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LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

AB — Atencéo Basica

ACE - Agente de Combate as Endemias

ACESSUAS - Programa Nacional de Promog¢ao do Acesso ao Mundo do Trabalho
ACS — Agente Comunitario de Saude

Ag — Agendadas

AGHOS - Administragcao Geral dos Hospitais (sistema Aghos)

AIDS - Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida

ALGBT — Associagao de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
AME - Administragdo de Medicamentos

AMIST: Ambulatério Municipal de IST’s

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Apice On — Aprimoramento e Inovagdo no Cuidado e Ensino em Obstetricia e
Neonatologia

Aprox. — Aproximadamente

AR - Alto Risco

ARM — Armadilha

CAPS - Centro de Atencao Psicossocial

CAPS AD - Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e outras Drogas

CAPS | — Centro de Atencéao Psicossocial Infanto-juvenil

CEAT - Clinica Especializada em Acidentes de Trabalho

CEREST - Centro de Referéncia em Saude do Trabalhado

CIB - Comisséo Intergestora Bipartite

CIOMI — Comité de Investigacéo de Obito Materno e infantil

CISTT - Centro de Referéncia em Saude do Trabalhado

CND - Centro de Nefrologia e Diagnostico

COGE - Comité Técnico Assessor de Apoio a Gestao das A¢gdes em DST/AIDS
COMDICA — Conselho Municipal da Crianga e do Adolescente

CONDESCON - Conselho Municipal de Desenvolvimento Social e Cultural da
Comunidade Negra

CMCE - Central de Marcacgao de Consultas Especializadas e Exames

CnaR - Consultério na Rua
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CRAS - Centro de Referéncia de Assisténcia Social
CRE - Coordenadoria Regional de Educacéao
CREAS - Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
CRF/RS - Conselho Regional de Farmacia do Rio Grande do Sul
CRIE - Centro de Referéncia de Imunobiolégicos Especiais
CRL - Cloro Residual Livre;
CRS - Coordenadoria Regional de Saude
CTA - Centro de Triagem e Aconselhamento
DIU — Dispositivo Intrauterino
DF — Delimitacdo de Foco
DML — Departamento Médico Legal
E. coli — Coliformes fecais
EMATER - Empresa de Assisténcia Técnica e Extensao Rural
ESF - Estratégia de Saude da Familia
EAPS - Equipes de Atenc&o Primaria em Saude
FB — Fatores Bioldgicos
FNB - Fatores Nao-Biologicos
FUNDEF — Fundacéo reabilitacado deformidades craniofaciais, tratamento de deficiéncia
auditiva, labio leporino
FURG - Fundacao Universidade do Rio Grande
GABEX — Gabinete Executivo
G-MUS - Gestao Municipal de Saude (sistema G-MUS)
GERCON - Gerenciamento de Consultas Especializadas
GGl — Gabinete de Gestao Integrada
GM/MS — Gabinete do Ministro/Ministério da Saude
GT — Grupo de Trabalho
GTI-M — Grupo de Trabalho Intersetorial Municipal
HBV - Virus da Hepatite B
HVC — Virus da Hepatite C
HIV - Virus da Imunodeficiéncia Humana
HU - Hospital Universitario
HV — Hepatites Virais

IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
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ILPI — Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos
IST — Infecgdes Sexualmente Transmissiveis
LACEN - Laboratério Central de Saude Publica do Rio Grande do Sul.
LAMAC - Laboratério Municipal de Analises Clinicas
LER/DORT - LesbGes por Esforcos Repetitivos/Disturbios Osteomusculares
Relacionados ao Trabalho
LI+T — Levantamento de indice mais Tratamento
LIRA — Levantamento Rapido de indice para Aedes aegypti
MP — Ministério Publico
MS — Ministério da Saude
MSMIFM — Monitoramento Semanal da Mortalidade Infantil, Fetal e Materno
NASF — Nucleos de Apoio a Saude da Familia
NASF (AB) — Nucleo Ampliado em Saude da Familia e Atengéo Basica
NEAI — Nucleo de Estudos e A¢des Inclusivas
NUMESC - Nucleo Municipal de Educagao em Saude Coletiva
PAISA - Programa de Atencéo Integral 8 Saude do Adolescente
PAS — Plano Anual de Saude
PAN - Programa de Alimentacao e Nutricao
PATRAM - Patrulha Ambiental da Brigada Militar
PACS - Programa de Agentes Comunitarios de Saude
PE — Ponto Estratégico
PEATE - Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico
PECT — Programa Estadual de Controle da Tuberculose
PEP - Profilaxia Pés- Exposi¢ao de Risco ao HIV
PET/ICT - Tomografia por Emissdo de Pdsitrons/Tomografia Computadoriza
(Oncologico)
PMAQ - Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade na Atenc&o Basica
PMIST — Programa Municipal de IST/AIDS/HV
PMCT - Programa Municipal de Combate a Tuberculose
PNAISP - Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude das Pessoas Privadas de
Liberdade no Sistema Prisional
PNCQ - Programa Nacional de Controle de Qualidade Ltda.
PPA — Plano Plurianual de Acao
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PPD - Programa de Prevencao da Dengue
PPI — Programacéao Pactuada Integrada
PREP - Profilaxia Pré-Exposi¢cao de Risco ao HIV
PSR - Populacdo em Situagao de Rua
PSE - Programa Saude na Escola
PVE - Pesquisa Vetorial Especial
PVHA — Pessoas Vivendo com HIV/AIDS
quadr. — Quadrimestre
RAPS - Rede de Atencgao Psicossocial
RDC - Resolugao da Diretoria Colegiada
RINA - Relatdrio Individual de Notificacédo
RUE - Regulagao de Urgéncia e Emergéncia
S/ INF - Sem Informacgao
SAA-PN - Sistema de Abastecimento de Agua — Povo Novo;
SAA - RG - Sistema de Abastecimento de Agua de Rio Grande
SAA-TO — Sistema de Abastecimento de Agua — Toritama
SAC - Solucéao Alternativa Coletiva
SAIl — Solugéao Alternativa Individual
SAMU - Servigo Mével de Atendimento de Urgéncia
SB — Saude Bucal
SES — Secretaria Estadual de Saude
SIM - Sistema de Informagao Sobre Mortalidade
SINAN - Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao
SINASC - Sistema de Informacao de Nascidos Vivos
SISAB - Sistema de Informacao da Atengao Basica
SICAN - Sistema de Informagéo do Cancer
SMCAS - Secretaria Municipal de Cidadania e Assisténcia Social
SMMA - Secretaria Municipal do Meio Ambiente
SIPNI — Sistema de Informagéo do Programa Nacional de Imunizagao
SISREG - Sistema Nacional de Regulagao
SISVAN - Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
Sol — Solicitadas

SIST - Sistema de Informagao em Saude do Trabalhador
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SMED - Secretaria de Municipio da Educacgéao
SMS - Secretaria de Municipio da Saude
SMU - Servigo Municipal de Urgéncia
SUS — Sistema Unico de Saude
SVO - Servico de verificagdo de Obito
TFD - Tratamento Fora do Domicilio
TR — Teste Rapido
Tb — Turbidez;
UBS - Unidade Basica de Saude tradicionais
UBS 24H - Unidade Basica de Saude que atende 24h por dia
UBSF — Unidade Basica de Saude da Familia
VAS - Vigilancia Ambiental em Saude
VIGEP - Vigilancia Epidemiolégica
VISA - Vigilancia Sanitaria Municipal
VISAT - Vigilancia em Saude do Trabalhador
TFD — Tratamento Fora do Domicilio
UBS 24H - Unidade Basica de Saude que atende 24h por dia
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A Secretaria de Municipio da Saude do Rio Grande, no intuito de prestar contas
e tornar publica as agdes realizadas no 3° quadrimestre 2023, apresenta o Relatério
Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA), relativo as agdes e servigos publicos de
saude, referente ao periodo de setembro a dezembro de 2023.

O Relatoério de Gestdo é um instrumento de prestacdo de contas das agdes,
servigos e recursos geridos pela Secretaria de Municipio da Saude (SMS) que visa dar
publicidade e transparéncia aos processos, possibilitando avaliar e monitorar os
resultados com o objetivo de qualificar as praticas e indicadores de saude.

A estrutura do relatério estda em conformidade com a Resolucdo da Mesa
Diretora do Conselho Municipal de Saude de Rio Grande, apresentando as acgdes e
produtividades referentes ao quadrimestre em questéo e anteriores.

Este relatério busca descrever as atividades realizadas no terceiro
quadrimestre de 2023 e € organizado em trés eixo: Atencédo Primaria em Saude, Média
e Alta Complexidade e Vigilancia em Saude.

Em cada eixo, apresentamos a analise da situagao atual, com a demonstracéo
dos principais indicadores, alcance das metas e em comparativo com os quadrimestres
predecessores, levando em consideragcao que eles sao essenciais neste processo.
Conseguimos assim, avaliar se os investimentos e agdes resultaram de maneira eficaz
na atencdo a saude da populagdo, facilitando a gestdo na tomada de decisdes

estratégicas, buscando sempre a melhoria continua dos processos envolvidos.



ﬁ Estado Do Rio Grande do Sul
L Prefeitura Municipal do Rio Grande
Rio Grande Secretaria de Municipio da Saude

ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

A Atencdo Primaria em Saude é a principal porta de entrada do SUS, e é
pautada pelas diretrizes estabelecidas pela Politica Nacional de Atencdo Basica
(PNAB). No Municipio, se busca fomentar as politicas publicas municipais em saude,
visando o fortalecimento da Atengdo Primaria a partir de acdes promovidas em
conjunto com os Programas Municipais de Atengado, Estratégia Saude da Familia,
Unidades Basicas de Saude, Assisténcia Farmacéutica, e demais setores.

Este modelo assistencial busca entender e cuidar das necessidades da
populacao dentro da complexidade de cada territério, para que os individuos consigam
a assisténcia necessaria apenas nesse nivel. O fortalecimento desses setores junto as
comunidades, contribui para a constru¢ao de um sistema eficaz que busca melhores

resultados, menores custos e maior qualidade dos servigos em saude.

Lista de Programas e Setores da Atengao Primaria em Saude
1.  Estratégia Saude da Familia
2. Equipes de Atengao Primaria em Saude - Unidades Basicas de Saude
Tradicionais;
3. Unidade Basica de Saude Prisional;
Equipe Multiprofissional;
Consultério de Rua;
Programa de Atengao Integral a Saude da Populacédo Negra;

Programa de Atengao Integral a Saude dos Povos Indigenas;

© N o g kA

Nucleo de Atencao Integral a Saude da Crianga e do Adolescente:
a) Programa Primeira Infancia Melhor
b) Programa Saude na Escola/Projeto Olhar Brasil
¢) Programa de Atencgao Integral a Saude do Adolescente
d) Programa de Atencao Integral a Saude da Crianga/Projeto Ser
Saudavel
9. Programa de Atencéo Integral a Saude de Populagao LGBT;
10. Programa de Atencéao Integral a Saude da Mulher;

11. Programa de Atencéao Integral a Saude do Homem,;
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12. Programa de Atengao Integral a Saude do Idoso;
a) Setor de Fraldas
13. Programa de Alimentagao e Nutric&o;
14. Nducleo de Crdnicos:
a) Projeto Vida Ativa
b) Programa Hipertensao e Diabetes (HiperDia);
15. Programa de Combate a Tuberculose;
16. Programa IST/AIDS/HIV
17. Programa de Atencao Integral a Saude da Pessoa com Deficiéncia —
PAISPD;
18. Programa de Atencgéo a Saude Bucal;
19. Cartdo SUS;
20. Ouvidoria Municipal;

21. Assisténcia Farmacéutica.

1. ESTRATEGIA SAUDE FAMILIA (ESF)

A Estratégia Saude da Familia (ESF), desenvolve processos de trabalho
que buscam ampliar a resolutividade e o impacto na situagcdo de saude das
pessoas e coletividades.

