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Ambientes Hospitalares de Contencidao para Atendimento de Pacientes com
Enfermidades de Alto Risco Biolégico e Alta Consequéncia

Reflexdes a partir de eventos infecciosos recentes de alta consequéncia e das
vulnerabilidades estruturais existentes no Brasil

A recente ocorréncia de eventos infecciosos internacionais envolvendo agentes
biolégicos de alta consequéncia — incluindo os casos de hantavirose associados ao
cruzeiro MV Hondius e, mais recentemente, a declaragéo pela Organizagdo Mundial da
Saude (OMS) de Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (PHEIC)
relacionada ao surto de Ebola causado por Bundibugyo virus na Republica Democratica
do Congo e Uganda — reacende discussdes criticas acerca da capacidade dos sistemas
de saude em responder de maneira segura, coordenada e tecnicamente adequada a
pacientes potencialmente infectados por agentes biolégicos de elevada consequéncia,
reforcando a necessidade de abordagens integradas em saude humana, animal e
ambiental, sob a perspectiva One Health.

Segundo informagdes divulgadas pela imprensa internacional, profissionais de saude
precisaram ser submetidos a medidas de quarentena apds falhas em protocolos
assistenciais e vulnerabilidades operacionais relacionadas ao manejo de pacientes
suspeitos ou confirmados para agentes bioldgicos de alta consequéncia, no caso do
hantavirus, incluindo a manipulagdo de amostras biolégicas, o descarte de residuos
clinicos e processos de biosseguranca hospitalar. Desta maneira, demonstrando que
mesmo sistemas hospitalares localizados em paises com elevada capacidade técnica,
infraestrutura avangada e experiéncia em resposta a emergéncias sanitarias,
permanecem sujeitos a vulnerabilidades operacionais e de biosseguranga diante de
agentes biologicos de alta consequéncia. Estes eventos demonstram também que a
preparacao nao depende exclusivamente da disponibilidade de leitos hospitalares ou da
capacidade clinica convencional, mas da integracao efetiva entre engenharia de
contencgdo, biosseguranga, logistica, transporte especializado, capacitagdo continua de
equipes, comunicagao interinstitucional e governanga baseada em risco.

Paralelamente, a recente declaragdo da Organizagdo Mundial da Saude (OMS)
classificando o surto de Ebola causado por Bundibugyo virus na Republica Democratica
do Congo e Uganda como Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional
(PHEIC) reforca a permanéncia das febres hemorragicas virais como ameaga concreta a
seguranga sanitaria global, especialmente em cenarios marcados por elevada mobilidade
populacional, circulacdo transfronteirica de pessoas, vulnerabilidades estruturais em
sistemas de saude e limitagdes relacionadas a capacidade de isolamento, transporte
seguro, comunicagao e atendimento especializado de pacientes acometidos por High
Consequence Infectious Diseases (HCIDs).

Assim, temos que além do contexto especifico relacionado a hantavirose associada ao
cruzeiro MV Hondius e ao recente surto de Ebola Bundibugyo na Africa Central, esses
eventos reforcam preocupagdes mais amplas relacionadas a crescente circulagao
internacional de pessoas, ao aumento de atividades em regides remotas ou
ambientalmente sensiveis, a emergéncia e reemergéncia de patdégenos zoondticos, a
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expansao global de instala¢des laboratoriais de alta contengao bioldgica e a necessidade
de fortalecimento das capacidades nacionais de preparagdo e resposta frente a
emergéncias bioldgicas complexas. O cenario contemporaneo também amplia
preocupacdes relacionadas a potencial introdugao transfronteirica de agentes infecciosos
de elevada consequéncia por diferentes vias, incluindo evacuagbes médicas
internacionais, operagdes humanitarias, deslocamentos populacionais, atividades
militares, transporte internacional e eventos de massa.

Nesse contexto, a Sociedade Brasileira de Biosseguranga e Bioprotegéo (SB3) considera
oportuno e necessario destacar a urgéncia de uma discussao nacional estruturada sobre
infraestrutura hospitalar de contengao bioldgica, transporte seguro de pacientes de alto
risco infeccioso, preparo técnico-operacional de equipes multiprofissionais e integragéo
entre biosseguranga, engenharia hospitalar, bioprotecdo, vigilancia epidemioldgica,
defesa biologica e sistemas nacionais de resposta a emergéncias bioldgicas.

A SB3 entende que a preparagao para eventos dessa natureza deve ser tratada como
componente estratégico da segurancga sanitaria nacional, exigindo planejamento de longo
prazo, investimentos estruturados, integragdo interinstitucional e alinhamento as
melhores praticas internacionais relacionadas a gestao de risco bioldgico e biocontengao
clinica.

1. O desafio dos agentes biolégicos de alta consequéncia

A emergéncia e reemergéncia de doengas infecciosas de elevada letalidade e potencial
epidémico representam desafio crescente para sistemas de saude em todo o mundo.
Essa realidade abrange, dentre outras, enfermidades causadas por hantavirus, virus
Ebola e Marburg, febres hemorragicas virais, virus respiratérios emergentes, influenza
zoonodtica e outros agentes infecciosos emergentes ou reemergentes de elevada
consequéncia clinica, epidemiologica e operacional. Também envolve situagbes
relacionadas a agentes manipulados em instalagbes laboratoriais de alta contencao
biolégica, ou instalagdes com nivel de contengéo bioldgica inferior, mas que realizam o
processamento de patégenos de alto risco, com praticas de contengdo ampliadas,
agentes biolégicos com potencial uso deliberado, acidentes laboratoriais e eventos
associados ao bioterrorismo. Soma-se a isso a possibilidade de exposi¢cdes ocupacionais
envolvendo profissionais civis e militares, missdes humanitarias ou operacoes militares
em regides endémicas, evacuagdes médicas internacionais e exposigdes decorrentes de
atividades realizadas em ambientes remotos, isolados ou de acesso limitado.

