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RESUMO

O artigo avaliou a capacidade da Medicina Veterindria no Brasil em intervir e resgatar
animais domésticos durante enchentes, com foco na maior inundagdo ja registrada no sul do
pais. A pesquisa examina a eficicia das equipes de resgate, os cuidados poés-desastre e o papel
crucial da medicina veterinaria na sobrevivéncia animal. A andlise destacou a importancia de
treinamentos especializados e da integracdo entre equipes multidisciplinares para otimizar as
operagdes de resgate. Foram discutidos os desafios logisticos e a necessidade de protocolos
claros e eficientes para o manejo de animais em situacdes de risco. Os resultados revelaram
que, apesar dos avancos, ainda ha lacunas a serem preenchidas em termos de infraestrutura e
educagdo para aprimorar a atua¢ao veterindria em desastres naturais.

Palavras-chave: Centro de Recolhimento Avangado de Satide Animal. Grupo de Resgate.
Plano de Ac¢do. Resgate Técnico Animal. Rio Grande do Sul.

FLOODS IN BRAZIL: ASSESSMENT OF THE CAPACITY OF VETERINARY
MEDICINE FOR INTERVENTION AND RESCUE OF DOMESTIC FAUNA ON
LOCO, WITH A FOCUS ON THE EFFECTIVENESS OF RESCUE TEAMS AND

POST-DISASTER CARE

ABSTRACT

The article evaluated the capacity of veterinary medicine in Brazil to intervene and rescue
domestic animals during floods, focusing on the largest flood ever recorded in the south of the
country. The research examines the effectiveness of rescue teams, post-disaster care and the
crucial role of veterinary medicine in animal survival. The analysis highlighted the
importance of specialised training and integration between multidisciplinary teams to
optimise rescue operations. Logistical challenges and the need for clear and efficient protocols
for handling animals in situations of risk were discussed. The results revealed that, despite
progress, there are still gaps to be filled in terms of infrastructure and education to improve
veterinary work in natural disasters.

Keywords: Action Plan. Advanced Animal Health Collection Center. Rio Grande do Sul.

Rescue Group. Technical Animal Rescue.

INTRODUCAO

As inundacdes sdo fenomenos de ocorréncia antiga na historia do planeta, mais antigas

que a existéncia do proprio Homem, ultimamente estas tem ocorrido com grande frequéncia e
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magnitudes cada vez maiores em praticamente todas as regides do Brasil, as consequéncias
sdo grandes prejuizos financeiros e perdas de vidas humanas. Saber coexistir com as
inundagdes através da mitigagdo dos seus impactos adversos ¢ uma medida que deveria ser
adotada pela sociedade civil e orgdos publicos, através de um planejamento urbano e
ambiental integrados (Silva, 2009).

Em uma escala global, cerca de trés quartos da populagdo do planeta vivem em éreas
afetadas por desastres (terremotos, ciclones tropicais, inundagdes, seca, dentre outros). Dessa
fracdo, 85% das pessoas expostas a desastres de origem natural vivem em paises de médio a
baixo desenvolvimento (Hualou, 2011).

De acordo com a defini¢do da Estratégia Internacional de Reduc¢ao de Desastres
(EIRD, 2012), os desastres apresentam duas caracteristicas importantes. Primeiro € necessario
que ocorra um evento na natureza (uma chuva forte, um ciclone, um terremoto, entre outros),
denominado de ameaca natural. Segundo, estes eventos por si s6 ndo sdo desastres. Para tal, ¢
necessario que populacdes estejam expostas em condigdes de vulnerabilidade, que
compreendem tanto as capacidades de prevencdo e respostas, como as relacionadas as
condi¢des de vida da populacdo (trabalho, renda, saude e educacdo, assim como aspectos
ligados a infraestrutura, como habitacdes saudaveis e seguras, estradas, saneamento, uso e
ocupagdo do solo, entre outros). E da combinagio dos aspectos envolvidos nas condigdes de
vulnerabilidade que resultam os desastres e seus efeitos, com as perdas ou danos materiais e
econdmicos, assim como os impactos ambientais e a saude das populagdes, através de
doengas e Obitos imediatos e posteriores.

Enchente ndo é, necessariamente, sinénimo de catastrofe. E apenas um fendmeno
natural dos regimes dos rios. Nao existe rio sem enchente. Por outro lado, todo e qualquer rio
tem sua area natural de inundacdo. As inundagdes passam a ser um problema para o homem
quando ele deixa de respeitar os limites naturais dos rios (Filho et al., 2000).