Mantém-se a cobertura populacional de 79,63% com 49 equipes de Saude
da Familia e 17 equipes de saude bucal (ESB), divididas em 30 Unidades Basicas
de Saude em Familia, além de uma unidade mével odontoldgica para atendimento
das USF’s que nado possuem ESB. Todas as equipes atuam em regime de 40h
semanais, sendo apoiada pelos profissionais das Equipes Multiprofissionais (e-
NASF).

Neste quadrimestre foram mantidas as atividades de rotina da Estratégia
Saude da Familia, recebemos 25 profissionais médicos do Programa Mais Médicos
Unidades e ainda 20 vagas que temos disponivel pela empresa MEDENF, hoje 17
ocupadas por contrato emergencial, foram realizadas nomeagdo para ESF de
enfermeiro através de processo seletivo e mantida a complementacdo do quadro

de enfermagem pelo contrato emergencial principalmente nas Unidades Basicas
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Tradicionais. Incentivamos através de reunides de equipe, circulares internas e
monitoramento incisivo da produgdo o aumento das Visitas domiciliares
principalmente pelos Agentes Comunitarios de Saude.

Ressaltamos que, para o proximo quadrimestre permanece o desafio
mapeamento e remapeamento das areas com cobertura de ESF, uma mobilizagao

de todas equipes a fim de termos um diagndstico atual das areas que necessitamos
de ampliagao.
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Tabela 01 — Producgao das Unidades Basicas de Saude da Familia — ATENDIMENTOS - 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
Médico Enf. Téc. e Médico Enf. Téc.e | Médico Enf. Téc.e | Médico Enf. Téc. e
Aux. de Aux. de Aux. de Aux. de

Enf. Enf. Enf. Enf.
UBSF QUINTINHA 975 564 566 1445 111 684 1254 1026 673 894 1162 718
UBSF SAO MIGUEL 2 462 441 572 650 692 672 488 686 523 499 698 545
UBSF BGV | 555 1038 1327 678 1158 1716 611 1354 1747 660 971 1756
UBSF BERNADETH 271 229 449 435 480 529 359 591 439 307 581 225
UBSF BGV I 461 580 797 760 872 1113 726 666 987 572 347 724
UBSF BOLAXA 416 366 1295 216 683 1239 432 478 930 364 747 1438
UBSF PPV 277 153 629 448 396 837 352 350 743 268 338 610
UBSF DOMINGOS 127 121 209 259 180 441 234 360 234 162 297 192
PETROLINE
UBSF CIDADE DE 580 1011 1067 941 1107 980 810 1043 947 783 960 902
UBSF CAIC 115 473 768 331 561 1406 329 343 1033 388 268 894
UBSF AEROPORTO 614 450 1823 746 820 2184 714 734 2145 644 707 1811
UBSF PROFILURB 476 1612 4782 737 1315 5866 1695 1623 5282 1617 978 5217
UBSF BARRA 149 704 642 198 348 1065 355 340 935 414 276 633
UBSF SAO MIGUEL | 609 1065 1302 812 1395 2016 599 1261 1656 639 894 1618
UBSF ILHADOS 0 75 107 66 48 0 302 287 134 285 289 367
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UBSF CASTELO 724 805 624 1008 836 691 807 576 575 670 485 477
UBSF CASSINO 1203 | 1230 759 1609 | 1504 1107 | 1458 | 1253 981 1161 955 1013
UBSF HORACIO 516 1482 | 1670 496 2226 | 1756 582 1342 | 1565 611 851 1635
UBSF POVO NOVO 630 500 654 859 584 742 782 1391 471 644 77 573
UBSF QUERENCIA 205 217 1016 451 238 1699 409 153 1416 358 662 646
UBSF QUINTA 809 2009 | 4323 839 2313 | 4748 | 2058 | 1751 | 4818 | 2131 1660 | 3809
UBSF MARLUZ 887 1017 | 1606 963 2259 | 2093 841 1313 | 1800 713 787 1798
UBSF RITA LOBATO 1168 | 2478 | 2603 | 1504 | 2958 | 3410 | 1531 | 2663 | 3138 | 1489 | 2358 | 2902
UBSF SANTA ROSA 459 519 1015 633 697 1277 558 404 965 427 439 776
UBSF SANTA TEREZA | 230 541 496 277 647 487 235 587 419 226 482 378
UBSF SAO JOAO 683 990 1167 893 914 1683 686 131 1433 897 1061 1204
UBSF SENANDES 152 88 426 225 129 668 189 151 615 177 94 485
UBSF MATERNO 556 615 1987 509 1267 | 2060 464 868 1918 575 714 1764
INFANTIL

UBSF TAIM 141 31 537 158 505 478 273 426 642 386 325 652
UBSF TOROTAMA 83 87 254 82 322 91 243 516 284 285 356 437
TOTAL 14553 | 21.861 | 35472 | 19.228 | 28.565 | 43.738 | 20.376 | 25.667 | 30.448 | 19.246 | 21.919 | 36.199

Tabela 02 — Producgao das Unidades Basicas de Saude da Familia — PROCEDIMENTOS - 3° Quadrimestre de 2023

VISITA DOMICILIAR

CITOPALOGICO

TESTES RAPIDOS

CONSULTA PRE-NATAL
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SET | OUT | NOV | DEZ | SET | OUT | NOV | DEZ | SET | OUT | NOV | DEZ | SET | OUT | NOV | DEZ

UBSF QUINTINHA 1002 | 1123 | 895 | 1007 8 13 18 21 39 91 63 51 34 37 36 43
UBSF SAO MIGUEL 2 | 1289 | 1232 | 758 | 1237 8 11 1 2 66 47 61 88 18 16 29 35
UBSF BGV | 232 | 133 46 101 3 28 14 14 40 18 | 139 62 39 44 34 26
UBSF BERNADETH 230 | 280 | 337 | 412 3 26 8 13 21 17 69 22 16 9 10 6

UBSF BGV I 625 | 249 | 148 93 5 26 15 3 30 129 54 62 23 16 18 19
UBSF BOLAXA 242 | 254 | 275 | 346 8 16 11 5 25 28 27 49 10 10 10 11
UBSF PPV 531 | 688 | 540 | 507 8 20 9 1 31 57 102 88 9 12 19 9

5UBSF DOMINGOS 277 | 343 | 345 | 308 2 8 4 1 12 11 16 0 0 3 5 1

PETROLINE

UBSF CIDADE DE 526 | 1113 | 812 | 1050 | 12 42 21 15 66 92 79 82 35 37 33 33
AGUEDA

UBSF CAIC 564 | 858 | 378 | 919 20 40 14 3 18 34 23 51 20 19 18 15
UBSF AEROPORTO | 1007 | 1742 | 977 | 799 13 31 22 18 31 46 128 | 142 12 9 5 12

UBSF PROFILURB 353 145 75 18 17 20 28 13 44 116 178 75 26 24 35 30

UBSF BARRA 288 110 154 279 8 22 11 11 62 14 43 32 12 16 9 4
UBSF SAO MIGUEL | | 1059 | 1203 | 1352 | 1206 16 31 13 7 82 140 104 73 34 36 35 38
UBSF ILHA DOS 288 488 332 373 1 0 3 3 0 0 5 12 1 0 1 2
MARINHEIROS

UBSF CASTELO 510 823 740 407 14 49 25 35 58 61 47 47 37 40 39 35
BRANCO
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UBSF CASSINO 55 71 49 111 19 53 39 25 73 95 94 84 37 60 42 43
UBSF HORACIO 24 34 49 24 12 35 15 14 104 | 218 | 160 | 110 34 34 34 27
BRUM
UBSF POVO NOVO 781 | 782 | 591 | 745 12 27 51 56 36 60 131 | 127 19 17 13 20
UBSF QUERENCIA 208 | 412 | 166 | 314 6 17 9 11 53 28 14 64 13 12 16 24
UBSF QUINTA 521 | 591 | 376 | 578 18 35 43 16 78 136 | 117 86 34 16 25 29
UBSF MARLUZ 1475 | 1250 | 567 | 735 11 36 20 9 53 57 49 56 39 45 44 22
UBSF RITALOBATO | 203 | 302 | 327 | 125 16 32 11 7 148 77 149 | 163 34 35 38 36
UBSF SANTAROSA | 621 | 584 | 397 | 344 3 25 8 7 8 25 24 55 17 16 14 25
UBSF SANTATEREZA| 166 | 183 | 187 | 194 12 25 15 6 68 74 58 56 6 12 8 11
UBSF SAO JOAO 387 | 490 | 316 | 560 8 22 7 7 9 28 55 71 14 17 20 30
UBSF SENANDES 643 | 672 | 478 | 141 4 7 3 4 9 35 25 31 8 8 8 8
UBSF MATERNO 106 | 154 | 102 75 23 55 32 25 53 201 86 96 33 18 31 26
INFANTIL
UBSF TAIM 306 | 435 | 263 | 224 4 34 6 4 39 41 36 0 13 17 25 13
UBSF TOROTAMA 200 | 208 | 215 | 212 0 0 4 0 4 18 16 19 0 4 5 1
TOTAL 14.719(16.952 (12.247[13.444| 294 | 786 | 480 | 356 | 1360 | 2094 | 2152 | 1954 | 627 | 639 | 659 | 634
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Tabela 03 — Produgao das Unidades Basicas de Saude da Familia — Comparativo Quadrimestres

3° QUADRY/ 2022 1° QUADR/23 2° QUADR/23 3° QUADRY/ 2023
ATENDIMENTOS 159.944 137.391 163.670 326.272
PROCEDIMENTOS 114.560 140.105 170.813 12.035
VISITAS 68.892 68.686 89.310 57.362
DOMICILIARES
Tabela 04 — Producgao das Unidades Basicas de Saude da Familia — Comparativo Quadrimestres
UBSF’s 3° QUADRIMESTRE 2022 1° QUADRIMESTRE 2023 2° QUADRIMESTRE 2023 3° QUADRIMESTRE 2023

Atendimento Enfermagem 97.330 80.185 103.372 98.012
Atendimento Médico 63.612 57.206 60.298 73.403
Clinico
Atendimento Pré-natal 3.008 2.477 2.505 2.559
Total Atendimentos 163.950 139.868 166.175 173.974
Exame Citopatoldgico 2.017 1.490 1.654 1.916
Teste Rapido 4.740 4.827 5.772 7.560
Visita Domiciliar 66.166 68.686 89.310 57.362
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2. UNIDADES BASICAS DE SAUDE TRADICIONAL (UBS)
As Unidades Basicas de Saude tradicionais, vem desempenhando um papel
fundamentada em alguns preceitos da estratégia, no entanto, respeitando as
restricdes que envolvem suas atribui¢cdes. Atualmente, contamos com trés Unidades

Basicas de Saude tradicionais, sendo elas UBS Hidraulica, UBS Jungao, UBS
Parque Sao Pedro.
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Tabela 05 — Producgao das Unidades Basicas de Saude — ATENDIMENTOS - 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
Médico Enf. Téc.e | Médico Enf. Téc.e | Médico Enf. Téc.e | Médico Enf. Téc. e
Aux. de Aux. de Aux. de Aux. de
Enf. Enf. Enf. Enf.
UBS JUNCAO 578 286 979 770 243 1221 908 184 1026 566 178 1124
UBS HIDRAULICA 139 357 734 180 492 1252 195 344 1065 4 347 822
UBS PARQUE SAO PEDRO 107 345 369 113 378 599 150 293 644 60 210 574
TOTAL 824 988 2.082 1.063 1.113 3.072 1.253 821 2,735 630 735 2.520
Tabela 06 — Producao das Unidades Basicas de Saude — Comparativo Quadrimestre
3° Quadr. 2022 1° Quadr. 2023 2° Quadr. 2023 3° Quadr. 2023
Atend. | Proced. | Visita Atend. | Proced. | Visita Atend. | Proced. | Visita Atend. | Proced. | Visita
Domic Domic Domic Domic
UBS Hidraulica 2790 4232 27 1985 2697 0 2.447 4240 0 5.931 354 0
UBS Jungao 2928 1738 0 2016 6369 20 2786 6.823 103 8.063 241 83
UBS Parque S&o Pedro 2469 2368 0 2701 4173 0 2173 4.960 0 3.842 202 0
TOTAL 8.187 8.338 27 6.702 13.239 20 7.406 160.23 103 17.836 797 83
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Tabela 07 — Producgao das Unidades Basicas de Saude — PROCEDIMENTOS - 3° Quadrimestre de 2023
VISITA DOMICILIAR CITOPALOGICO TESTES RAPIDOS CONSULTA PRE-NATAL