O episddio recente envolvendo o cruzeiro internacional demonstra claramente como
ambientes confinados e de elevada circulagao internacional podem funcionar como
amplificadores de risco bioldgico, especialmente quando associados a agentes com
possibilidade de transmissao interpessoal.

Além disso, situacdes envolvendo turismo de aventura, expedicdes cientificas, acesso a
cavernas, regides silvestres, areas remotas ou ecossistemas pouco conhecidos
biologicamente também passam a exigir maior atencdo das autoridades sanitarias e dos
sistemas nacionais de preparacao para emergéncias bioldgicas.

Neste contexto, o cenario contemporaneo também reforca preocupacdes relacionadas a
potencial introdugao transfronteirica de agentes infecciosos de alta consequéncia por
diferentes vias, incluindo deslocamentos populacionais, evacuagdes médicas
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internacionais, viagens comerciais, operagdes humanitarias, atividades militares,
transporte internacional, eventos de massa e mobilidade associada a crises humanitarias
ou sanitarias.

2. O conceito de unidades hospitalares de contencao biolégica

O atendimento de pacientes com suspeita ou confirmacdo de enfermidades de alta
consequéncia bioldgica ndo pode ser conduzido de maneira segura em ambientes
hospitalares convencionais sem adaptagdes estruturais, operacionais e tecnolégicas
especificas. A complexidade desses agentes exige uma abordagem integrada que va
muito além das medidas tradicionais de isolamento rotineiramente adotadas em hospitais
gerais, demandando instalacdes especificamente projetadas para reduzir riscos
ocupacionais, impedir a disseminagcao intra-hospitalar, garantir a continuidade
assistencial e viabilizar o atendimento clinico intensivo sob rigorosas condigdes de
contencgao biologica.

Buscando enfrentar situagcbes como estas, diversos paises mantém unidades
hospitalares especializadas internacionalmente conhecidas como High-Level Isolation
Units (HLIUs), High Containment Care Units, Special Pathogens Units ou Biocontainment
Treatment Units. Essas estruturas representam um dos mais elevados niveis de
integracdo entre medicina, biosseguranga, engenharia hospitalar, arquitetura de
contengao, controle de infecgbes e preparagdo para emergéncias biolégicas. Eventos
recentes envolvendo Ebola Bundibugyo na Africa Central, classificados pela OMS como
Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (PHEIC), reforcam a
importancia dessas estruturas para rapida identificagdo, isolamento, manejo clinico
especializado e protegao de profissionais de saude diante de agentes de elevada
letalidade e potencial de disseminacgéao regional e internacional.

Essas unidades s&o desenvolvidas especificamente para viabilizar o atendimento seguro
de pacientes acometidos por agentes infecciosos de elevada consequéncia, incluindo
febres hemorragicas virais, hantavirus com potencial transmissao interpessoal, virus
influenza, agentes respiratérios altamente transmissiveis, patdgenos emergentes ainda
pouco caracterizados, além de situagdes envolvendo acidentes laboratoriais, exposi¢des
ocupacionais de alto risco e eventos deliberados relacionados ao uso intencional de
agentes bioldgicos.

O objetivo central dessas estruturas € minimizar o risco de exposigao de profissionais de
saude, evitar disseminagdo hospitalar e ambiental, assegurar a continuidade do
atendimento clinico especializado e manter capacidade operacional mesmo diante de
cenarios epidemiologicos complexos e de elevada incerteza. Para isso, tais unidades
operam sob protocolos extremamente rigorosos de biosseguranga e bioprotegao,
integrando praticas assistenciais a sistemas avangados de engenharia de contengéo.

Entre os paises que possuem estruturas deste tipo destacam-se Estados Unidos,
Republica Tcheca, Alemanha, Franga, Reino Unido, Holanda, Suécia, Coreia do Sul e
Singapura, entre outros que vém fortalecendo capacidades nacionais de preparacgao para
eventos biolégicos de alta consequéncia.

Nos Estados Unidos, por exemplo, unidades vinculadas ao Emory University Hospital,
University of Nebraska Medical Center e National Institutes of Health (NIH) ganharam
destaque internacional durante a epidemia de Ebola na Africa Ocidental, sendo utilizadas
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para atendimento seguro de pacientes repatriados e casos de elevada complexidade
bioldgica. Essas experiéncias contribuiram significativamente para o desenvolvimento de
protocolos modernos de biocontencdo clinica, transporte aeromédico de pacientes
infectados, descontaminacdo hospitalar e treinamento especializado de equipes
multiprofissionais.

Na Republica Tcheca, o Hospital Bulovka, em Praga, mantém unidade especializada para
doencas altamente infecciosas integrada as capacidades nacionais de resposta bioldgica
€ preparagao para emergéncias sanitarias. Estruturas semelhantes também vém sendo
fortalecidas em diferentes regides da Europa e da Asia, especialmente apds as
experiéncias relacionadas ao Ebola, SARS, MERS, COVID-19 e outras emergéncias
infecciosas internacionais.

Essas instalagdes normalmente incorporam sistemas avangados de engenharia e
contencdo, incluindo ambientes com presséo negativa controlada, cascatas de pressao
entre areas de diferentes niveis de risco, sistemas de filtragem HEPA para tratamento do
ar exaurido, sistemas redundantes de HVAC (Heating, Ventilation and Air Conditioning),
além de monitoramento continuo de parametros criticos de contengdo ambiental.

As unidades frequentemente possuem areas especificas para paramentagdo e
desparamentacao segura de profissionais, sistemas de descontaminagédo controlada,
infraestrutura para tratamento de efluentes potencialmente contaminados, autoclaves
pass-through integradas as barreiras de contengao, rotas segregadas de circulagéo de
pacientes, profissionais e residuos, além de areas exclusivas para descontaminacao de
materiais e equipamentos.

