-Portatil

Tipo de atividade de Nebulizacdo: 1-Surto/Epidemia ou 3-Portatil p/apoio a UBV
pesado.

Semana Epidemiol6gica: Utilizar calendéario epidemiolégico

Inseticida: Preencher com o nome do inseticida autorizado para utilizagdo no programa
conforme as instrugdes vigentes do MS.

Formulac&o e concentracdo produto comercial

Dose de ingrediente ativo g/ha: Preencher com a dose de ingrediente ativo preconizado
pelo MS.

Vazao prevista (ml/minuto): Preencher com a vazao do equipamento.
Dia: Preencher com o dia da realizacdo da atividade.

Localidade (c6digo/nome): 00001 CENTRO

Categoria da Localidade: BAIRRO ou POVOADO (BIR) ou (PV)

Ciclo/Ciclos programados: Preencher com o nimero do ciclo que esta sendo realizado
e o0 numero de ciclos que serdo realizados/programados. Ex: 01/04.

Quarteirfes tratados: Preencher com o nimero dos quarteirdes em que o trabalho foi
realizado.

Tempo de aplicagdo (minutos): Preencher com o tempo gasto em minutos para
realizacdo do trabalho.

Consumo (litros)

Calda: Preencher com o quantitativo de calda (solu¢do), em litros, aplicada nos
quarteirdes.

Combustivel: Preencher com o quantitativo, em litros, de combustivel gasto nos
quarteirdes, no equipamento e no veiculo.

Km percorrido: Preencher com a quilometragem feita no percurso.

Motorista, Operador 1 e Operador 2: Preencher com o nome legivel dos servidores
responsaveis pela operacao.
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PROGRAMA NACIONAL DE CONTROLE DA DENGUE - PNCD
RESUMO SEMANAL DE UBV - FAD - UBV3

Controle Digitagdo: Numero que o FAD gera na hora da digitacao.

ESTE FORMULARIO E USADO PARA RESUMO DAS ATIVIDADES DE UBV.
O RESUMO SEMANAL E REALIZADO POR LOCALIDADE.

A DIGITACAO SERA FEITA NO FAD POR MEIO DO RESUMO SEMANAL DE UBV.