SET | OUT | NOV | DEZ | SET | OUT | NOV | DEZ | SET | OUT | NOV | DEZ | SET | OUT | NOV | DEzZ
UBS JUNCAO 65 18 0 0 11 3 3 11 70 11 27 63 8 17 12 5
UBS HIDRAULICA 0 0 0 0 3 23 13 16 39 79 41 98 8 11 11 12
UBS PARQUE SAO 0 0 0 0 3 15 6 4 35 27 53 9 19 13 12 6
PEDRO
TOTAL 65 18 0 0 17 41 22 31 144 | 117 | 121 | 170 35 41 35 23
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3. UNIDADE BASICA DE SAUDE PRISIONAL
A unidade basica de Saude Prisional faz parte das agdes desenvolvidas pela
Politica Nacional de Atengao Integral a Saude das Pessoas Privadas de Liberdade no
Sistema Prisional (PNAISP).
Alguns dados qualitativos desenvolvidos na Unidade de Saude Prisional:

¢ Mantidas as atividades de prevencao, controle e monitoramento a COVID-19;

e Mantido o atendimento meédico dos servidores penitenciarios, servidores da
Brigada Militar, profissionais de saude e pessoas privadas de liberdade que
apresentaram Sindrome Gripal;

¢ Mantido testagem rapida COVID - Ag, para diagndstico de casos sintomaticos
respiratorios;

¢ Mantida vacinagdo contra COVID-19 e H1N1 para servidores penitenciarios,
profissionais de saude e populacio prisional;

e Mantido rastreamento de Tuberculose, através de pesquisa de BAAR, incluido
no Projeto Porta de Entrada, contatos das celas e livre demanda;

o Acdes referentes ao Outubro Rosa: educagao em saude sobre CA de mama e
de colo do utero e atualizacao das coletas de CP e coleta de urina para pesquisa
de multipatégenos (CT/NG);

e Mantido os tratamentos das PPL diagnosticadas pelo Projeto Teste e trate —
Procura-C, no sistema prisional;

e Atendimento descentralizado das doencas infectocontagiosas, desde o
diagnéstico, tratamento e monitoramento;

e Atendimento de Saude Mental, individual e em grupo;

¢ Atendimento de Porta de Entrada dos apenados com vistas ao estado de saude
e testagem rapida;-Atendimento Odontolégico;

e Atendimento de Servigo Social;

o Atendimento de Saude da Mulher, com enfoque nos rastreamentos de CA de
mama e de colo do utero;

¢ Atendimentos gerais como TDO, vacinagao e procedimentos ambulatoriais;

e Grupo de Tratamento para Tabagismo e atendimentos individuais;

e Projeto Ressignificando a Violéncia contra a Mulher:
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Tabela 08 — Produgéao Projetos — Comparativo Quadrimestre

3° QUADR 1° QUADR/23|2° QUADR/23| 3° QUADR

122 123
Projeto Ressignificando a 89 76 118 113
Violéncia contra a Mulher

META ALCANCADO 3° ALCANCADO 3°
Quadr/22 Quadr/23

Atendimento HIV/AIDS 100% 100% 100%
Atendimento TBC 100% 100% 100%
Atendimento Saude da 100% 100% 95%
Mulher
Atendimento Saude Mental 100% 95% 98%
Atendimento HIPERDIA 100% 97% 97%
Atendimento Odontoldgico 100% 97% 98%
Vacinagao 95% 95% 95%

Tabela 09 — Produgao da Unidade de Saude Prisional — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Atendimento 1556 1658 1270 1253
Enfermagem
Atendimento Médico 253 270 241 346
Clinico
Atendimento Pré-natal 0 0 1 0
Atendimentos 115 117 112 97
Odontologicos
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Planejamento Familiar 30 31 31 30
Servico Social 42 51 36 20
Saude Mental 173 230 150 186
Total Atendimentos 2169 2357 1841 1932
Exame Citopatoldgico 5 1 3 9
Teste Rapido 0* 382 344 357
Total Procedimentos 5 383 347 366

* Testes do més de setembro estdo juntos com os de outubro.

Tabela 10 — Produgao da Unidade de Saude Prisional — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr./22 1° Quadr./23 2° Quadr./23 3° Quadr./23
Atendimento 6551 5245 7573 5737
Enfermagem
Atendimento 874 1136 969 1110
Médico Clinico
Atendimento 0 1 4 1
Pré-natal
Atendimentos 549 543 537 441
Odontologicos
Planejamento 111 118 119 122
Familiar
Servigo Social 157 172 156 149
Saude Mental 798 695 747 739
Total 9.040 7.910 10.105 8.299
Atendimentos
Exame 15 16 20 18
Citopatologico
Teste Rapido 976 834 982 1083
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otal 991 850 982 1101

Procedimento

Tabela 11-Testes de COVID na Unidade de Saude Prisional - Comparativo Quadrimes-
tres

3° Quadr./22 1° Quadr./23 2° Quadr./23 3° Quadr./23

Testes de 49 58 24 33
COVID

realizados

Em relagdo aos avangos alcangados no 3° quadrimestre de 2023, mantemos as
acgdes no controle da pandemia COVID-19, com testagem, vacinagao e seguimento dos
protocolos de Vigilancia em Saude. Como atividade de destaque nesse quadrimestre
consideramos a pesquisa de multipatégenos (Clamidia e Gonorréia) para 100% das
mulheres, com identificacdo e tratamento dos casos positivos. Os principais desafios
nao alteram dos ultimos relatérios, pois sdo desafios relacionados ao territério
penitenciario e suas especificidades, vulnerabilidades e condigdes sociais, 0 que sao
enfrentados com o apoio da gestdo municipal de saude, Coordenagao Estadual de
Saude Prisional, Diregao da Casa Prisional e Judiciario (VEC - Regional), no sentido de

buscar as melhores estratégias para solucionar os problemas identificados.

4. EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

O Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atengao Basica (NASF-AB) foi criado
pelo Ministério da Saude em 2008 com o objetivo de apoiar a consolidagdo da Atengao
Basica no Brasil, ampliando as ofertas de saude na rede de servigcos, assim como a

resolutividade, a abrangéncia e o alvo das acoes.
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Os nucleos configuram-se como equipes multiprofissionais que atuam de forma
integrada com as equipes de Saude da Familia (eSF), as equipes de Atengao Basica
para populagdes especificas (consultorios na rua, equipes ribeirinhas e fluviais).

Esta atuacdo integrada permite realizar discussdes de casos clinicos; o
atendimento compartilhado entre profissionais, tanto na Unidade de Saude como nas
visitas domiciliares e possibilita a construgdo conjunta de projetos terapéuticos de
forma a ampliar e qualificar as intervengbes no territorio e na saude de grupos
populacionais. Essas ac¢des de saude também podem ser intersetoriais, com foco
prioritario nas agdes de prevengao e promogao da saude.

No Municipio de Rio Grande, o NASF, foi criado no ano de 2011, através da Lei
7070/2011, onde cria os Nucleos de Apoio as Equipes de Saude da Familia, da
Secretaria Municipal da Saude e da outras providéncias.

Foram estruturadas trés equipes: Urbano, Rural e Litoraneo, sendo cada equipe
responsavel por no minimo 05 equipes de saude da familia e no maximo 09 equipes.

As areas dos NASFs de Rio Grande, foram definidas em cinco linhas de agéao:
Atencéo Integral a Crianga e Adolescente, Atencgéo Integral a Saude da Mulher, Saude
integral da pessoa idosa, praticas corporais/atividade fisica e alimentagdo e nutrigao,
tendo como eixos transversais: Saude Mental, Servico Social, alimentagao, nutricio,
reabilitacdo fisica, intersetorialidade, redes sociais e participagéo cidada.

Cada Equipe de NASF é composta por CINCO profissionais das seguintes
categorias: Psicélogo, Assistente Social, Nutricionista, Fisioterapeuta e Educador
Fisico.

Cabe as equipes de NASF as seguintes responsabilidades junto as equipes:
| — Projeto de Saude no territdrio, planejamento e apoios a grupos;

Il — Trabalhos educativos, de inclusdo social, enfrentamento da violéncia, agdes junto
aos equipamentos publicos, como escolas, creches, igrejas, pastorais etc.
Il - Avaliagdo anual a partir de indicadores e metas.

No ano de 2018, os NASFs passaram a contar com mais trés equipes,
distribuindo-se até o presente momento em: URBANO [|; URBANO II, URBANO III,
LITORANEO, PORTUARIO e RURAL.
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Tabela 12 — Produtividade das Equipes Multiprofissionais — 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO| OUTUBRO |NOVEMBRO|DEZEMBRO

Acompanhamento de Paciente em 31 29 38 36

terapia nutricional

Abordgem Gocnitiva comportamental 2 3 2 0
do fumante (Por

atendimento/paciente)

Afericao da Pressao Arterial 1 1 1 2

Aplicacao de suplementos de 2 1 0 0

micronutrientes

Assisténcia Domiciliar por Equipe 126 129 117 121
Multiprofissional
Assisténcia Multidimencional da 276 302 280 289

pessoa idosa

Atendimento em Grupo na Atencéao 13 52 36 46
Primaria
Atendimento de Pacientes em 0 1 1 0

cuidados paliativos

Atividade Educativa/ Orientagcdao em 0 0 0 3
grupo na Atengao Primaria

Avaliagao Antropomeétrica 570 907 526 723
Avaliagao do crescimento na 14 15 30 21

Puericultura
Avaliacdo Multidimensional da 276 302 280 289

Pessoa ldosa

Avaliagao do Risco de Inseguranga 0 3 1 0
Alimentar

Busca Ativa 0 1 1 0
Consulta para avaliagao clinica de 2 3 2 0
fumante

Consulta/ Atendimento domiciliar 258 274 203 273
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Consulta profissional de Nivel 1950 2504 2469 1804
Superior na Atencao Primaria
(exceto médico)

Escuta 824 1017 976 910

inicial/Orientacéo(Acolhimento

demanda espontanea)

Exames Diversos 30 32 37 26
Medicao de Altura 144 130 149 122
Medicao de Peso 171 156 178 153
Oficina de Massagem/Auto- 27 33 10 4
massagem

Pratica Corporal/Atividade Fisica em 67 181 107 152
grupo

Praticas corporais em Medicina 33 90 51 56
Tradicional Chinesa

Sessao Acupuntura 8 23 13 22
Sessao de Aromaterapia 0 1 2 1
Sessao de Auriculoterapia 140 242 217 100
Sessao de imposi¢cao das Maos 0 3 1 1
Sessao de Massoterapia 9 6 3 0
Sessao de Meditacao 1 8 11 2
Sessao de Musicoterapia 0 2 2 0
Teleconsulta na Atencao Primaria 0 1 0 1
Tratamento em medicina tradicional 113 166 159 83
chinesa

Tratamento Fitoterapico 0 1 0 0
Tratamento Homeopatico 0 1 0 0

Visita Domiciliar/ institucional por 69 166 83 85
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profissional de nivel superior

'Yoga 0 26 0
VIDA ATIVA - Grupos 110 148 119 92
VIDA ATIVA - Participantes 1440 1757 1594 1380

Tabela 13 — Produtividade das Equipes Multiprofissionais — Comparativo Quadrimestres