Também fazem parte dessas estruturas sistemas rigorosos de controle de acesso,
comunicagdo segura, integragéo direta com laboratoérios especializados, protocolos
especificos para transporte interno e externo de pacientes, infraestrutura robusta para
gerenciamento de residuos infecciosos de alta consequéncia e sistemas redundantes de
fornecimento de energia e suporte operacional continuo.

Além dos aspectos estruturais, essas unidades dependem fortemente de equipes
altamente treinadas, exercicios simulados periddicos, protocolos operacionais
padronizados, integracao entre diferentes setores institucionais e cultura organizacional
voltada a gestado de risco bioldgico. O funcionamento seguro dessas estruturas exige
treinamento continuo em biosseguranga aplicada a assisténcia hospitalar, uso de
equipamentos de protecdo individual avangados, resposta a incidentes,
descontaminacdo, manejo de falhas operacionais e atendimento clinico sob condicbes de
contencgao biologica elevada.

Trata-se, portanto, de uma capacidade estratégica altamente especializada, que integra
seguranga sanitaria, preparagdo para emergéncias biologicas, prote¢ao ocupacional e
capacidade nacional de resposta frente a eventos infecciosos de elevada consequéncia.

3. A situacgao brasileira

O Brasil nao possui atualmente uma unidade hospitalar nacional plenamente estruturada,
operacionalizada e integrada segundo padrdes internacionais especificamente voltados
ao atendimento de pacientes acometidos por enfermidades de alta consequéncia
biolégica. Embora o pais disponha de hospitais de referéncia em infectologia, unidades
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de isolamento respiratério e instituicdbes altamente qualificadas em diversas areas da
assisténcia a saude, ainda se observa a auséncia de uma capacidade nacional
consolidada equivalente as High-Level Isolation Units (HLIUs) implementadas em outros

paises.

Essa lacuna torna-se particularmente relevante diante do cenario contemporaneo de
emergéncia e reemergéncia de agentes infecciosos de elevada letalidade, intensificagdo
da circulagao internacional de pessoas, expansao de instalagdes laboratoriais de alta
contencdo, riscos associados a acidentes laboratoriais, possibilidade de eventos
deliberados envolvendo agentes biolégicos e necessidade crescente de preparagéo para
emergéncias sanitarias complexas.

No contexto brasileiro, verifica-se auséncia de instalacbes hospitalares especificamente
concebidas para biocontencéo clinica avangada, capazes de integrar simultaneamente
engenharia especializada, assisténcia intensiva, biosseguranca, gerenciamento de
residuos de alta consequéncia, descontaminacdo e logistica operacional segura.
Também ndo ha, de maneira estruturada e harmonizada nacionalmente, sistemas
integrados de transporte seguro de pacientes altamente infecciosos, capacidades
permanentes de evacuagdo aeromédica bioldégica ou ambulancias especificamente
preparadas para cenarios de alto risco biolégico.

Da mesma forma, ainda séo limitadas as capacidades nacionais integradas de resposta
envolvendo saude publica, hospitais de referéncia, defesa, vigilancia epidemioldgica,
laboratérios especializados, protecdo e defesa civil, seguranca publica e logistica de
emergéncia biologica. Observa-se também auséncia de protocolos nacionais
amplamente harmonizados para manejo hospitalar de pacientes com agentes de elevada
consequéncia, além da inexisténcia de programas nacionais permanentes e estruturados
de treinamento especializado e exercicios simulados envolvendo multiplas instituicdes.

Na pratica, isso significa que o pais ainda nido dispde de uma estrutura hospitalar
plenamente equivalente as unidades internacionais de biocontencéo clinica utilizadas em
paises que mantém programas robustos de preparagdo para doencas altamente
infecciosas.

Essa limitagao nao se restringe a auséncia de infraestrutura fisica dedicada. Trata-se de
um desafio muito mais amplo, envolvendo engenharia hospitalar, arquitetura de
contengao, equipamentos especializados, logistica operacional, formagao profissional,
cultura organizacional e governancga integrada de risco bioldgico.

Sob a perspectiva de engenharia e arquitetura, por exemplo, estruturas destinadas ao
atendimento de pacientes com enfermidades de alta consequéncia exigem conceitos
avancados de contencdo ambiental que ainda nao estdo incorporados de forma
sistematica na infraestrutura hospitalar nacional. Isso inclui ambientes operando sob
pressao diferencial controlada, definicao clara de zonas de risco, implementacdo de
barreiras primarias e secundarias de contengao, estabelecimento de fluxos segregados
entre areas limpas e contaminadas, sistemas especificos de descontaminagdo e
redundéncia para sistemas criticos de operacao.

Além disso, tais instalagbes dependem de monitoramento automatizado de parametros
ambientais, integracao efetiva entre sistemas HVAC e estratégias de biosseguranga,
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além de solugdes seguras para contencao, tratamento e descarte de residuos liquidos e
solidos potencialmente contaminados por agentes de alta consequéncia.

No campo dos equipamentos especializados, também existem importantes lacunas
relacionadas a disponibilidade operacional de capsulas de isolamento bioldgico, sistemas
especificos para transporte aeromédico de pacientes infectados, equipamentos
avangados de protecdo individual, respiradores motorizados com purificagdo de ar
(PAPRs), dispositivos fechados para manipulacdo segura de materiais bioldgicos e
sistemas continuos de monitoramento ambiental e operacional.

Entretanto, mesmo a disponibilidade de infraestrutura e equipamentos adequados nao
seria suficiente um investimento robusto e continuo em capacitagdo operacional. O
funcionamento seguro de unidades hospitalares de contengdo depende diretamente de
equipes altamente qualificadas, treinadas nao apenas em assisténcia clinica
especializada, mas também em biosseguranca aplicada ao ambiente hospitalar,
gerenciamento de incidentes bioldgicos, resposta a emergéncias complexas e atuagao
sob condigdes rigorosas de contengao.