Segundo Freitas e Ximenes (2012) as enchentes sdo os desastres naturais com maior
frequéncia e afetam a vida de aproximadamente 102 milhdes de pessoas a cada ano,
principalmente nos paises em desenvolvimento e em grandes centros urbanos, com tendéncia
de aumento nas proximas décadas.

O grande desenvolvimento urbano no Brasil ocorreu no final dos anos 1960 até o final
dos anos 1990, quando o pais passou de 55 % de populagdo urbana para 76 % (FGV, 1998).
Esta concentragdo de populag@o ocorreu principalmente em grandes metropoles com aumento
da poluicdo e da frequéncia das inundacdes em fungdo da impermeabilizacio e da

canaliza¢do. Nos ultimos anos, o aumento da populagdo urbana ocorre principalmente na
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periferia das metropoles, ocupando areas de mananciais e de risco de inundagdo e de
escorregamento. Este processo descontrolado atua diretamente sobre as inundagdes pela falta
de infraestrutura e da capacidade que o poder publico possui para cobrar a legislagdo (Tucci,
2003).

As inundagdes sao fendmenos naturais que acontecem quando a ocorréncia de chuvas
¢ alta e a vazdo ultrapassa a capacidade de escoamento. Em outras palavras, quando a chuva ¢
intensa e constante, a quantidade de dgua nos rios aumenta, extravasando para as margens
(areas de varzeas). Todos os canais de escoamento possuem essa area de varzea para receber o
excesso de agua, quando ela ultrapassa os limites dos canais. Contudo, com as interferéncias
do homem sobre a natureza, as enchentes sdo intensificadas, devido as altera¢des no solo,
como a urbanizagdo, a impermeabiliza¢do, o desmatamento e o desnudamento (eliminacao da
vegetacdo). No entanto, as enchentes ndo resultam apenas do aumento das chuvas, mas,
principalmente, do aumento da velocidade das dguas de escoamento superficial, causado pela
impermeabilizacdo do solo. Além disso, todos os dias, os rios recebem uma carga de aguas
servidas, o esgoto, o que também contribui para aumentar a quantidade de dgua no leito dos
rios (Poli, 2013).

As cidades, no passado, localizavam-se proximas a rios de médio e grande portes, para
uso do transporte fluvial. A parcela do leito maior ocupada pela populagdo sempre dependeu
da memoria dos habitantes e da frequéncia com que as enchentes ocorriam. Uma sequéncia de
anos sem inundacao ¢ motivo para que a sociedade pressione para que haja ocupagdo do leito
maior do rio. Na cidade de Blumenau, existem registros de cotas de inundagdes que atingem o
leito maior desde 1852. No periodo de 1912 a 1982 (71 anos), ndo ocorreu nenhuma enchente
com cota superior a 13,00 m, enquanto que, em 1852 (16,50m), 1880 (17,10m), 1911
(16,90m), 1983 (15,34m) e 1984 (15,50m) ocorreram grandes enchentes, com cotas muito
superiores a essa. No periodo de baixas enchentes, houve grande ocupacdo do vale de
inundacgdo, o que resultou em significativos prejuizos com a enchente de 1983, representando
16% do PIB da época de Santa Catarina.

Outro exemplo ¢ a cidade de Porto Alegre. A grande enchente deste século foi em 1941e
atingiu grande parte do centro da cidade e algumas areas ribeirinhas. Em 1967, ocorreu uma
enchente de menor porte, mas, depois dessa data, ndo houve nenhuma cheia importante. Na
década de 70, foi construido um sistema de diques de protecdo para a cidade. A necessidade
desse sistema de prote¢do vem sendo questionada por parte significativa da populagao, ja que,

ha muitos anos, ndo ocorre nenhuma enchente que atinja a cota de prote¢ao (Tucci, 2007).
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No Brasil, os desastres de natureza hidrologica, dentre eles as inundagdes, ¢ a segunda
ocorréncia mais frequente, atingem todas as regides e provocam impactos significativos sobre
a populagdo. Esses eventos provocam perdas e danos imediatos e seus efeitos em médio e
longo prazo tém sido pouco avaliados e compreendidos e hd impactos que perduram ao longo
do tempo e serdo percebidos muito depois de sua ocorréncia dificultando a correlagdo causa-
efeito (Xavier et al., 2014).