3°Quadr./22

1° Quadr/23

2° Quadr/23

3°Quadr./23

Acompanhamento de
Paciente em terapia

nutricional

75

120

187

134

Abordagem cognitiva
comportamental do
fumante (por

atendimento / paciente)

10

Afericao da Presséao

Arterial

10

Aplicacéo de
suplementos de

micronutrientes

11

14

Assisténcia Domiciliar
por Equipe

Multiprofissional

718

531

720

3.399

Assisténcia
Multidimencional da

pessoa idosa

544

Atendimento em Grupo

na Atencao Primaria

1238

926

842

147

Atendimento de
Pacientes em cuidados

paliativos

49

37

22




Ve

)

g

P R EF E I T URHA A DO

Estado Do Rio Grande do Sul
i Prefeitura Municipal do Rio Grande
Rio Grande Secretaria de Municipio da Saude

Atividade Educativa/
Orientagdo em grupo

na Atencdo Primaria

1133

1039

1215

Avaliacao

Antropométrica

3980

2316

4430

2.726

Avaliacido do
crescimento na

Puericultura

223

95

77

80

Avaliacao
Multidimensional da

Pessoa ldosa

808

1169

1519

1147

Avaliacao de Risco de

inseguranca Alimentar

Busca Ativa

95

75

77

Cadeira de Roda
Adulto/Infantil (tipo

Padrao)

06

Consulta/ Atendimento

domiciliar

1419

948

1371

1008

Consulta profissional de
Nivel Superior na
Atencao Primaria

(exceto médico)

10731

8497

9396

8727

Consulta para
avaliagao Clinica do

fumante

32

18

Escuta
inicial/Orientagcao(Acolh
imento demanda

espontanea)

4796

3948

4315

3727

Medigéo de Altura

423

62

214

545
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Medigao de Peso 474 748 562 658
Oficina de 84 835 631 74
Massagem/Auto-

massagem

Pratica 1780 115 186 507
Corporal/Atividade

Fisica em grupo

Praticas corporais em 719 1282 1286 230

Medicina Tradicional

Chinesa

Sessao Acupuntura 58 485 673 66
Sessdo de 78 0 0 4
Aromaterapia

Sessdo de 550 62 15 699
Auriculoterapia

Sessdo de 3 0 1 13
Cromoterapia

Sessao de imposicao 77 77 247 5
das M&os

Sessdo de 36 - 2 18
Massoterapia

Sessao de Meditagao 424 609 680 22
Sessdo de - 4 0 4
Musicoterapia

Teleconsulta na 4 44 43 2
Atencao Primaria

Tratamento em 480 30 21 521
medicina tradicional

chinesa

Tratamento Fitoterapico 36 222 352 1

Tratamento 2 23 7 1
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Homeopatico

Visita Domiciliar Por 577 431 466 0
profissional de Nivel

Superior

Yoga 3 6 151 48
VIDA ATIVA - Grupos 306 387 267 749
VIDA ATIVA - 4369 4524 2.327 11.139
Participantes

TOTAL 36.340 29.302 32.399 36.423

Apos a implementagdo do PREVINE BRASIL, a partir de 2020, a Equipe
Multiprofissional passa a atender 100% das unidades de saude do municipio de Rio
Grande. Os atendimentos ndo ficaram restritos apenas as equipes de Estratégia e
Saude da Familia, mas também as chamadas equipes tradicionais ou Equipes de
Atencgao Primaria. Ultrapassando a meta descrita no Plano Municipal de Saude de 80%
para 100%.

No 3° quadrimestre/2023 houve aumento na producdo das Equipes
Multiprofissionais em comparacdo aos 1° e 2° quadrimestres/2023, e redugdao em
relacdo ao 3° quadrimestre/2022.

Houve queda no quantitativo dos procedimentos ‘assisténcia domiciliar por
equipe multiprofissional’ e ‘visita por profissional de nivel superior’, e aumento no
procedimento ‘visita domiciliar/institucional por profissional de nivel superior'.
Considerando que o aumento do total de procedimentos realizados, evidencia-se que
efetivamente ndo houve queda na produgao, apenas a substituicido na adequacgao de
producao.

Houve queda no quantitativo do procedimento ‘atendimento em grupo na
atencao primaria’, contudo, houve aumento no procedimento ‘atividade educativa /
orientacdo em grupo na atencdo primaria’. Entende-se que nestes itens, além da
adequacdo da producado, reflete-se a retomada das condicionalidades de saude

obrigatérias do Programa Bolsa Familia (avaliagdo antropométrica e verificagdo da
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situagao vacinal), bem como a conclusao das atividades do Programa Saude na Escola
(PSE).

Ainda, a conclusdo das atividades do PSE justifica a queda no numero de
avaliacbes antropométricas. A queda na producido de ‘avaliacdo multidimensional da
pessoa idosa’ e ‘consulta de profissionais de nivel superior na atengao primaria (exceto
médico)’ justifica-se pelo inicio do periodo de férias dos profissionais, aposentadoria e
licenga maternidade). O que também justifica a queda geral nos procedimentos ligados
as Praticas Integrativas e Complementares do SUS (PICS).

A analise geral demonstra a estabilidade no quantitativo de consultas e
procedimentos realizados. As Equipes Multi seguem os agendamentos via sistema
GMUS, para atendimento aos usuarios da Atencao Basica, sendo este relatorio gerado

através deste sistema.

5. PROGRAMA DE ATENGAO A SAUDE BUCAL

O programa de Atencdo a Saude Bucal atua diretamente no atendimento
preventivo e curativo das demandas de saude bucal existentes na populagao
riograndina. A grande prevaléncia de problemas de saude bucal, principalmente nos
mais vulneraveis, tornam o projeto essencial dentro do municipio.

O programa nesse municipio segue as diretrizes da Politica Nacional de Saude
Bucal. Nesta politica, a demanda odontolégica no SUS presume a porta de entrada
pela atengéo primaria, e atendimento integral nos diferentes niveis de atengcdo. Além
disso é orientada pelos mesmos pilares da Estratégia de Saude da Familia, da qual
mesmo tendo sido desvinculada via cadastro das Equipes de Saude da Familia,
possuem um cadastro proprio como Equipes de Saude Bucal.

No quadrimestre relativo a setembro a dezembro de 2023, as equipes de saude
bucal do Municipio realizaram 11.696 atendimentos a populagcdo - nas Unidades
Basicas de Saude da Familia, Unidades Basicas de Saude, Unidade Movel
Odontoldgica e Unidade Basica de Saude Prisional.

Sobre os dados populacionais, 60% dos pacientes eram do sexo feminino e a
faixa etaria de maior prevaléncia foi a de 25 a 44 anos, que representam 35% dos

atendimentos. Neste quadrimestre, foram realizados 390 atendimentos em gestantes,



%*E;y Estado Do Rio Grande do Sul
ket iTuR oo Prefeitura Municipal do Rio Grande
Rio Grande Secretaria de Municipio da Saude
conforme indica a diretriz do Ministério da Saude sobre o tratamento odontolégico em

gestantes.

Tabela 14 — Atendimentos e Procedimentos por Unidade Basica de Saude - 3° Quadri-
mestre de 2023

UNIDADES ATENDIMENTOS PROCEDIMENTOS
UBSF AEROPORTO 379 1723
UBSF CAIC 858 2498
UBSF CASSINO 615 1608
UBSF CASTELO BRANCO 640 1469
UBSF CIDADE DE AGUEDA 374 747
UBSF DOMINGOS PETROLINE 249 512
UBSF ILHA DA TOROTAMA 31 65
UBSF HORACIO BRUM 742 1461
UBSF MARLUZ 719 926
UBSF PROFILURB 467 1017
UBSF PPV 292 556
UBSF POVO NOVO 1022 1668
UBSF QUINTINHA 546 1905
UBSF QUINTA 408 1225
UBSF SAO MIGUEL II 668 2014
UBSF SAO MIGUEL | 522 1590
UBSF SAO JOAO 580 1120
UBSF SANTA ROSA 584 1603
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UNIDADE MOVEL 661 1227
UBS PARQUE MARINHA 297 421
ODONTOLOGIA PAM 608 1110
UBSP PERG 434 574
TOTAL 11696 27039

Tabela 15 — Produtividade Programa Saude Bucal — Comparativo Quadrimestres

3°Quadr/22 | 1°Quadr/23 | 2°Quadr/23 | 3°Quadr/23
Atendimentos Odon- 11.090 7952 13.818 11.696
tologicos
Escuta inicial e - - 3.328 589
acolhimento
TOTAL DE 11.090 7.952 17.146 12.285
ATENDIMENTOS
Exodontias 2.163 1985 2.243 1916
Orientaces em higi- 4.794 3474 7.776 5.664
ene bucal
Atendimento em 638 205 522 390
gestantes
Atendimentos em 292 312 659 354
pacientes portadores
de necessidades
especiais
Restauracéo 1.946 2600 3.839 2635
Profilaxia e 4.015 5784 4.687 5031
raspagens
Radiografias odonto- 258 310 495 372
l6gicas
Demais procedimen- - 7.595 - 10.677

tos
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TOTAL DE 14.106 22.265 20.221 27.039
PROCEDIMENTOS

6. CONSULTORIO DE RUA

A equipe do Consultério na Rua do Rio Grande além de promover a visibilidade
da populacédo em situagdo de Rua — PSR —, objetiva garantir o atendimento destes
usuarios do SUS em qualquer servico de saude. Para tanto, a equipe garante o direito
da PSR de receber atendimento independente das suas condigdes de higiene, de ter
feito uso de drogas, com auséncia de documentos e comprovante de enderego para
adquirir o cartdo SUS (Conforme a Lei Federal 13.740/2018), entre outras situagdes
especificas desta populagao, incluindo a PSR nas redes de atengao a saude, atuando
como mediadores em situagcdes especificas para melhor adesao de tratamento. Para
isso, a equipe utiliza uma escuta qualificada, no atendimento individual, que promove a
inclusdo da PSR nos servigos de saude. A equipe consegue, desta forma, uma oferta
de servicos que garanta a transversalizacdo de agdes em diferentes niveis de
complexidade da rede de cuidados continuados em saude. As atividades realizadas
pela equipe que atende a populacdo em situacdo de rua no ano de 2023, foram
abrangentes e buscando contemplar as diversas necessidades dessa populagao.

Durante o ano foram realizadas atividades de acolhimento, escuta qualificada e
oferta de servicos, bem como encaminhamentos a dispositivos de saude e
socioassistenciais. Também foram realizadas consultas de enfermagem, testes rapidos
sorolégicos e realizagdo de curativos. Além disso, foi realizado um trabalho de
mapeamento do abandono e promog¢ao da retomada de tratamento de sifilis,
tuberculose e HIV.

No ambito social, foram realizados acompanhamentos em consultas clinicas,
psiquiatricas e com outros especialistas, acompanhamento de pré-natal de alto risco,
Reducao de Danos e atividades coletivas de promog¢ao da saude. Também foram
realizadas reunides entre equipes de outros dispositivos que trabalham com a

populagcdo em situagdo de rua, como Saude LGBT, Saude da Mulher, Programa de



ey

%‘é& Estado Do Rio Grande do Sul
i Prefeitura Municipal do Rio Grande
Rio Grande Secretaria de Municipio da Saude

P R EF E I T URHA A DO

Alimentacédo e Nutricdo, LAMAC, Setor de fisioterapia, CMCE, e outros, para alinhar
fluxos e promover o acesso dos usuarios a esses programas.

E importante também ressaltar que a equipe buscou a sensibilizagéo da rede de
cuidados e da sociedade sobre a situagao da populagdo em situagao de rua. Isso foi
feito por meio de campanhas de conscientizacao e palestras. A sensibilizagao da rede e
sociedade € importante para que as pessoas entendam as necessidades da populagao
em situacao de rua e apoiem as politicas publicas voltadas a esse publico.

Ao longo do ano o progroma foi campo de estagio para na area de psicologia,

fato que enriqueceu o CnaR e proporcionou um grande aprendizado para a equipe.