Isso envolve treinamento permanente em coleta, acondicionamento e transporte seguro
de amostras biolégicas, manejo de residuos infecciosos de alta consequéncia,
procedimentos rigorosos de paramentacao e desparamentagao, gerenciamento de falhas
operacionais, descontaminagédo de ambientes e integragao efetiva entre equipes clinicas,
laboratoriais, engenharia hospitalar e biosseguranga institucional.

A experiéncia internacional demonstra que unidades hospitalares de alta contencao
exigem manutencgao permanente de competéncias operacionais por meio de exercicios
simulados, treinamentos recorrentes, auditorias, avaliacdo de desempenho e atualizacao
constante frente a evolugao dos riscos bioldgicos globais. Nesse aspecto, a auséncia de
programas nacionais estruturados e sustentaveis representa uma vulnerabilidade
importante para a preparacdo do pais diante de cenarios biologicos de elevada
consequéncia.

A consolidagdo de capacidades nacionais nessa area deve ser entendida ndo apenas
como investimento em infraestrutura hospitalar, mas como componente estratégico de
seguranga sanitaria, preparagao para emergéncias biolégicas e protegdo da sociedade
frente a ameagas infecciosas contemporaneas e futuras.

4. Transporte seguro de pacientes de alto risco biolégico

O transporte de pacientes suspeitos ou confirmados com agentes bioldgicos de alta
consequéncia representa um dos maiores desafios operacionais no campo da
biosseguranga aplicada a saude. Diferentemente do transporte convencional de
pacientes infectocontagiosos, situagdes envolvendo agentes de elevada letalidade,
potencial transmiss&do interpessoal, incertezas diagndsticas ou necessidade de
contengcdo rigorosa exigem planejamento altamente especializado, integragéao
interinstitucional e infraestrutura especifica voltada a reducao de riscos biolégicos durante
todas as etapas da remocao.

Essas operagdes envolvem n&o apenas o deslocamento seguro do paciente, mas
também a protegdo das equipes assistenciais, operadores logisticos, tripulagdes
aeromédicas, profissionais de apoio, demais pacientes eventualmente presentes nas

sb3.org.br @@sb3_biosseg MSociedade Brasileira de Biosseguranca e Bioprotecédo



SOCIEDADE BRASILEIRA
DE BIOSSEGURANCA
E BIOPROTECAO

unidades de origem ou destino e da prépria populacdo ao longo do trajeto. Trata-se,
portanto, de atividade complexa que integra medicina de emergéncia, biosseguranca,
logistica critica, engenharia de contengao e preparagao para emergéncias biologicas.

O transporte seguro desses pacientes exige utilizacdo de veiculos especializados,
adequadamente preparados para cenarios de alto risco biologico, além de rotas
previamente controladas e protocolos rigorosos de operagdo. Dependendo do agente
envolvido, da condig¢ao clinica do paciente e da distancia a ser percorrida, podem ser
necessarios sistemas adicionais de contengdo bioldgica, incluindo capsulas de
isolamento, barreiras fisicas, compartimentalizacdo de ambientes e estratégias
especificas para ventilagdo e controle de aerossois.

Essas operagdes também dependem de equipes altamente treinadas, capacitadas nao
apenas para assisténcia clinica em condi¢des criticas, mas também para atuagédo sob
protocolos avangados de biosseguranga e bioprotecdo. Isso inclui dominio de técnicas de
paramentagao e desparamentagao, gerenciamento de incidentes durante o transporte,
resposta a falhas operacionais, descontaminacdo de veiculos e equipamentos,
gerenciamento de residuos potencialmente infectantes e integragéo operacional entre
diferentes instituicdes envolvidas na resposta.

Outro aspecto fundamental envolve os protocolos de descontaminacéo aplicados antes,
durante e apos o transporte. Ambientes utilizados na remogao desses pacientes devem
ser submetidos a procedimentos rigorosos de descontaminagdo, considerando
superficies, equipamentos médicos, sistemas de ventilagdo, residuos gerados e
eventuais areas de exposicdo acidental. Em determinados cenarios, inclusive, a
descontaminagao pode demandar uso de agentes quimicos especificos, equipamentos
dedicados e equipes técnicas especializadas.

A resposta segura a esse tipo de evento exige ainda forte integragcao entre diferentes
setores institucionais, incluindo servicos de saude, vigilancia sanitaria, defesa civil,
segurancga publica, autoridades aeroportuarias, gestdo hospitalar, laboratérios de
referéncia e, em algumas situagdes, forcas armadas e estruturas nacionais de defesa
bioléogica. A auséncia de coordenacdo entre essas areas pode aumentar
significativamente os riscos operacionais e comprometer a efetividade da resposta.

Diversos paises desenvolveram capacidades especificas voltadas ao transporte de
pacientes com enfermidades de alta consequéncia bioldgica. Essas capacidades incluem
sistemas de isolamento aeromédico, aeronaves adaptadas para evacuagao bioldgica,
unidades moveis de contengdo, transporte terrestre especializado para agentes
infecciosos de alto risco, corredores hospitalares segregados e protocolos especificos
para descontaminacio pos-transporte.

Em paises com maior maturidade nesse campo, existem inclusive equipes nacionais
especializadas exclusivamente em evacuagao biolégica e resposta a eventos envolvendo
agentes altamente infecciosos, frequentemente integradas a programas de preparagao
para emergéncias sanitarias, acidentes laboratoriais e ameacgas biolégicas deliberadas.

A experiéncia internacional acumulada durante eventos como Ebola, SARS, MERS e
COVID-19 demonstrou que a capacidade de transporte seguro constitui componente
essencial da preparagao nacional para emergéncias biologicas. Falhas nessa etapa
podem resultar em disseminagao intra-hospitalar, exposi¢ao ocupacional de profissionais,
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contaminagdo ambiental e amplificacdo secundaria do evento infeccioso. As
recomendacgdes recentes emitidas pela OMS no contexto do surto de Ebola Bundibugyo
na Republica Democratica do Congo e Uganda reforgam a importancia de capacidades
nacionais relacionadas a evacuagdo médica apropriada, isolamento seguro de casos
suspeitos e confirmados, transporte sob contengéo biolégica e existéncia de unidades
clinicas especializadas para atendimento de HCIDs, especialmente em cenarios
envolvendo risco de disseminacao transfronteirica.