Segundo a Secretaria de Vigilancia em Satde/Ministério da Saude (2018), de maneira
geral, nas estacdes do verdo e outono hd uma maior ocorréncia de desastres hidrologicos em
todas as regides do pais, com destaque para o Sudeste, Sul e Nordeste, enquanto que no
inverno e primavera, destaca-se prioritariamente, os registros na regido Sul. Tal avaliagdo ¢
um relevante subsidio para o desenvolvimento de acdes de preparagdo e resposta aos desastres
pelo setor satde.

O processo de gestdo do risco de desastre envolve agdes de redugdo do risco (antes da
ocorréncia), de manejo do desastre (durante a ocorréncia) e de recuperacao dos seus efeitos
(apés a ocorréncia), e uma de suas principais caracteristicas ¢ planejar e agir de forma
intersetorial (Narvéez et al., 2009). Nesse processo, o olhar sobre o territorio ¢ essencial para
conhecer o cendrio existente, suas potenciais ameacas ou perigos, bem como as
vulnerabilidades nele presentes, além dos atores envolvidos, governamentais e nao
governamentais. Com base nesse olhar, ¢ possivel identificar os principais problemas e os
recursos disponiveis e necessarios para enfrenta-los (Organizagdo Pan-Americana da Saude,
2015). A gestdo do risco, a reducdo de vulnerabilidades e a ampliacdo da resiliéncia sdo,
portanto, fatores determinantes para a diminuicdo dos impactos dos desastres (Freitas et al.,
2012).

As enchentes podem também gerar consequéncias sobre a agricultura (Abaya et al.,
2009) e a pecuaria (Ebi et al., 2006, Dai, 1992), atingindo a producdo de alimentos e a
qualidade do mesmo, como a do leite, por exemplo (Diaz, 2006) agindo diretamente a
condi¢do nutricional da populagdo afetada (Gautman, 1998, Diaz, 2006) podendo levar a
desnutricao e a fome (Abaya et al., 2009, Bich et al., 2011, Sayre et al., 2010, Du et al., 2010).

Além de atingir a infraestrutura e os servicos hd também prejuizos econdmicos e
perdas materiais (Von Zuben Junior et al., 1957, Hiscock, 1956, Kim & Choi, 2011, Elliot et
al., 1949, Feng et al., 2007, Srinivasan, 2005, Gautman, 1998) que impactam a economia
local(Haines et al., 2006, Ebi & Paulson, 2007, Haines & Kovats, 2006, Bich et al., 2011). Os
prejuizos envolvem propriedades, casas e constru¢cdes que sdo parcial ou totalmente

destruidas (Wang, 2004, Abaya et al., 2009, Keim, 2008, Von Zuben Junior et al., 1957,
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Guha-Sapir, 1991), resultando em desalojados e desabrigados, afetando suas fontes de renda e
trabalho no comércio, fabricas, plantacdes e criacdo de animais (Ivers & Ryan, 2006, Ebi et
al., 2006, Von Zuben Junior et al., 1957, Hiscock, 1956, Gautman, 1998).

Dessa forma, os impactos dos desastres naturais sobre a saude podem ocorrer em
tempos diferentes, caracterizando-se em periodos que variam entre horas a anos. No curto
prazo de tempo, entre horas a alguns dias, se produzem a maior parte dos registros de feridos
leves e graves e mortalidade, incluindo como resposta as acdes de resgate e urgéncia. Um
segundo momento, se da no periodo entre dias a semanas, caracterizando-se pela ocorréncia
de algumas doengas transmissiveis, a exemplo doencas diarreicas, podendo agravar quadros
de doengas ndo transmissiveis em pacientes cronicos, como, por exemplo, a hipertensao.
Nesta fase, ¢ importante iniciar acdes de vigilancia, controle e prevencdo de doengas, assim
como, a reabilitagdo dos servigos necessdrios a assisténcia a saude e outros servigos
essenciais, como o abastecimento de dgua e alimentos, por exemplo. Num espago maior de
tempo, entre meses € anos, os impactos na saude se relacionam as doengas nao transmissiveis,
especialmente, os transtornos psicossociais e comportamentais, as doengas cardiovasculares,
desnutri¢do ¢ a intensificacao de doencas cronicas (Freitas, 2014).