Tabela 16 — Produtividade da Equipe Consultério de Rua — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Atendimento Individual 100 148 135 130
Atividade Coletiva 4 6 4 2
Procedimentos de 70 96 78 89
Enfermagem
Marcacéao de 20 13 11 08
Cosultas/Exames/especia
listas
Acompanhamento em 25 15 25 12
consulta/exame
Reunido entre equipes 4 6 3 2
que atendem o publico-
alvo

Tabela 17 — Produtividade da Equipe Consultério de Rua — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 2° Quadr/23 3° Quadr/23
Atendimento 183 314 497 513
Individual
Atividade 55 14 13
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Coletiva

16

Procedimentos

de Enfermagem

122

236

347

333

Marcacao de
Consultas/Exa
mes/

especialistas *

49

52

95

52

Acompanhame
nto em
consultas /

Exames **

262

148

147

77

Reuniao entre
equipes que
atendem o

publico-alvo

10

17

15

Total

681

769

1.076

1006

7. PROGRAMA DE ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULAGAO
NEGRA

O Programa Municipal de Atengdo a Saude da Populagdo Negra atua desde
2015 dentro da Atencédo Primaria. Das metas estabelecidas no Plano Municipal de
Saude, observou que as desigualdades étnico-raciais institucionais, sdo determinantes
sociais das condigdes de saude, neste contexto, a ampliacdo e fortalecendo da
participacdo do movimento social, com incentivo a producdo do reconhecimento dos
saberes e das praticas populares de saude, implementacdo do processo de
desenvolvimento de informacgédo e educagao de desconstruir estigmas e preconceitos
junto de nossos ambientes de Saude.

o Acbes de educagao continuada nas Unidades Basicas de Saude:

Marcador quantitativo =100%
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* A meta anual é realizar atividades que garantam a participacdo de todas as
unidades de saude da familia no municipio de Rio Grande. No més de
Novembro aconteceu no dia 16, no Saldo Nobre da Prefeitura, durante a tarde,
um “Seminario de Educacdo em Direitos Humanos para a atuagcdo em saude
dos povos originarios tradicionais e especificos”.
o Seminario sobre a Saude da Populagédo Negra:
Marcador quantitativo = 0%
* A meta anual é a realizagado de um seminario sobre saude da populagao negra.
o Participagdo em eventos municipais para divulgagdo do Programa Saude

da Populagéo Negra:

Marcador quantitativo = 100%
* A meta anual é que o programa esteja presente em todos os eventos
relacionados com a tematica da populagao Negra para os quais recebeu convite
dentro do municipio de Rio Grande. O programa participou com representante
em todos os convites recebido no periodo.
* No dia 22 de novembro o programa realizou uma ag¢ao no territério da UBSF
Rita Lobato junto a equipe de saude, no auditorio da Escola Juvenal Muller, para
os professores e alunos do 6° ano ao ensino médio, com a pauta “Saude da
Populagdo Negra no século XXI”.
* No dia 09 de dezembro, o Programa Participou da 12 Feira de
Empreendedorismo Afro e Indigena, atividade alusiva a comemoragao do
aniversario de 20 anos do COMDESCCON em Rio Grande. Esta atividade foi
integrado ao Programa IST, realizando testes rapidos, e ao Programa Hiperdia,
realizando verificagdo de pressao arterial e orientagées quanto a hipertenséo,

que € um diagndstico muito frequente na populagao negra.

8 - PROGRAMA DE ATENGAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS

A atengdo a saude dos povos indigenas € norteada conforme o
estabelecido pela legislagcado que criou o Subsistema de Atengédo a Saude Indigena
(1999) e a Politica Nacional de Atengdo a Saude dos Povos Indigenas (n°

9.836/2002). Com isso, fez-se necessaria a criagdo de mecanismos e estruturas
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singulares que dao novas conformacdes a rede de atengao a saude para 0s povos
indigenas. Esse subsistema esta sob gestdo do Ministério da Saude, conforme
estabelece a legislagdo, e se organiza a partir das areas indigenas.

Considera-se a existéncia de 32.989 indigenas no Rio Grande do Sul
segundo o ultimo censo realizado pelo IBGE em 2010. O Rio Grande do Sul
possuia neste ultimo censo 65 municipios com indigenas presentes em seu
territorio, o que n&o incluia Rio Grande, onde se estabeleceram familias das etnias
Guarani M’bya e Kaingang a partir do ano de 2016.

No caso do municipio de Rio Grande inexistem terras indigenas, apenas
aldeias estruturadas em locais cedidos pelo municipio e pelo estado e
acampamentos sazonais montados em periodo de temporada de veraneio. O que
resulta em usuarios residentes no municipio, assim como usuarios sazonais
sobretudo os trabalhadores do periodo de veraneio e os estudantes universitarios.

No municipio, o acesso as agdes especificas em saude é garantido a
esses cidadaos, em regides de cobertura das UBSFs, tanto os residentes quanto
0s sazonais, com responsabilidade compartilhada entre gestdes publicas das trés
esferas (Federal, Estadual, Municipal).

Para essas populagbes, o acesso a saude nao envolve somente o
atendimento em seus territorios, mas, também, a melhor percepgcao das demandas
por parte dos trabalhadores e gestores do SUS. O que torna importante o processo
de formacéao e capacitagcao dos profissionais que trabalham direta e indiretamente
com esses cidadaos, através de capacitacdes e eventos realizados pelo Programa
e outros setores da Secretaria Municipal da Saude que contribuam com um olhar
profissional ampliado sobre as necessidades especificas em saude dessa

populagao.

Tabela 18 — Produtividade do Programa Saude dos Povos Indigenas — 3° Quadrimestre
de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Reunibes 3 2 2 2
Visitas nas aldeias 12 11 10 10
Atendimentos 50 53 70 70
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Enfermagem

Participacao e
organizacgao de

eventos

Tabela 19 — Produtividade do Programa Saude dos Povos Indigenas — Comparativo

Quadrimestres

3° Quadr/22| 1° Quadr/23 2° Quadr/23 3° Quadr/23
Reunides 6 7 9 9
Visitas nas aldeias 32 37 42 43
Atendimentos 240 226 221 243
Enfermagem
Participacéo e
organizacgao de S 2 1 2
eventos
Total 286 279 288 297

Atualmente, o Programa Municipal de Saude Indigena deu segmento em todas
as acdes e metas que foram possiveis de ser alcangadas com um trabalho de
monitoramento e orientagcdo de enfermagem frequente, pacientes que necessitaram de
atendimentos de urgéncia e emergéncia foram encaminhados para UPA Cassino ou
UPA Juncado de acordo com a localidade da aldeia, realizando o monitoramento dos
mesmos nesses locais.

Tivemos dois partos realizados em ambiente hospitalar (setembro e dezembro)
com acompanhamento das gestantes no ambiente hospitalar, monitoramento no
retorno a aldeia e articulagao para os cuidados junto a UBSF de referéncia.

Foi realizado acompanhamento em consultas no HU-FURG com especialistas
e no pré-natal de alto risco, como também nas consultas e avaliagbes na UBSF. Além
disso foi realizado registro civil das criangas no cartério, cartdo SUS, e monitoramento

de vacinas e exames de triagem neonatal. O Programa Municipal de Saude Indigena
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atua juntamente com a SESAI nos atendimentos nas aldeias. Atualmente temos o polo

da SESAI lotado na SMS, o qual facilita as visitas e discussdes de casos.

9. NUCLEO DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE

A) Programa Primeira Infancia Melhor (PIM)

O objetivo principal do PIM é orientar as familias e as gestantes, a partir de sua
cultura e experiéncias, para que promovam o desenvolvimento integral de suas
criangas desde a gestacéo até os 6 (seis) anos de idade. O PIM atende familias em
vulnerabilidade social, com visitas domiciliares semanais, levando atividades
pedagogicas para as maes/cuidadores desempenharem com as suas criangas,
colocando-as num patamar de protagonistas do desenvolvimento dos seus filhos, tendo
os visitadores como mediadores no processo maéae/filho, levando informacdes e
orientagdes. Em nivel municipal € regulamentado por meio da Lei Municipal n°® 8.455,
de 9 de dezembro de 2019.

Sao atendidas as familias em vulnerabilidade social, através do
acompanhamento realizado pelos visitadores em domicilio, tendo estes como
mediadores no processo mae/filho, Desenvolve agbes e atividades pedagodgicas para
as maes/cuidadores desempenharem com suas criangas, colocando-as num patamar

de protagonistas do desenvolvimento dos seus filhos.

Tabela 20 — Produtividade PIM — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Atendimentos 520 1035 420 759
Familias atendidas 230 256 228 252
Reunides 7 4 4 4
Capacitacdes 1 1 2 4
Eventos 0 5 4 3
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Numero de Individuos 267 279 274 288
Numero de 18 15 15 16
Tabela 21 — Produtividade PIM — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr /2022 | 1° Quadr /2023 | 2° Quadr /2023 | 3° Quadr /2023
Atendimento 2.878 4.049 272 2.734
Familias 1.105 1.202 235 256
atendidas
Reunides 17 16 15 19
Capacitagdes 13 0 12 8
Eventos 11 12 2 12
Numero de 392 1.379 307 288
Individuos
Numero de 26 84 17 16
Visitadores
Totais 4.024 6.726 3.317 3.333

Politica Publica Primeira Infancia Melhor/Crianga Feliz (PIM/CF)

O atendimento as familias segue o fluxo regular, com os visitadores entrando no
domicilio das familias para realizar o atendimento.

As reunides do GTM seguem ocorrendo todas as sextas-feiras, oportunizando o
encontro das integrantes da Secretaria de Municipio da Saude (SMS), da Secretaria
Municipal de Cidadania e Assisténcia Social (SMCAS) e da Secretaria de Municipio da
Educacao (SMED).

Nesse periodo, houve uma queda no numero de visitadores. Com isso, o edital
divulgado em abril continuou sendo aberto quinzenalmente com as inscrigdes se
estendendo até o dia 31 de novembro. O processo seletivo busca preencher 15 vagas

e cadastro reserva. Ja temos 6 visitadores em periodo de contratagao.
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B) Programa Saude na Escola

O Programa Saude na Escola (PSE) desenvolve suas agdes em paralelo ao
Programa de Atencgéo Integral a Saude do Adolescente (PAISA) e atua em parceria
com a Estratégia de Saude da Familia (ESF) e a rede de educagdo do municipio. Tem
como objetivo principal promover o fortalecimento do trabalho intersetorial a nivel local,
através de atividades educativas e preventivas de promocéo, prevencao e atencédo a

saude, com linhas de educacgéo estabelecidas pelo Ministério da Saude (MS).

Tabela 22 — Produtividade Programa Saude na Escola / Crescer Saudavel — 3° Quadri-
mestre de 2023

SETEMBRO| OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO

Escolas municipais atendidas 30 21 20 10

Escolas estaduais atendidas 5 10 5 5

AcOes Realizadas

Saude / Educacéao 528 1308 726 370

(eixos tematicos)

Tabela 23— Produtividade Programa Saude na Escola / Crescer Saudavel — Comparati-
vo Quadrimestres

3° Quadr. /122 | 1° Quadr. /123 | 2° Quadr. /123 | 3° Quadr. /23

Escolas municipais 39 16 35 81
atendidas

Escolas estaduais 12 06 16 35
atendidas

Reunides Grupo 2 01 4 1

Técnico Municipal/
Regional/ Estadual

Formacao/capacitacdes 0 0 28 -
escolas

Atividades Obrigatérias
PSE Aplicadas pelas
equipes Multi nas
escolas estaduais e
municipais

1360 0 1466 2932
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TOTAL 1413 23 1549 3.049

C) Programa de Atencao Integral a Saude do Adolescente

O Programa de Atencéo Integral a Saude do Adolescente, desenvolve acbes de
promog¢ao a saude, identificacdo de grupos de risco, detec¢gdo precoce dos agravos,
tratamento adequado e reabilitacdo. Desenvolve e planeja, praticas educativas e
participativas que permeiam todas as agdes dirigidas aos adolescentes, assegurando
apropriacdo por parte destes de conhecimentos necessarios a um maior controle da
sua saude.