No contexto brasileiro, entretanto, ainda persistem importantes lacunas relacionadas a
esse tema. O pais nao dispde, de maneira estruturada e amplamente integrada, de um
sistema nacional consolidado de transporte bioldgico de alta consequéncia. Também s&o
limitadas as capacidades operacionais permanentes voltadas a evacuacao aeromédica
biolégica, ao uso sistematizado de capsulas de isolamento, a descontaminagéo
especializada pds-transporte e a integragao entre diferentes instituigdes envolvidas nesse
tipo de resposta.

Além disso, inexistem atualmente diretrizes nacionais amplamente harmonizadas que
definam de forma clara padrées minimos de infraestrutura, treinamento, equipamentos,
fluxos operacionais e critérios técnicos para transporte seguro de pacientes sob suspeita
ou confirmagéao de infecgdes causadas por agentes bioldgicos de elevada consequéncia.

A consolidagao dessas capacidades deve ser entendida como componente estratégico
da segurancga sanitaria nacional, especialmente diante do aumento da circulagéo
internacional de pessoas, da emergéncia de novos agentes infecciosos, da expansao das
atividades laboratoriais de alta contencdo e da crescente complexidade dos riscos
biolégicos contemporéaneos.

5. Ambientes laboratoriais de alta contenc¢ao e risco ocupacional

Outro aspecto particularmente relevante no contexto da preparagdo nacional para
emergéncias biologicas envolve a eventualidade de exposigbes ocupacionais
decorrentes de atividades laboratoriais realizadas em instala¢cdes de alta ou maxima
contencdo bioldgica — anteriormente denominadas NB3 e NB4, respectivamente, e
atualmente mais frequentemente associadas aos conceitos internacionais de laboratérios
de alta e maxima contengéo bioldgica.

Nas ultimas décadas, observou-se significativa expansao global dessas instalagdes em
decorréncia do aumento das atividades relacionadas a vigilancia epidemioldgica,
pesquisa com patégenos emergentes, desenvolvimento de vacinas, biodefesa, estudos
envolvendo zoonoses, monitoramento gendmico e preparagao para pandemias. Embora
tais estruturas desempenhem papel essencial para seguranga sanitaria, pesquisa
cientifica e resposta a emergéncias infecciosas, sua expansao também amplia a
necessidade de fortalecimento das capacidades nacionais voltadas ao gerenciamento de
riscos biolégicos e resposta a incidentes laboratoriais.

Mesmo operando sob rigorosos protocolos de biosseguranga e bioprotecao, instalagdes
de alta contengao nao sdo ambientes isentos de risco. A literatura internacional registra
episddios envolvendo exposigdes ocupacionais, falhas operacionais, acidentes
laboratoriais, incidentes com perfurocortantes, falhas de contengdo, problemas em
equipamentos de protecao individual, exposicbes respiratorias, falhas humanas e eventos
relacionados ao transporte ou manipulagéo inadequada de materiais bioldgicos.
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Nesse contexto, torna-se fundamental que os sistemas nacionais de salde possuam
capacidade estruturada para responder adequadamente a situagcbes envolvendo
profissionais potencialmente expostos a agentes bioldgicos de elevada consequéncia
durante atividades laboratoriais. Isso exige integracdo efetiva entre saude publica,
biossegurancga institucional, laboratérios de referéncia, hospitais especializados,
vigilancia epidemioldgica, medicina ocupacional e estruturas de resposta a emergéncias
biolégicas.

A existéncia de instalacbes laboratoriais de alta contencdo demanda, portanto,
desenvolvimento de planos hospitalares especificos para atendimento de exposi¢des
laboratoriais de alto risco, incluindo protocolos clinicos diferenciados, definicdo prévia de
fluxos operacionais, mecanismos de comunicag¢ao interinstitucional e estratégias
coordenadas para resposta rapida a eventos criticos.

Além disso, profissionais potencialmente expostos podem necessitar de atendimento
altamente especializado, monitoramento clinico continuo, isolamento preventivo,
avaliacdo epidemiologica diferenciada e acompanhamento ocupacional prolongado,
especialmente em situagdes envolvendo agentes emergentes, patdégenos pouco
conhecidos ou cenarios de incerteza diagnéstica inicial.

Em determinadas circunstancias, o paciente pode ainda nao apresentar sintomas no
momento da exposicdo ou pode desenvolver manifestacdes clinicas inespecificas nas
fases iniciais da infeccdo, aumentando a complexidade do manejo clinico e
epidemioldgico. Isso exige elevado grau de preparo técnico das equipes médicas,
laboratoriais e de biosseguranga envolvidas na resposta.

Outro elemento critico refere-se a necessidade de monitoramento ocupacional
estruturado e permanente para profissionais que atuam em ambientes laboratoriais de
alta contencao. Esse monitoramento deve incluir ndo apenas avaliagao clinica periddica,
mas também sistemas robustos de rastreabilidade de exposi¢des, notificagcdo de
incidentes, investigacdo de falhas, gerenciamento de riscos ocupacionais e mecanismos
institucionais de resposta rapida.

A comunicacao interinstitucional também assume papel estratégico nesses cenarios.
Situacdes envolvendo exposicdes laboratoriais de elevada consequéncia frequentemente
exigem articulagdo rapida entre laboratérios, hospitais, autoridades sanitarias, servigos
de transporte especializado, instituicdes governamentais e, em alguns casos, organismos
internacionais.