Operagdes de limpeza dos destrogos e residuos solidos (pedagos de modveis, veiculos,
destrocos de construcdes, etc.) (Kovats, 2004, Cervenka, 1976, Hiscock, 1956, Dai, 1992),
principalmente nas habitagdes e prédios publicos, com destinacdo final adequada e rapida para
prevenir, entre outras coisas, casos de leptospirose e picadas por cobras (White, 1993). O
enterro de animais mortos também deve ser imediatamente providenciado (Elliot et al., 1949).

O apoio veterinario aos animais afetados partird sempre de uma avaliagdo que detecte
as necessidades locais, e para que seja o mais adequado terd necessariamente que haver uma
adaptacao logistica e das equipes envolvidas. Tais equipes serdo responsaveis por organizar €
apoiar o resgate e evacuacdo animal, instalar pontos de triagem que permitam precisar quais
os feridos e doentes que poderdo ser tratados localmente, quais tém de ser transportados para
centros de atendimento médico veterindrio com mais estrutura e capacidade de resposta, e
quais podem ser direcionados de imediato para alojamentos temporarios previamente
construidos. Relativamente a esses alojamentos, serd necessario assegurar o correto manejo
dos animais neles alojados e, periodicamente, sujeita-los a inspegdes que visem a garantia da
saude, seguranga e bem-estar animal (United States Department of Health & Human Services,
2015).

O objetivo do artigo foi analisar a eficacia das equipes de resgate veterinario em

cenarios de enchentes, com énfase na atua¢ao imediata e nos cuidados pos-desastre destinados
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a fauna doméstica. O estudo buscou identificar as principais estratégias e desafios enfrentados
pelas equipes de intervencdo, bem como propor melhorias para otimizar a resposta a desastres

naturais, assegurando o bem-estar e a sobrevivéncia dos animais afetados.

RELATO DE CASO

As intensas chuvas que se iniciaram no dia 27 de abril de 2024 e se intensificaram em
29 de abril afetaram severamente diversas regides do estado do Rio Grande do Sul, resultando
em uma das maiores tragédias climdticas ja registradas no Brasil. As areas mais atingidas
incluiram os vales dos rios Taquari, Cai, Pardo, Jacui, Sinos e Gravatai, além do Lago
Guaiba, em Porto Alegre, e a Lagoa dos Patos, em Pelotas e Rio Grande. As chuvas
continuas, que se estenderam por mais de 10 dias, sobrecarregaram as bacias hidrograficas,
causando transbordamentos que devastaram varias cidades, destruindo infraestruturas e
ceifando vidas.

A magnitude da enchente foi amplificada pela interconectividade das bacias
hidrogréficas, que transportaram o excesso de dgua para areas mais ao sul, incluindo o Lago
Guaiba e a Lagoa dos Patos, resultando em inundagdes inéditas em municipios que até entdo
ndo haviam experimentado tal nivel de inundacdo. A situagdo tornou-se critica em 2 de maio,
quando o Rio Taquari atingiu o maior nivel da historia, superando os 30 metros, e a barragem
14 de Julho, localizada entre Cotipord e Bento Gongalves, sofreu um rompimento parcial,
exacerbando os danos.

Porto Alegre, a capital do estado, enfrentou uma catastrofe sem precedentes quando o
nivel do Lago Guaiba ultrapassou a cota de inundacao, atingindo 3,63 metros em 2 de maio, e
subindo para 4,77 metros no dia seguinte, quebrando o recorde historico de 1941. A elevagao
continua das 4guas causou sérios danos a infraestrutura urbana, incluindo a Rodovidria, o
Centro Historico, e os centros de treinamento dos principais clubes de futebol da cidade. Em
resposta ao rompimento parcial da barragem 14 de Julho e ao risco iminente de rompimento
de outras quatro barragens, a Defesa Civil estadual emitiu alertas e ordenou a evacuagao de
comunidades em sete cidades.

Até 4 de maio, o estado j& contabilizava 55 mortos, superando a tragédia do Vale do
Taquari ocorrida em 2023. A situagdo continuou a se agravar até 8§ de maio, quando a agua
chegou a Regido Sul do estado, colocando cidades como Sao José¢ do Norte, Sdo Lourenco do
Sul, Pelotas e Rio Grande em estado de alerta maximo, resultando na evacua¢do de milhares

de pessoas. Um dos eventos mais comoventes foi o resgate de um cavalo, posteriormente
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chamado de Caramelo, encontrado ilhado sobre o telhado de uma casa em Canoas, que
mobilizou o poder publico e destacou a necessidade de assisténcia continua tanto para
humanos quanto para animais.