Diante deste cenario, o Governo Estadual langou o Programa Geragao
Consciente, que visa realizar orientagcbes e promogao em saude, em sala de aula, a
partir disso, o municipio realizou neste quadrimestre um game onde participaram

alunos da rede, avaliando o conhecimento de forma coletiva e interativa.

Tabela 24 — Produtividade Programa de Atencao Integral a Saude do Adolescente — 3°
Quadrimestre de 2023

SETEMBRO| OUTUBRO NOVEMBRO|DEZEMBRO

Capacitacoes/ Agdes 2 2 2 0
permanentes sobre saude do
adolescente

Programa Geracéao 12 10 12 0
Consciente(oficinas trabalhados
em aula — eixos tematicos)

Numero de escolas que 8 6 6 0
participaram (estaduais e
municipais)

Tabela 24 — Produtividade Programa de Atencgao Integral a Saude do Adolescente —
Comparativo Quadrimestres

3° Quadr. /22| 1° Quadr./23 | 2° Quadr./23 | 3° Quadr. /23

Capacitacoes/ Acdes
permanentes sobre 139 0 03 06
saude do adolescente
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Programa Geragao
Consciente(oficinas - 0 8 34
trabalhados em aula —
eixos tematicos)

O Programa Geragao Consciente iniciou suas atividades em agosto de 2023,
devido o atraso da assinatura da adesdo da UNESCO. Iniciando suas atividades em

agosto e encerrando com o game (em Pelotas) no més de novembro.

D) Programa de Atencgéo Integral a Saude da Crianga

O Programa tem como objetivo prioritario promover e proteger a saude da crian-
¢a e o aleitamento materno, mediante a atencdo e os cuidados integrais e integrados.
Ela entende a crianga como um sujeito e um agente importante, integrando os cuidados
multiprofissionais para a crianga, desde o momento da concepcio até os 9 anos de
vida, com especial atengao a primeira infancia, por ser um periodo bastante sensivel, e
as populagdes de maior vulnerabilidade. Transcende a questdo da redugao da morbi-
mortalidade e traz também um conceito diferenciado quando comparada as demais po-
liticas e iniciativas ja existentes para a saude da crianga. Ela aponta o ambiente facilita-
dor da vida e condi¢des dignas de existéncia para o pleno desenvolvimento da crianga,
abrangendo questdes de promogao da saude. A politica é constituida e organizada em
7 grandes eixos estratégicos que tem como finalidade orientar os gestores e profissio-
nais de saude sobre as acgdes e os servigos voltados para a crianga. Isso ajuda a orga-
nizar o processo de trabalho e as linhas de cuidado que atendem as criangas nos servi-
cos, tendo como linha principal a atencao primaria a saude, que € coordenadora e or-
denadora do cuidado, proporcionando a transversalidade e a integralidade.

Eixos da PNAISC:

1. Atencdo humanizada e qualificada a gestacao, ao parto, ao nascimento e ao recém-
nascido;

2. Aleitamento materno e alimentacdo complementar saudavel;

3. Promogao e acompanhamento do crescimento e do desenvolvimento integral,

4. Atencao integral a crianga com agravos prevalentes na infancia e com doencgas

cronicas;
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5. Atencao integral a crianga em situacao de violéncias, prevencao de acidentes e pro-

mogao da cultura de paz;

6. Atencdo a saude da crianga com deficiéncia ou em situagcdes especificas e de vulne-

rabilidade;

7. Vigilancia e prevencéao do 6bito infantil, fetal e materno.

Tabela 25 - Produtividade Programa de Atengao Integral a Saude da Crianga — 3°

Quadrimestre de 2023

SETEMBRO [ OUTUBRO |[NOVEMBRO| DEZEMBRO

Registros testes pezinho
HMIPV
(Hospitais, LAMAC e
Unidades de Saude) 142 200 13 120
Investigacédo de 6bito em
criancas menores de 2 (dois) 1 2 4 1

nos
Acompanhamento de
criancas de 0 (zero) a 6 (seis)
anos de idade 17 55 20 S
Sintese obitos infantil 1 2 3 1
Obitos Portaria 72 (n&o 0 0 0 0
investigar)
Acdes de incentivo a
amamentacao 20 16 12 10
Capacitacao/
Reunibes/Eventos 14 19 15 13

Tabela 26 — Produtividade Programa de Atencao Integral a Saude da Crianga — Compa-

rativo Quadrimestres

3° Quadr. /122

1° Quadr. /23

2° Quadr. /23

3° Quadr. /123

Registros testes
pezinho

HMIPV (Hospitais,
LAMAC e Unidades
de Saude)

584

596

649

575
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Investigacao de 6bito 3 1 10 08
em criangas menores
de 2 (dois) anos

Acompanhamento de 25 6 12 97
criancas de 0 (zero) a
6 (seis) anos de

idade

Acoes de incentivo a 58 20 47 58
amamentagao

Capacitagao/ 63 48 42 61
Reunides

Teste Rastreamento Neonatal (Teste do pezinho ). Analise do estatistico de
producdo do Municipio no G- MUS, (coleta sangue para triagem neonatal ) das UPS do
municipio com exceg¢dao UPAs Juncgdo e Cassino comparando com os registros HMIPV
(lotes enviados e recebidos) do nosso Municipio, de acordo com numero nascidos
vivos deste municipio observa-se:

1.Estes dados estdo dentro das coletas contabilizadas no relatorio estatistico de
producao — relatorio de CBO e UPS e estatistico dos totais de exames de coleta de
sangue para triagem neonatal, de sangue para triagem neonatal e recoleta de sangue
para triagem neonatal, conforme relatério do estatistico do total de exames enviado
mensalmente para o programa saude crianga.

2. Nao Acrescentado aos relatérios CBO e UPS, Hospital Universitario ( onde a
coleta é realizada em Rn que permanecem internados no HU, cuja coleta é realizada
entre terceiro e quinto dia de vida e conforme tempo de permanéncia hospitalar, temos
casos de recoleta para 17 OHP quando mae realiza corticoide antenatal ou de
alteracdo outro item que seja solicitado pelo centro triagem neonatal (HMIPV).

3.Dados LAMAC registrado a parte, devido ser considerada uma coleta a parte
em que o familiar que procura informacdes aleatoriamente neste servico, € orientado e
realizada a coleta do teste no local.

4.0utro fato Importante que se mantém mensalmente é o diferencial existente
entre os registro do numero de coleta no G-MUS e no recebimento de envio e

recebimento destas amostras de acordo com os registros HMIPV.
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5.UBS mantém baixo registro deste procedimento com relagdo ao numero
nascidos vivos do Municipio e amostras recebidas no centro triagem neonatal
( HMIPV ), fato que indica, que estes pacientes podem nao estar realizando coletas no
seu territério ou estas coletas ndo sejam registradas corretamente, também cogita-se
podem estar somados a outros exames ou outros procedimentos nos Relatérios de
CBO e UPS no estatistico de produg¢ao do Municipio no G- MUS.
6.Ndo temos registro informando numero dos faltosos (ndo coletados).
7.Hospital santa Casa apresentou registros no periodo de referéncia.
8.Laboratorios particulares e clinicas privadas mantidos sem descrigao de
registros de coletas do mesmo no municipio € sem acesso do registro HMIPV (devido

nao ter acesso a senha e login dos mesmos)

Investigagoes domiciliar e Sintese de 6bito infantil:

Recebidas normalmente da vigilancia epidemioldgica no referido periodo foram
concluidas todas (investigagdo ambulatorial, domiciliar, hospitalar e sintese até més
Novembro de 2023); Investigacao oObitos criangas menores 2 anos realizadas (total 08);
Sintese Obitos Infantil (total 07); Obitos Portaria 72 (ndo investigar) ndo tivemos no
referido periodo.

Com referéncia analise anual de 2023 até o final més Dezembro, tivemos 2
pendéncias, referentes investigagdes ambulatorial, domiciliar, hospitalar e sintese,
devido termos recebido da vigilancia epidemiologica na segunda quinzena Dezembro
2023. Mas saliento que temos investigagdes pendentes hospitalar e ambulatorial
referentes ao Ano 2021 e 2022, fato e dificulta atualizagdo do municipio pela vigilancia

epidemioldgica.

Acompanhamento de criancgas de 0 aos 6 anos de idade:

Solicitagdo de prescricdo meédica pela Saude Indigena, PIM; Solicitagdo
formulario encaminhamento para centro de referéncia fora do nosso municipio;
Solicitagdo de férmula infantil para lactentes 0 - 6 més e hipoalergénica; Solicitagdo
exames laboratoriais saude indigena; Solicitacdo utensilios para uso dieta por SNE
(sonda nasoentérica).

Acompanhamento em Ag¢ao do Municipio em equipe multidisciplinar (Saude

crianga, PIM, Enfermagem e odontologia) para erradicacdo de Ectoparasitoses
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(prevencado e tratamento pediculose e escabiose); Casa de Acolhimento Infantil
Reintegracédo dia 17/10/2023 (16 criangas + 4 cuidadoras = 20 pessoas) e
Acompanhamento Casa de Acolhimento Infantil Lagco de Amor 19/10/2023 com o
mesmo intuito ( 26 criangas + 6 cuidadoras = 32 pessoas ), e Aldeia Indigena Domingos
Petrolini ( total 18 criangas e 08 adultos ).

Acodes de incentivo amamentacgao :

Atividade realizada Integracdo com banco leite, fonoaudiéloga do Hospital
Universitario Dr. Miguel Riet Corréa Jr. (HU-Furg \Ebserh com maes internadas UTI
neonatal, maternidade\ CO \ enfermaria pediatria, com intuito de estimulo ao
aleitamento materno exclusivo, visando bem estar do recém nascido e manter marco
de férmula zero, realizadas neste periodo com 58 Maes.

Reunides, capacitagoes, oficinas e rodas de conversas:

Pertinentes ao programa, via virtual e presencial, apresentacdo de em nosso
municipio de palestra com o Tema Impactos do Aleitamento Materno Sobre o
Desenvolvimento Infantil, com intuito de reflexdo e efetivacdo de mudancas na
abordagem a atencéo a saude da crianga, apresentagao de capacitagdo do Programa

Saude Crianga aos novos Conselheiros Tutelares ( Total de 61) .

10. PROGRAMA DE ATENGAO A SAUDE DA POPULAGAO LGBTI

Conforme a lei municipal n°® 8246 de 14 de agosto de 2018, que institui a politica
e o programa de atencao integral a saude da populacdo LGBT no municipio de Rio
Grande, nos termos da portaria MS n° 2836 de 1° de dezembro de 2011 e portaria
SES/RS n° 343 de 9 de maio de 2014. O Programa Municipal de Atencao Integral a
Saude da populacado de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais, tem por
objetivo trabalhar a promogao da cidadania e a equidade em saude para as pessoas
LGBTs.

Das fungdes definidas por este estao: Analisar e identificar as necessidades de
saude da Populacdo LGBT do Municipio; promover a inclusdo da Politica Nacional e
Estadual de Saude Integral LGBT no Plano Municipal de Saude e no PPA setorial, em
consonancia com as realidades, demandas e necessidades locais; estabelecer

mecanismos de monitoramento e avaliagao de gestdo e do impacto da implementagao
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desta Politica Nacional de Saude Integral LGBT, articular com outros setores de
politicas sociais, incluindo instituicdes governamentais e n&o-governamentais, com
vistas a contribuir no processo de melhoria das condi¢cdes de vida da populagao LGBT,
em conformidade com esta Politica Nacional de Saude Integral LGBT.