A experiéncia internacional demonstra que respostas eficazes a incidentes laboratoriais
dependem fortemente da existéncia prévia de protocolos harmonizados, exercicios
simulados, treinamento continuo e integragdo operacional entre os diferentes atores
envolvidos. Paises que mantém programas robustos de biosseguranga normalmente
associam o funcionamento de laboratérios de alta contencao a existéncia de capacidades
hospitalares especializadas e sistemas nacionais de resposta coordenada para eventos
bioldgicos.

No contexto brasileiro, a ampliagdo progressiva das atividades envolvendo laboratérios
de alta contencao bioldgica reforca a necessidade de fortalecimento simultdneo das
capacidades hospitalares, assistenciais e operacionais relacionadas ao atendimento de
exposigcdes ocupacionais de alto risco. Trata-se de componente essencial da governanga

sb3.org.br @@sb3_biosseg MSociedade Brasileira de Biosseguranca e Bioprotecédo



SOCIEDADE BRASILEIRA
DE BIOSSEGURANCA
E BIOPROTECAO

em biosseguranca e bioprotecao, diretamente relacionado a seguranga dos profissionais,
a protecdo da saude publica e a preparagdo nacional para emergéncias bioldgicas
complexas.

6. Eventos deliberados e seguranga nacional

A preparacéo para o atendimento de pacientes potencialmente expostos ou infectados
por agentes biologicos de elevada consequéncia ndo deve ser compreendida
exclusivamente sob as perspectivas assistencial e epidemioldgica. Trata-se também de
um tema com importante dimensao estratégica, diretamente relacionado a seguranga
nacional, a estabilidade institucional e a capacidade do Estado de responder de maneira
coordenada, rapida e eficiente a eventos bioldgicos de grande impacto.

Embora eventos deliberados envolvendo agentes bioldgicos sejam considerados raros,
permanecem como preocupag¢ao permanente no contexto internacional contemporaneo,
especialmente diante da crescente complexidade tecnoldgica associada as ciéncias da
vida, da ampliagdo do acesso global a ferramentas biotecnoldgicas, da expansio de
instalacdes laboratoriais de alta contencdo e das transformacdes observadas nos
cenarios geopoliticos e de seguranga internacional.

Nesse contexto, persistem preocupagdes relacionadas ao bioterrorismo, a sabotagem de
infraestruturas criticas, ao uso dual de agentes bioldgicos, a manipulagao intencional de
patégenos e as chamadas ameagas hibridas, nas quais elementos biolégicos podem ser
combinados a estratégias de desinformacéo, instabilidade social, ataques cibernéticos e
agbes voltadas a geragao de impactos econdmicos, institucionais e psicoldgicos.

Além disso, conflitos contemporaneos e operagdes militares em diferentes regides do
mundo mantém ativa a preocupacgao internacional quanto a possibilidade de uso
deliberado de agentes bioldgicos ou ocorréncia de eventos envolvendo materiais
infecciosos de alta consequéncia em cenarios de crise humanitaria, colapso institucional
ou degradacao de sistemas locais de saude publica.

O avango acelerado de tecnologias relacionadas a biologia sintética, engenharia
genética, sintese de DNA, inteligéncia artificial aplicada as ciéncias bioldgicas e
manipulagdo avangada de microrganismos também amplia a necessidade de
fortalecimento das capacidades nacionais de prevencgao, vigilancia, detec¢ao e resposta
frente a ameagas bioldgicas intencionais ou acidentais.

Nesse ambiente de crescente complexidade, estruturas hospitalares de contencéo
biolégica deixam de representar apenas instalagbes especializadas de assisténcia
meédica e passam a integrar capacidades nacionais criticas de preparagédo e resposta
estratégica. Tais estruturas tornam-se componentes essenciais da seguranga sanitaria,
da biodefesa e da resiliéncia institucional frente a emergéncias biolégicas de elevada
consequéncia.

A existéncia de unidades capazes de receber, isolar, diagnosticar e tratar pacientes sob
condicdes rigorosas de contencgao biolodgica possui relevancia direta ndo apenas para
protecdo de profissionais de saude e controle epidemiolégico, mas também para
manutencdo da confianga publica, continuidade operacional do sistema de saude,
protecdo de infraestruturas criticas e mitigagdo de impactos sociais, econdémicos e
institucionais decorrentes de eventos bioldgicos complexos.
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Além disso, cenarios envolvendo suspeita de exposicéo deliberada a agentes biolégicos
frequentemente exigem atuagdo integrada entre saude publica, seguranga publica,
defesa nacional, inteligéncia, vigilancia sanitaria, laboratérios especializados e estruturas
de gestdo de crises. Nesse contexto, a auséncia de capacidades hospitalares
especializadas pode limitar significativamente a efetividade da resposta nacional diante
de eventos dessa natureza, comprometendo ndo apenas o atendimento seguro dos
pacientes, mas também a continuidade operacional de servigos criticos de saude durante
emergéncias bioldgicas complexas.

A experiéncia internacional demonstra que paises que investem de forma consistente na
preparagao para emergéncias bioldgicas tendem a integrar estruturas hospitalares de alta
contengdo a estratégias mais amplas de biodefesa, biosseguranga, bioprotecdo e
preparagao para incidentes quimicos, bioldgicos, radioldgicos e nucleares (QBRN).

Nesse sentido, a consolidacdo de capacidades hospitalares de contencéo biolégica deve
ser entendida como investimento estratégico em seguranga nacional e preparagao para
cenarios de baixa probabilidade, porém de altissimo impacto potencial. Em um contexto
global marcado pela emergéncia de novos agentes infecciosos, aumento da circulagao
internacional de pessoas e materiais bioldgicos, instabilidade geopolitica e rapida
evolugao tecnoldgica nas ciéncias da vida, a capacidade de resposta segura e
coordenada frente a eventos bioldgicos complexos passa a constituir elemento
fundamental da resilié€ncia nacional.