Com a diminui¢do do nivel do Rio Taquari para 18,75 metros em 15 de maio, as
consequéncias da enchente comegaram a ser reveladas, com cendrios de destruicdo e lama
predominando nos vales atingidos. Em Porto Alegre, a recessdo das dguas expds as graves
consequéncias sanitarias da tragédia, incluindo animais mortos (Figura 1) nas vias publicas e
esgoto a céu aberto, especialmente nos bairros Menino Deus, Cidade Baixa e Centro
Histdrico, onde o mau cheiro se tornou uma constante. Em 20 de maio, a primeira morte por
leptospirose relacionada as enchentes foi registrada em Travesseiro, no Vale do Taquari,
evidenciando os riscos de saude publica decorrentes da tragédia, com mais de mil casos

suspeitos sendo registrados ao longo do més.

Figura 1. A — Carcaga de um equideo em estado de decomposi¢do em via publica apds a enchente do Rio Grande do Sul,
RS, Brasil. B — Carcaca de um galiforme em estado de decomposi¢do em via publica. C — Carcaga de um cdo em estado de
decomposicdo preso as langas da grade em uma residéncia. D, E ¢ F — Carcaga de cdes em estado de decomposi¢do em via
publica. G — Carcaga de um felino doméstico em estado de decomposi¢@o por sobre uma lixeira residencial. H e I — Carcagas
de passeriformes em estado de decomposicdo que estavam alojados em gaiolas. J — Carcaca de um felino doméstico em
estado de decomposi¢ao e que estava apoiado por sobre um cercado de madeira. (Fonte: @esdrasandradeoficial, 2024)

A enchente no Rio Grande do Sul em 2024 configurou-se como uma das maiores
catastrofes ambientais recentes no Brasil, superando em nimero de animais resgatados os
desastres de Mariana ¢ Brumadinho em Minas Gerais. Durante a crise, diversos locais foram
improvisados como abrigos para os animais, incluindo passarelas de pedestres, viadutos,
galpoes industriais, ginasios poliesportivos e quadras esportivas. As grades e outras estruturas

existentes nessas localidades foram adaptadas para acondicionar os animais, porém, as
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condi¢des eram extremamente precarias, o que contribuiu para um nimero significativo de

obitos entre os animais que estavam nos abrigos (Figura 2).

Figura 2. A — Cées amarrados em via publica apds a enchente do Rio Grande do Sul, RS, Brasil. B e C — Cées amarrados
em alambrados de quadra esportiva sem cobertura. D — Cées em abrigo improvisado e sem cobertura. E — Cao abrigado em
espago de estante de ago deitada no solo. F — Cies abrigados em um recinto coletivo cercado por telhas galvanizadas e uma
tenda. G — Cées abrigados em um ginasio poliesportivo. H — Abrigo em condi¢des insalubres para o acondicionamento dos
animais. (Fonte: Internet — Dominio Publico)

O plano de agdo proposto por Souza (2019) revela que o Brasil possui um conjunto
expressivo de recursos humanos e materiais para a gestdo de desastres. No entanto, a
insuficiéncia desses recursos em determinados momentos ndo decorre da sua escassez, mas
sim de falhas no planejamento e na organizacdo estratégica. O estudo destaca que uma melhor
coordenacdo e alocacdo desses recursos poderia otimizar as respostas as emergéncias,
minimizando os impactos ¢ melhorando a eficiéncia das operagdes de socorro e resgate em
situacdes criticas.

O papel dos Médicos Veterindrios voluntarios foi crucial, apesar das limitagdes
logisticas e financeiras enfrentadas. Muitos profissionais se deslocaram para a regido sem
qualquer suporte, atuando em condicdes adversas para prestar assisténcia aos animais
resgatados. Entretanto, em um periodo de 60 dias, a maioria desses voluntarios ja havia
deixado a area afetada, resultando em uma diminuicao dréstica na capacidade de cuidados e
adocdo dos animais resgatados. A auséncia de uma estratégia de suporte continuado para os
voluntérios e a falta de infraestrutura adequada nos abrigos contribuiram para o agravamento
da situagdo, com dezenas de animais morrendo de fome e sede enquanto aguardavam por

resgate (Figura 3).
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Figura 3. A — Gato feral em cima do telhado e que néo foi realizado a captura ou o fornecimento de agua e alimentagdo apos
a enchente do Rio Grande do Sul, RS, Brasil. B — Equino em condi¢des de caquexia que ficou aguardando o resgate em meio
a agua e aos destrocos. C — Cido em cima do telhado que ficou aguardando o resgate. D, E, F ¢ G — Carcacas de cdes em
estado de decomposi¢do em cima dos telhados ¢ que ndo foram resgatados e ndo receberam agua e alimentagdo. (Fonte:
Internet — Dominio Publico)