Durante o terceiro quadrimestre de 2023, o programa Municipal da Saude
Integral LGBTI, buscando por melhorias permanentes e incentivo ao desenvolvimento
da capacidade profissional ofereceu: orientacdes técnicas ao acolhimento, assisténcia
de qualidade e reconhecimento dos direitos sociais bem como a importancia da

promogao de equidade em saude da populagcdo LGBTI.

Projetos desenvolvidos no Programa:

¢ Projeto de Controle de Pressao Arterial e Glicemia: busca promover a Prevengao
e o cuidado a saude dos pacientes Trans Masculino e Trans Feminina em horménio
terapia, devido ao ganho de peso, disfungdes metabdlicas, piora da resisténcia
insulinica, doencgas cardiovasculares elevacdo da pressao arterial, aumento do
colesterol HDL e diminui¢do do LDL.

e Coleta de exame Citopatologico: O exame de Papanicolau(CP), também
chamado de exame preventivo, € um exame ginecolégico que tem como objetivo
detectar alteracdes e doencgas no colo do utero, como inflamagdes, HPV e cancer.

¢ O Profissional em Educacgao Fisica € mais uma especialidade em acolhimento e
assisténcia em saude nos trazendo a importancia de que Educador Fisico ndo se
resume somente a prescricao dos exercicios, este profissional também trabalhara com
a quebra de paradigmas a respeito do beneficio da pratica da atividade fisica,
trabalhara fatores motivacionais, inclusao social, cultura e educagcao com relagao aos
esportes. Promover a salide como um todo, focando na atividade fisica como um
dos meios. Esse profissional tem formacao superior na area de saude, com destaque
especial em anatomia, fungdes motoras e fisiologia dos exercicios buscando
compartilhar a todos os pacientes.

¢ Continuidade dos servigos de promoc¢ao e cuidado da saude de pessoas LGBTI
‘s, visando a importancia da deteccdo precoce de infecgcbes sexualmente
transmissiveis como Sifilis, HIV, Hepatites virais B e C, promovendo a implementagao

de testes rapidos, orientacdo sexual, métodos preventivos de autocuidado e
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distribuicdo de preservativos. Também dando inicio ao projeto-piloto de promogao a
PREP em parceria com o Ministério da Saude/Fiotec e Fio Cruz.
No més de setembro do dia 21 e 22 aconteceu o Primeiro encontro de
interseccionalidades LGBT+ no CIDEC SUL - FURG.

Em outubro e novembro desenvolvemos e participamos do Outubro Rosa e
Novembro Azul. Prevenir € a melhor forma, nossa luta & diaria contra o cancer de colo
do utero, cancer de préstata e cancer de mama. Assim, como participamos do
Simpdsio no HU: Cuidado multiprofissional em saude para pessoas Trans.

Em dezembro participamos no dia 01/12 da Audiéncia Publica Alusiva ao dia
mundial de combate ao HIV/AIDS.

O trabalho desenvolvido garantiu uma escuta inicial de qualidade e condi¢des
dignas e humanizadas aos pacientes do coletivo LGBTI durante o acolhimento e
atendimentos nos trouxe resultados positivos e avangos na assisténcia em saude, o
aumento da demanda e assiduidade dos pacientes € a resposta de um trabalho
realizado com exceléncia. A promog¢ao a saude dos usuarios do ambulatério LGBTI &
realizado em prol da equidade em saude e reconhecimento das suas especificidades,
promovendo acolhimento, orientacdo e assisténcia, ofertando a todes o SUS que
queremos.

As metas e demandas foram atingidas, dando continuidade ao trabalho
proposto.

O principal fundamento dos Direitos Humanos é a garantia da dignidade
humana, que sao pilares fundamentais para o resultado de uma promocgédo a saude
inclusiva e sem preconceito.

Para tanto foi fundamental o apoio da Secretaria Municipal da Saude e a dedicacéo da
equipe multiprofissional do Programa Municipal da Saude LGBTI do Rio Grande na
busca por informacéao e capacitacédo, da equipe multiprofissional e rede de saude, para
atuar com exceléncia.

Levando em consideracdo que muitas conquistas tenham sido alcancadas no plano de
trabalho de assisténcia a saude para populacdo LGBTI do Rio Grande, nosso

compromisso sempre sera em buscar avangos na promogao a saude.

Tabela 27 — Produtividade Programa de Atencdo a Saude da Populagdo LGBTI — 3°
Quadrimestre de 2023
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SETEMBRO | OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO

Consulta Prof. Nivel Sup. Médico 17 17 13 "
Consulta Equipe Multidisciplinar:
Nutricionista Psicélogo Fisioterapeuta 2 24 6 56
Edu. Fisica
Acolhimento Enfermagem 34 59 56 42
Procedimento de Enfermagem 81 124 143 55
Testes Rapidos 8 21 39 30
Reunibes, Eventos, Lives e

. 1 2 1 1
Capacitacoes

Tabela 28 — Produtividade Programa de Atencdo a Saude da Populagédo LGBTI — Com-

parativo Quadrimestres

3°Quadr. /22{1°Quadr./23|2°Quadr./23|3°Quadr. /23
Consulta Prof. Nivel Sup. Médico 136 41 87 58
Consulta Equipe Multidisciplinar: 183 191 114 88
Nutricionista Psicologo
Fisioterapeuta Edu. Fisica
Acolhimento Enfermagem 345 359 269 191
Procedimentos de Enfermagem 544 480 264 403
Testes Rapidos 32 24 51 -
Exame Citopatoldgico 17 2 1 -
Reunides, Eventos, Lives e 72 53 7 5
Capacitacoes
TOTAL 1.329 1.150 1.111 745

11. PROGRAMA DE ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DA MULHER
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O PAISM é um programa elaborado pelo Ministério da Saude em 1983 e
publicado em 1984. Trata-se de um documento histérico que incorporou o ideario
feminista para a atencao a saude, com énfase em aspectos de saude reprodutiva, mas
com propostas de agdes dirigidas a atencado integral das necessidades prioritarias da
populagdo feminina, significando uma ruptura com o modelo de atencdo materno-
infantil até entdo desenvolvido.

Este programa propde novas formas de relacionamento entre os profissionais de
saude e as usuarias, apontando para a apropriagao, pela prépria clientela, de um maior
controle sobre sua saude, seu corpo e sua vida, e preconizando, no ambito da
integralidade, a assisténcia clinico-ginecolégica e educativa em pré-natal, parto,
puerpério, DST, cancer de colo de utero e de mamas e em planejamento familiar.
Contemplou, dessa forma, uma abordagem geracional da mulher em todas as fases da
vida, desde a adolescéncia até a terceira idade.

O Programa de Atencao a Saude da Mulher conta com 02 profissionais Gineco-
Obstetra, para atendimentos de Pré-Natal e Ginecologicos agendados via CMCE e
urgéncias diretamente no setor e além dos atendimentos acima mencionados sao
realizadas Colposcopias e Bidpsias encaminhadas das unidades. Conforme fluxo de
encaminhamento para inser¢gdao do DIU, as Unidades enviam ao PAISM sistema de
referéncia-contra referéncia e apds as pacientes sdo agendadas para primeiramente
participar da reunido e apos inserg¢ao, sdo agendadas até 05 pacientes por Segunda-
feira.

No més de outubro foi realizada capacitacdo dos enfermeiros das UBS sobre o
cancer de colo de utero e cancer de mama de modo a prepara-los para as ag¢des do
outubro rosa. O Programa também participou de diversas palestras com a tematica de
outubro rosa para a populacgao.

Nesse relatério foi incorporado o numero total de ultrassom obstétrico e
transvaginal realizado pelo municipio e ndo somente o numero destes que eram

realizados no setor Ala B.

Tabela 29 — Produtividade Programa de Atencao Integral a Saude da Mulher — 3° Qua-
drimestre de 2023

SETEMBRO| OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO
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BIOPSIA 06 03 5 5
COLPOSCOPIA 09 07 10 9
CITO PATOLOGICO (PAISM) 06 30 57 10
CITO PATOLOGICO (UBSs, 343 847 527 410
UBSs 24HS, UBSFs)

ULTRASSOM TRANSVAGINAL 247 365 234 256
ULTRASSOM OBSTETRICO 83 145 111 130
DIU (PAISM) 0 0 0 0
DIU (UBSs, UBSs 24H, UBSFs 6 6 4 3
DIU (HU) 26 16 21 19
TOTAL DE PROCEDIMENTOS 726 1419 969 842
CONSULTAS DE 45 53 56 53
ENFERMAGEM

CONSULTAS 183 153 133 138
GINECOLOGICAS

CONSULTAS OBSTETRICAS - 175 132 128 111
(PAISM)

CONSULTAS OBSTETRICAS 750 843 746 753
UBS/ UBSF e 24HS

PUERPERIO 61 91 65 74
TOTAL DE ATENDIMENTOS 1214 1272 1128 1129

Tabela 30 — Produtividade Programa de Atencao Integral a Saude da Mulher — Compa-

rativo Quadrimestres

3° Quadr./22 (1° Quadr./ 2023|2° Quadr./ 2023| 3° Quadr./23
BIOPSIA 21 12 28 19
COLPOSCOPIA 21 15 30 35
CITO PATOLOGICO 48 37 50 103
(PAISM)
CITO PATOLOGICO 1795 1.453 1.591 2127
(UBSs , UBSs
24HS, UBSFs)
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ATENDIMENTOS

ULTRASSOM 549 434 250 1102
TRANSVAGINAL

ULTRASSOM 635 549 537 469
OBSTETRICO

DIU (PAISM) 0 0 0 -
DIU (UBSs, UBSs 29 21 9 19
24H, UBSFs

DIU (HU) 154 104 91 82
TOTAL DE 2.068 1.642 2.586 3956
PROCEDIMENTOS

CONSULTAS DE 147 166 174 207
ENFERMAGEM

CONSULTAS 541 536 487 607
GINECOLOGICAS

(PAISM)

CONSULTAS 607 733 643 546
OBSTETRICAS

(PAISM)

CONSULTAS 3.218 2.990 2.843 3092
OBSTETRICAS

(UBS/ UBSF e

24HS)

PUERPERIO 17 125 267 291
TOTAL DE 4.530 4.550 4.414 4743

13. PROGRAMA DE ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DO IDOSO

O Programa da Saude do Idoso, tem por objetivo garantir a Atencao Integral a

Saude das pessoas com 60 anos ou mais, promovendo a manutengao da capacidade

funcional e da autonomia, contribuindo para um envelhecimento ativo e saudavel.

Foram realizadas participacbes neste quadrimestre em eventos como Semana da

Longevidade, Agéo conjunta com HIPERDIA no Parque Marinha com idosos Bem Viver

e Vida Ativa. Visitas em ILPI's compondo com a equipe multi, avaliagbes dos idosos.

Participamos também de reunides junto as equipes da ESF e também palestras na

FURG, sobre avaliacdo dimensional do Idoso.
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Tabela 31 — Produtividade Programa de Atengao Integral a Saude do Idoso — 3° Qua-
drimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO
ATENDIMENTOS 30 215 241 93
REUNIOES E EVENTOS 1 6 8 6

Tabela 32 — Produtividade Programa de Atencgao Integral a Saude do Idoso — Compa-
rativo quadrimestres

3° Quadr./22 1° Quadr./23 2° Quadr. /23 3° Quadr./23
ATENDIMENTOS 23 0 194 579
REUNIOES E 0 0 8 21
EVENTOS
TOTAL 23 0 207 600

14. SETOR DE DISTRIBUIGAO DE FRALDAS

O Municipio disponibiliza fraldas para pacientes (criancas, adultos e idosos)
que apresentam alguma comorbidade, baseado nos CIDs estabelecidos pelo Estado.

A solicitagdo ¢é feita administrativamente, através de formulario padréo
estabelecido pelo Estado, onde consta o laudo médico com respectivo CID, para
posterior apreciacao/avaliacao do Estado.

Cabe ressaltar que a compra, armazenamento e dispensacdo das fraldas

descartaveis é feito pelo municipio conforme disponibilidade orgamentaria.