7. Necessidade de estratégia nacional integrada

A Sociedade Brasileira de Biosseguranga e Bioprotegcéo (SB3) considera fundamental
que o Brasil avance de maneira estruturada, coordenada e estratégica na constru¢ao de
uma politica nacional voltada a preparacéo e resposta frente a enfermidades de alta
consequéncia biolégica e demais emergéncias relacionadas a agentes infecciosos de
elevado impacto.

A complexidade dos riscos biolégicos contemporaneos exige abordagem integrada,
multidisciplinar e sustentada no longo prazo, envolvendo ndo apenas assisténcia
hospitalar, mas também engenharia, biosseguranca, bioprotecdo, defesa bioldgica,
vigilancia epidemiolégica, logistica critica, capacitacdo profissional e governanga
institucional.

Importante destacar que ambientes hospitalares de contengao bioldégica ndo devem ser
confundidos com laboratérios de maxima contengao biolégica. Trata-se de estruturas
assistenciais especializadas voltadas ao cuidado clinico seguro de pacientes
potencialmente infectados, incorporando principios de biocontengao compativeis com o
ambiente hospitalar.

Nesse contexto, a SB3 entende que a discussdo nacional deve contemplar,
prioritariamente, o desenvolvimento de capacidades relacionadas a infraestrutura
especializada de biocontengado clinica. Isso inclui a criagdo progressiva de unidades
hospitalares de alta contengéo biolégica, concebidas especificamente para atendimento
seguro de pacientes acometidos por enfermidades de elevada consequéncia. Também
se faz necessaria a definigdo de hospitais de referéncia especializados, estrategicamente
distribuidos e integrados a redes nacionais de resposta, além do fortalecimento da
engenharia hospitalar voltada a biocontengéo clinica, incorporando conceitos avangados
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de contengao ambiental, fluxos segregados, controle de aerossois, descontaminagao e
redundancia de sistemas criticos.

Outro componente essencial refere-se a consolidacdo de capacidades nacionais para
transporte biolégico seguro. O pais necessita avangar na estruturagdo de ambulancias
especializadas, sistemas de transporte terrestre sob contengéo bioldgica, protocolos para
remogdo segura de pacientes altamente infecciosos e capacidades de evacuagéo
aeromédica biolégica. Essas estruturas devem operar sob protocolos nacionais
harmonizados, permitindo integragéo segura entre unidades hospitalares, aeroportos,
laboratdrios, for¢cas de segurancga e sistemas de emergéncia.

A SB3 também ressalta a importancia de programas permanentes de capacitacéo e
treinamento especializado. A preparagao para eventos biologicos de elevada
consequéncia depende diretamente da formagao continua de equipes multiprofissionais
capazes de atuar sob condi¢des de contencao elevada, incluindo profissionais de saude,
biosseguranga, engenharia hospitalar, transporte especializado, laboratérios, vigilancia
epidemiologica, defesa civil e seguranga institucional. Nesse sentido, tornam-se
fundamentais a realizagdo periédica de simulagdes nacionais, exercicios
interinstitucionais e programas de formacdo em biosseguranga hospitalar avangada,
incluindo resposta a incidentes biolégicos, uso de equipamentos especializados,
descontaminacédo, gerenciamento de falhas operacionais e integragao clinica-laboratorial.

Outro eixo critico envolve a integragdo institucional entre os diferentes setores
responsaveis pela preparagcdo e resposta a emergéncias biolégicas. A experiéncia
internacional demonstra que respostas efetivas dependem de forte articulagdo entre
saude publica, vigilancia sanitaria, protegdo e defesa civil, seguranga publica, defesa
nacional, laboratérios de referéncia, universidades, centros de pesquisa e forcas
armadas. A auséncia de mecanismos claros de coordenacéao entre essas estruturas pode
comprometer significativamente a efetividade operacional durante situagdes criticas.

Além disso, a consolidagdo de capacidades nacionais nessa area exige fortalecimento da
governanca e da regulamentacao técnica relacionada a biocontengéo clinica e resposta
hospitalar a agentes biolégicos de alta consequéncia. Isso inclui o desenvolvimento de
diretrizes nacionais especificas, definicdo de critérios minimos de infraestrutura e
operagao, mecanismos de certificacdo operacional, modelos de avaliagao baseados em
risco e programas continuos de auditoria, monitoramento e melhoria institucional.

A SB3 entende que o desenvolvimento dessas capacidades deve ocorrer sob
alinhamento as melhores praticas internacionais, considerando referéncias técnicas
relacionadas a biosseguranga, bioprotecdo, engenharia hospitalar, preparagdo para
emergéncias bioldgicas e gestao integrada de risco bioldgico.

Mais do que uma demanda setorial da area da saude, trata-se de um componente
estratégico da seguranga sanitaria nacional e da capacidade do pais de responder
adequadamente a eventos bioldgicos complexos, incluindo emergéncias naturais,
acidentes laboratoriais, surtos emergentes, exposicbes ocupacionais e eventuais
cenarios deliberados envolvendo agentes biologicos.

A construgdo dessas capacidades exige planejamento de longo prazo, investimento
continuo, integragao interinstitucional e reconhecimento de que a preparagcédo para
eventos de baixa probabilidade, porém de altissimo impacto potencial, constitui elemento
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essencial da resiliéncia nacional diante dos desafios biolégicos contemporaneos e
futuros.

8. Consideragoes finais

Os recentes eventos internacionais envolvendo hantavirose associada ao cruzeiro MV
Hondius e o surto de Ebola Bundibugyo classificado pela OMS como Emergéncia de
Saude Publica de Importancia Internacional (PHEIC) evidenciam que enfermidades
infecciosas de alta consequéncia permanecem como ameaca concreta, contemporanea
e global, exigindo capacidades especializadas de preparagéao e resposta que ultrapassam
significativamente os limites da infraestrutura hospitalar convencional, demandando
robusta cultura institucional de seguranga e gestao de risco bioldgico.