A resposta inicial a tragédia contou com um esforgo significativo por parte de civis,
bombeiros militares e civis, além de outras forgas de seguranca, que foram responsaveis por
99% dos resgates (Figura 4). Contudo, a zona rural recebeu uma assisténcia
consideravelmente menor em comparagdo as areas urbanas, deixando muitos animais
desamparados e sem a devida assisténcia. O uso de abrigos improvisados (Quadro 1), muitas
vezes inundados e inadequados, e a escassez de recursos técnicos, resultaram em um alto

nimero de obitos entre os animais abrigados.
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Figura 4. A, B e C — Resgate de cées e gatos sendo realizado por civis durante a enchente do Rio Grande do Sul, RS, Brasil.
D — Resgate de ovelhas sendo realizada por civis. E — Equino em condi¢des de caquexia que ficou aguardando o resgate em
meio a agua e aos destrogos. F, G ¢ H — Resgate de caes sendo realizado por civis. (Fonte: Internet — Dominio Publico)

Outro fator critico foi a gestdo dos animais pos-resgate. Muitos animais adotados
inicialmente foram devolvidos, e dezenas de outros permaneceram vagando pelas ruas e
rodovias, evidenciando a falta de um sistema eficiente de realocagdo e acompanhamento.
Além disso, a auséncia de resgate em tempo habil resultou na morte de muitos gatos e caes,
inclusive de fetos, devido a falta de cuidados essenciais. Embora houvesse apenas quatro
equipes de Resgate Técnico Animal (Quadro 2), compostas também por Meédicos
Veterinarios, e cinco bindmios de caes de busca e salvamento (Figura 5) as vitimas humanas
atuando na area, suas agdes foram insuficientes diante da magnitude do desastre.

Souza (2019%) ressalta-se ainda que ndo existe no Brasil, a nivel de Medicina
Veterinaria de Desastres e Catastrofes, uma equipe com treinamentos especificos para
acompanhar os cdes de busca e salvamento in loco. Priorizando assim a saude e a
performance dos animais durante os resgates. Faz-se necessaria a elaboragdo de um protocolo
clinico pré-resgate, durante o resgate, apoés o resgate, com previsdo de um periodo de
descanso para os animais. Os cdes de busca e salvamento estdo expostos a riscos fisicos e
quimicos que podem prejudicar sua performance e colocar suas vidas em risco. Portanto, hé a
necessidade oferecer uma estrutura de apoio, constituida por médico veterindrios e demais
voluntarios, que possam dar respostas de forma rapida em termos clinicos e/ou cirtrgicos a

tais animais, que sdo indispensaveis ao sucesso na busca de vitimas de desastres.

Figura S. A e B — Caes de busca e resgate pertencentes ao Corpo de Bombeiros Militar sendo utilizados para a procura de
vitimas humanas durante a enchente do Rio Grande do Sul, RS, Brasil. (Fonte: @bombeira lia, 2024 ¢ @oportaldefofoca,
2024)

O presente estudo revela que a falta de coordenagao e apoio institucional, associada as
limita¢des estruturais, prejudicou gravemente os esforgos de resgate e cuidado animal durante

a enchente no Rio Grande do Sul. Esses resultados indicam a necessidade urgente de
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desenvolver estratégias mais robustas e integradas para a gestdo de desastres, que contemplem
tanto o suporte logistico aos profissionais envolvidos quanto a criagdo de abrigos adequados e

o planejamento de longo prazo para a adocdo e cuidado continuo dos animais resgatados.

O histérico de rompimento de barragens no estado de Minas Gerais vai de 1986 a

2019, e se encontra resumido em ordem cronoldgica no Quadrol.

Quadro 1. Abrigos utilizados durante a enchente do Rio Grande do Sul, RS, Brasil, e suas
devidas localizagao.