A ocorréncia de casos associados a uma cepa de hantavirus com potencial transmissao
interpessoal, a necessidade de evacuagdo internacional de passageiros, ©
estabelecimento de quarentenas em multiplos paises e os relatos de exposicéo
ocupacional de profissionais de saude reforcam a complexidade operacional, logistica e
institucional envolvida nesse tipo de evento. Mesmo paises com elevada maturidade
técnica e histérica capacidade de resposta continuam sujeitos a falhas operacionais,
vulnerabilidades institucionais, exposi¢des ocupacionais e desafios relacionados ao
manejo seguro de pacientes acometidos por agentes biolégicos de elevada
consequéncia. Esse cenario demonstra que a preparagao para emergéncias bioldgicas
complexas depende nao apenas da existéncia de infraestrutura fisica especializada, mas
também de treinamento continuo, integracéo interinstitucional, protocolos harmonizados,
cultura organizacional de seguranga e manutengdo permanente de capacidades
operacionais criticas.

No contexto brasileiro, torna-se necessario avangar de maneira estratégica e estruturada
na construcdo de capacidades nacionais integradas para resposta a emergéncias
biolégicas de elevada complexidade, incluindo unidades hospitalares de contengao
bioldgica, sistemas seguros de transporte terrestre e aeromédico, protocolos nacionais
harmonizados, programas robustos de capacitagdo e exercicios simulados envolvendo
multiplos setores institucionais.

Essa discussdo nao deve ser conduzida exclusivamente sob perspectivas clinicas ou
epidemioldgicas. A preparacdo nacional para eventos biologicos de alta consequéncia
exige abordagem multidisciplinar envolvendo engenharia hospitalar, arquitetura de
contengao, biossegurancga, bioprotegao, logistica critica, saude ocupacional, vigilancia
epidemioldgica, defesa bioldgica, gestao de crises, seguranca institucional e governanga
baseada em risco.

Além de eventos naturais relacionados a emergéncia e reemergéncia de doengas
infecciosas, também devem ser considerados cenarios envolvendo acidentes
laboratoriais, exposi¢des ocupacionais em instalagdes de alta contengdo bioldgica,
evacuagdes meédicas internacionais, operagdes humanitarias e militares em regides
endémicas, além da eventual possibilidade de eventos deliberados envolvendo agentes
bioldgicos.

A preparagéo para eventos de baixa probabilidade, porém de altissimo impacto potencial,
constitui componente essencial da seguranga sanitaria nacional, da protegdo de
profissionais de saude e da preservacio da capacidade de resposta do Estado frente a
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emergéncias bioldgicas contemporaneas e futuras. Nesse contexto, fortalecer
capacidades nacionais de biocontencéo clinica e resposta integrada deixa de ser apenas
uma iniciativa técnica da area da saude e passa a representar investimento estratégico
em resiliéncia institucional, protegdo da sociedade e seguranga nacional.

A SB3 ressalta que o fortalecimento das capacidades nacionais de preparagao para
enfermidades de alta consequéncia exige abordagem multidisciplinar, continua
atualizacao técnica e alinhamento as melhores praticas internacionais em biosseguranca,
bioprotegao, engenharia hospitalar, biocontengdo clinica e resposta integrada a
emergéncias bioldgicas.

9. Leituras Complementares Recomendadas

Considerando a crescente relevancia das discussdes relacionadas a preparagao
hospitalar para enfermidades de alta consequéncia biolégica, biocontengao clinica,
transporte seguro de pacientes altamente infecciosos e resposta integrada a emergéncias
biolégicas, a SB3 recomenda a consulta aos seguintes documentos técnicos e
referenciais internacionais:

9.1. Biosseguranga, bioprotecao e gestao de risco biolégico
. WHO Laboratory Biosafety Manual — 4th Edition (2020)
. WHO Laboratory Biosecurity Guidance — 2nd Edition (2022)

. WHO Guidance on Regulations for the Transport of Infectious Substances (versoes
atualizadas)

9.2. Instalagdes hospitalares de alta contengcdao e atendimento de pacientes
altamente infecciosos

. CDC Guidance for U.S. Centers for Ebola Treatment / Special Pathogens Programs

. European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) Infection Prevention and
Control Measures for High Consequence Infectious Diseases

. NETEC — National Emerging Special Pathogens Training and Education Center (EUA)

. WHO guidance and operational recommendations related to Ebola outbreaks and Public
Health Emergencies of International Concern (PHEICsS)

9.3. Engenharia hospitalar, contengdo ambiental e bioconteng¢ao clinica

. ASHRAE — American Society of Heating, Refrigerating and Air-Conditioning Engineers
Guidance for Healthcare Facilities and Isolation Environments

. ANSI/AIHA Z9.14 — Testing and Performance Verification Methodologies for Biosafety
Containment Systems

9.4. Transporte aeromédico e remocgao de pacientes de alto risco biologico

. CDC Guidance on Air Medical Transport for Patients with Serious Communicable
Diseases
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. EUNID — European Network for Highly Infectious Diseases

9.5. Preparagéao para emergéncias biologicas e biodefesa
. Johns Hopkins Center for Health Security

. NATO / CBRN Defence References
. International Health Regulations (IHR 2005) — WHO

9.6. Referenciais normativos e de gestao

ISO 35001:2019 - Biorisk Management for Laboratories and Other Related
Organisations

. ISO 31000 — Risk Management Guidelines

9.7. Literatura cientifica recomendada

Recomenda-se também a consulta a artigos cientificos e revisdes técnicas relacionados
aos seguintes temas:

High-Level Isolation Units (HLIUs);

biocontencgéo clinica;

transporte de pacientes altamente infecciosos;
biosseguranga hospitalar;

hantavirus e transmissao interpessoal;

projetos de contingéncia para doengas altamente infecciosas;
acidentes laboratoriais e resposta pos-exposicao;

engenharia hospitalar aplicada a contengéo bioldgica;

gestao de residuos de alta consequéncia;

segurancga ocupacional em ambientes de contengao.

Maio, 2026.
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