N° Nome Localidad Endereco

1 Pavilhdo Sapucaia do Sul Rua Adio Grisa, 59 — Pasqualini

2 Sitio Denise Costa Sapucaia do Sul Endere¢o nio informado.

3 Abrigo Zivi Gravatai Rua Paul Zivi, 100 — Distrito Industrial

4 Anivet Gravatai Rua Coronel Fonseca, 112 - Centro

5 Pets Resgatados Gravatai Rua José Gomes, 52 — Passo das Pedras ou Rua Dom Feliciano,
545 — Santa Cruz

6 Sitiona BR 118 Gravatai Estrada do Dionisio Cardoso de Lima, 6350 - Nedpolis

7 CBEC Viamdo Rua Manoel Santana, 2050 — Sitio Sdo José

8 Clinica Veterinaria Apaixonados por 4 patas Alvorada Avenida Presidente Getulio Vargas, 1283 — Bela Vista

9 EMEF Irmao Weibert Sdo Leopoldo Avenida Jodo Corréa, s/n — Fido

10 Galpao Guarany Sdo Leopoldo Rua Corte Real, 274 - Scharlau

11 | SEMPA — Secretaria de Prote¢do Animal de Sdo Leopoldo Sdo Leopoldo Rua Dom Jodo Becker, 754 - Centro

12 Unisinos Sdo Leopoldo Avenida Unisinos, 950 — Cristo Rei — Acesso 2

13 Abrigo (Big/Carrefour) Sdo Leopoldo Avenida Imperatriz Leopoldina, 45 — Sdo José

14 Abrigo Lima e Silva Novo Hamburgo Rua Lima e Silva, 455 - Centro

15 Hotel FENAC Novo Hamburgo Avenida Nagdes Unidas, 3825 — Ideal

16 Gindsio Municipal Agostinho Emilio Cavasotto Novo Hamburgo Rincao

17 Abrigo Mathias Velho Canoas Avenida Boqueirdo com BR 116

18 Abrigo Mathias Velho Canoas Rua Liberdade, 1135 — Marechal Rondon

19 Secretaria de Bem-estar Animal Canoas Avenida Boqueirdo, 1985 - Igara

20 SESI Canoas Canoas Rua Aurora, 1220 — Marechal Rondon

21 ULBRA Canoas Avenida Farroupilha, 8001 — Sdo José

22 UNILASALLE - Canoas Canoas Avenida Victor Barreto, 2288 - Centro

23 Viaduto da Mathias Velho Canoas Avenida Getilio Vargas, 6880 - Centro

24 Escola Municipal Prefeito Edgar Fontoura Canoas Rua Sdo Pedro, 555 — Marechal Rondon

25 AABB Sdo Leopoldo Canoas Avenida Guilherme Schell, 2680 — Rio Branco

26 ONGEPAR Esteio Rua Roquete Pinto, 34 — Sdo José

27 Abrigo Porto Alegre Rua Professor Cristiano Fischer, 420 - Petropolis

28 Abrigo Cintia Rockenbach Porto Alegre Avenida da Serraria, 1835 — Guaruja

29 Vida Centro Humanistico Porto Alegre Avenida Baltazar de Oliveira Garcia, 2132 — Zona Norte

O Centro Nacional de Gerenciamento de Riscos e Desastres (CENAD) manteve
contato ininterrupto com oOrgdos estaduais e municipais de defesa civil para monitorar e
atualizar o cenario das enchentes que assolam o estado do Rio Grande do Sul. De acordo com
o boletim informativo emitido pela Defesa Civil do RS no dia 05 de junho de 2024, as 18h, os
numeros evidenciam a magnitude do desastre: 476 municipios foram afetados, resultando em
2.392.678 pessoas atingidas, das quais 30.442 estdo em abrigos e 572.781 encontram-se
desalojadas. A catastrofe ja contabiliza 172 6bitos e 39 desaparecidos, além de 806 feridos.
As operagdes de resgate, por sua vez, lograram salvar 84.417 pessoas e 15.091 animais,
refletindo o esforco continuo e a coordenagdo eficiente entre as diversas agéncias envolvidas

na resposta emergencial.

Quadro 2. Equipes de Resgate Técnico Animal que estiveram nas incursdes durante a
enchente do Rio Grande do Sul, RS, Brasil.

373



Pensar Académico, Manhuagu, v.22, n.4, p. 363-378, Edigao Especial: Dossié: One Health III, 2024

N° Nome Base Inicio da Efetivo Meios de Transporte Parceiros
Operagao
1 GRAD -01/05/2024 — 01/05/2024 - 01/05/2024: 5 membros (4 | - 01/05/2024 — 1 caminhonete | GADE,
Porto Alegre Médicos Veterindrios ¢ 1 Bombeiro | 4x4. Hospital Albert
- Canoas Civil). - 5 caminhonetes 4x4; Einsten,
- 21 membros (MV, Resgatistas, | - I utilitario; UFRGS,
Bombeiros Civis e Militares); - 6 embarcagdes. IBAMA,
- 13 membros na logistica; - Total: 12 ICMBio, SOS
- 10 membros na comunicago. Nazario,
-Total: 44 Instituto
Caramelo,
Admax, Policia
Ambiental,
SEMA RS,
SPOT  Brasil,
Petz, Petlove,
Forga Nacional,
Policia Federal,
Brigada Militar
do RS, FAB.
2 GRABH ¢ - 04/05/2024 - 04/05/2024 04/05/2024 — 7 membros (Médicos | Nao informado Nao informado
GRA'’S Arnaldo | Novo Veterinarios e estudantes de
Hamburgo Medicina Veterinaria)
3 RTABRAZIL Canoas Nio informado 5 membros Nio informado Nio informado
4 CPAMA - Canoas Naio informado Naio informado Naio informado Naio informado

Comissdo de

Protegdo aos
Animais da
Assembleia

Legislativa do
Amazonas

A devastacdo causada pelas enchentes no Rio Grande do Sul exp0s ndo apenas a

vulnerabilidade das populacdes humanas, mas também a dos animais de companhia,

especialmente dos caes. Muitos desses animais perderam a vida tragicamente porque estavam

acorrentados (Figura 6), impossibilitados de escapar das dguas que rapidamente inundaram

suas residéncias (Figura 7). Esse cenario evidencia a urgéncia de politicas publicas que

proibam essa pratica cruel, classificada como maus-tratos, e promovam a ado¢ao de medidas

preventivas que garantam a seguranga dos animais em situacdes de emergéncia. A

implementagdo de tais politicas ndo s6 protegeria os direitos dos animais, mas também

contribuiria para a constru¢do de uma sociedade mais consciente e responsavel em relacdo ao

bem-estar animal.

Figura 6. A, B, C e D — Carcaca de cies em estado de decomposi¢do em via publica apds a enchente do Rio Grande do Sul,
RS, Brasil. Nota-se que estes animais estavam presos a uma corrente que foi o fator determinante para o afogamento e
consequentemente o 6bito. (Fonte: @esdrasandradeoficial, 2024)
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Figura 7. A e B — Caes que estavam acorrentados durante o resgate na enchente do Rio Grande do Sul, RS, Brasil. (Fonte:
Internet — Dominio Pablico)

Embora a chuva tenha sido o catalisador imediato do desastre, a verdadeira
amplificacdo do evento em uma tragédia de grandes propor¢des deve-se a vulnerabilidade
estrutural dos municipios diante de tais situagdes. A inadequacdo, ou até mesmo a
inexisténcia, das estruturas de defesa civil, da gestdo ambiental e das politicas urbanas nos
municipios expostos explica o elevado grau de vulnerabilidade observado. Essa deficiéncia
institucional e organizacional, em ultima andlise, potencializou os impactos adversos,

revelando uma preparagdo insuficiente para mitigar os efeitos de eventos climaticos extremos.

CONSIDERACOES FINAIS

A capacidade da Medicina Veterindria de intervir e resgatar a fauna doméstica durante
enchentes no Brasil, embora tenha mostrado avangos, ainda enfrenta desafios criticos. A
eficacia das equipes de resgate estd diretamente ligada ao grau de preparacdo e treinamento
especializado, que, apesar das melhorias, demanda continuo aprimoramento. A auséncia de
protocolos padronizados e a falta de uma integracdo mais eficiente entre as diversas entidades
envolvidas nas operagdes de resgate comprometem a agilidade e a efetividade das agdes.
Além disso, o cuidado pds-desastre, fundamental para a recuperagdo dos animais, necessita de
uma infraestrutura mais robusta e de recursos adequados para assegurar um atendimento
completo e eficiente. Diante disso, ¢ indispensavel investir em capacitagdo continua,
padronizagdo de procedimentos e maior coordenacdo entre as equipes, visando fortalecer a
resposta veterindria em cenarios de enchente e assegurar o bem-estar animal de forma

abrangente.
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