Tabela 33 — Produtividade Setor de Fraldas — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
FRALDAS 105.234 69.839 88.248 86.686
DISPENSADAS
PACIENTES 633 459 638 623
ATENDIDOS

Tabela 34 — Produtividade Setor de Fraldas — Comparativo Quadrimestres
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3° Quadr./22 1° Quadr./23 2° Quadr./23 3° Quadr./23

FRALDAS 328.074 255406 372884 350.007
DISPENSADAS

PACIENTES 2.254 1.729 2349 2.353
ATENDIDOS

15. PROGRAMA DE ALIMENTAGAO E NUTRIGAO

O setor de nutricao é responsavel pela entrada de processos com solicitagcao de
férmulas nutricionais e encaminha-los para o Estado para avaliagao.
No 3° Quadrimestre, nos meses de novembro e dezembro diminui o numeros de
usuarios atendidos exclusivamente pelo municipio com relagdo ao fornecimento de
férmula de 0 a 6 meses (75 %). Outro dado relevante foi com relacédo ao volume de
doacgbdes de férmulas nutricionais recebidas pelo municipio, comparado ao ano de
2022, teve um acréscimo de 48%. Com relagdo a demandas judiciais no 3°

quadrimestre teve um aumento de 100 %.

A) Visitas Técnicas as Instituicoes de Longa Permanéncia de Idosos (ILPlIs)
Desde agosto de 2022 acontecem visitas técnicas em conjunto com
outros profissionais da SMS (assistente social, psicélogo,
farmacéutico, fiscais da vigilancia sanitaria) oriundas de demanda do
Ministério Publico. Nessas visitas s&o observadas as atividades
voltadas ao cuidado nutricional baseado na Resolugdo CFN N° 600,25
de fevereiro 2018 (Assisténcia Nutricional e Dietoterapica em
Instituicbes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPI's) também as
condi¢des higiénico — sanitarias, analise do cardapio, disponibilidade e
qualidade dos géneros alimenticios utilizados no preparo das
refeigdes.

- Marcgo: Rosa de Saron
- Abril: V6 Isabel; Bem Estar; Vivéncias - Centro Geriatrico
- Maio: Santa Rita

- Junho: Arte de Cuidar, Morada das Flores e Enfermar
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- Julho: SRT Todos em Familia
- Agosto: Vivéncias (Nutricionista: Ana Paula Motta)
- Setembro: Recanto Feliz Outubro: Bela Vida
- Novembro: Enfermar

- Dezembro: Recanto do Idoso, Recanto dos Girassoéis (Jardim do Sol)

B) Dispensacao de Férmulas Nutricionais

O setor de nutricdo € responsavel pela entrada de processos com solicitagao
de férmulas nutricionais e encaminha-los para o Estado para avaliagao.

O Municipio fornece todas as férmulas padronizadas pelo Estado ao usuario
pelo periodo de uma semana até a resposta (avaliagdo) do Estado, caso essa néo

acontecga nesse prazo o usuario continua recebendo através do municipio.

Tabela 35 — Produtividade Familias acompanhadas — 3° Quadrimestre de 2023.

FAMILIAS ACOMPANHADAS 12 VIGENCIA 2023 22 VIGENCIA 2023
AUXILIO BRASIL

Quantidade de beneficiarios a 17.975 14.874
serem acompanhados

Quantidade de beneficiarios 12.870 9.241
acompanhados

% de Cobertura de beneficiados 71,6 63,3
acompanhados

Quantidade de criangas a serem 5.105 5.428
acompanhadas

Quantidade de criangas 2.226 2.545
acompanhadas

% de Cobertura 43,6 46,8
acompanhamento de criangas

Quantidade de criangas com a 2.225 2.544
Vacinagado em dia
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% de Criangas com vacinagao 99,9 99,9
em dia

Quantidade de criangas com 2.226 2.545
dados nutricionais

% de criangas com dados 100 100
nutricionais

Quantidade de gestantes 103 103
estimadas

Quantidade de gestantes 333 301
localizadas

% de Cobertura de gestantes 323,30 292,23
localizadas

% de gestante com pré-natal em 100 % 100
dia

Quantidade de gestantes com 169 148
dados nutricionais

% de gestantes com dados 50,75 49,17

nutricionais

Tabela 36 — Custo mensal em férmulas nutricionais de partida (0 a 6 meses) distribui-

das pelo municipio — 3° Quadrimestre de 2023

3° Quadr./22 1° Quadr./23 2° Quadr./23 3° Quadr./23
Pacientes 54 26 18 17
atendidos
Formulas 412 247 188 176
dispensadas
Custo Mensal R$10.561,74 R$ 6.822,48 R$ 3.590,80 3.361,16
(Quadrimestre)

OBS: Formulas de 0 a 6 meses o municipio fornece até o 6° més caso o processo seja indeferido
pelo Estado. Os processos acabam sendo indeferidos pelo Estado pois n&o apresentam justificativa
completa quando os casos ndo se enquadram na CIB do Estado.

Tabela 37 — Custo mensal em féormulas nutricionais antirrefluxo (0 a 12 meses) — 3°
Quadrimestre de 2023

3° Quadr./22 1° Quadr./23 2° Quadr./23 3° Quadr./23

Pacientes atendidos 110 76 84 70
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Foérmulas dispensadas 1253 918 838 803

Custo Mensal R$ 37.320,00 R$27.540,00 R$ 23.018,85 | R$ 18.685,81

OBS: Formulas antirrefluxo, o municipio fornece até o 01 ano de idade, uma vez que o Estado
fornece somente judicial.

Tabela 38 — Produtividade Atendimentos Nutricionais Ala B, Casa Azul e Ambulatério
LGBT-— Comparativo Quadrimestres
3° Quadr./22 1° Quadr./23 2° Quadr./23 3° Quadr./23

ALA B 91 114 52 43
AMBULATORIO 33 45 18 19
LGBT

CONSULTORIO 1 - 1 -
NA RUA

ATIVIDADES 1 159 71 4
COLETIVAS

EXTERNAS

TOTAIS 127 114 52 66
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Tabela 39 - Produtividade Programa de Alimentagéo e Nutricdo — 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO | DEZEMBRO
BENEFICIADA - - - 14.874
FAMILIAS/PESSOAS BENEFICIADAS
PELO PROGRAMA AUXILIO ACOMPANHADA i i i 9.241
BRASIL/PBF * PERCENTUAL DE COBERTURA . - - 63,3
ENTRADA 74 79 109 90
DISPENSACAO DE FORMULAS _
NUTRICIONAIS REAVALIACAO 95 135 114 153
BLOQUEIO 17 15 17 24
ATENDIMENTOS ESTADO FORMULAS NUTRICIONAIS 26.500 28.272 29.400 30.267
DISPONIBILIZADAS
PACIENTES ATENDIDOS 701 765 794 798
ATENDIMENTOS MUNICIPIO FORMULAS NUTRICIONAIS 1062 1.275 1.495 1.130
DISPONIBILIZADAS
PACIENTES ATENDIDOS 146 153 150 135
CUSTO MENSAL - FORMAS NUTRICIONAIS 20.264,38 24179 22.189 17.704
MUNICIPIO DISPONIBILIZADAS

72
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Tabela 40 — Produtividade Programa de Alimentagéo e Nutricdo — Comparativo Quadrimestres

MUNICIPIO

DISPONIBILIZADAS

3° Quadr./22 1° Quadr./23 2° Quadr./23 3° Quadr./23
BENEFICIADA i 14.741 13.161 14.874
FAMILIAS/PESSOAS  ["ACOMPANHADA B 3.568 9.891 0.241
BENEFICIADAS PEL
~ | % DE COBERTURA i D4 2% 75.1 % 63.3
PROGRAMA _AUXILIO
ENTRADA 328 328 351 352
DISPENSACAQ DEREAVALIACAO 415 127 122 497
FORMULAS
BLOQUEIO 66 78 65 73
NUTRICIONAIS
IATENDIMENTOS FORMULAS  NUTRICIONAISE4.080 92.316 106.943 114.439
ESTADO PACIENTES ATENDIDOS 2900 2935 3037 3058
IATENDIMENTOS FORMULAS  NUTRICIONAIS7146 5.606 5480 4962
MUNICIPIO PACIENTES ATENDIDOS 662 578 629 584
FORMULAS DE 0 A6 MESES 512 047 188 176
N° DE CRIANCAS ATENDIDAS|54 6 18 17
FORMULAANTI REFLUXO 1253 018 838 803
N° DE CRIANCAS ATENDIDAS[110 76 84 70
PROCESSOS FORMULAS NUTRICIONAIS[1.897 0 44 03
UUDICIAIS FORNECIDAS
PACIENTES ATENDIDOS |5 0 4 18
CUSTO MENSAL JFFORMAS NUTRICIONAISRS 81.071,22 R$ 46.985,77 R$ 5.669,29 R$ 13.772,64

73
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16. PROGRAMA HIPERTENSAO E DIABETES - HIPERDIA

O Programa atende os usuarios do Sistema Unico de Saude — SUS, portadores

de hipertensédo arterial e/ou diabetes mellitus, permitindo gerar informagdes para a

aquisicao, dispensacao e distribuicdo de medicamentos de forma regular e sistematica

a todos os cadastrados, em conjunto com as Unidades Basicas de Saude.

Tabela 41 — Produtividade Programa Hiperdia — 3° Quadrimestre de 2023

unidades

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Pacientes Novos * 46 38 16 22
Pacientes atendidos 16 23 15 70
(PORTA)
Pacientes atendidos em 0 97 18 0
Eventos
Baixas do programa( Obito 01 01 0 02
ou Desisténcia TTO)
Gestantes atendidas 13 09 06 10
Gestantes baixa do 0 0 0 01
programa
Canetas NPH 5.321 4.695 4.616 5.027
Frascos NPH 426 406 356 390
Canetas regulares 212 131 322 260
Frascos regulares 128 59 110 99
Tiras reagentes 3.192 3.023 1.625 3.118
Lancetas 25.700 17.700 EM FALTA 200
Agulhas p/ canetas 20.200 16.700 22.860 27.410
Glicosimetros para 44 53 33 49
pacientes
Glicosimetros para as 04 03 03 0
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defeito

Glicosimetros trocados por

30

34

37

03

Obs: *insulinos dependentes encaminhados pelas Unidades Basicas de Saude

Tabela 42 — Produtividade Programa Hiperdia — Transferéncia para Unidades - Compa-
rativo Quadrimestres

Materiais 3° quadr./22 1° quadr./23 2° quadr./23 3° quadr./23
Pacientes Novos 205 43 214 22
Pacientes
atendidos - 40 110 124
(PORTA)

Baixas do ]

programa( Obito 05 131 09 04
ou Desisténcia

TTO)

Glicosimetro 495 100 215 189
Lancetas 65300 363cxs 83.650 43.600
Agulhas 13400 240cxs 76.000 87.170
Tiras 11309 4624 10.532 10.958
Insulinas 21257 19.330 19.881 22.558
distribuidas

17. PROGRAMA DE COMBATE A TUBERCULOSE

O Programa Municipal de Controle da Tuberculose (PMCT) tem por objetivo

programar as agdes para o enfrentamento da tuberculose na cidade de Rio Grande,

baseado nas diretrizes de metas e estratégias internacionais, nacionais e estaduais, e

em paralelo com as necessidades locais. O PMCT segue a Norma Técnica

estabelecida pelo Ministério da Saude, onde estdo descritas as atribuicbes das

unidades de saude para o controle da tuberculose.
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Através da analise do quadro de comparativos quadrimestrais, pode-se observar
um aumento significativo no numero de atendimentos e exames realizados.

Durante o terceiro quadrimestre a equipe do PMCT participou de cursos voltados
ao manejo da tuberculose, além de capacitagdes e reunides com o Programa Estadual
de Controle da Tuberculose (PECT) e o Ministério da Saude, sendo eles:

1. Evento online alusivo ao "Dia Estadual de Combate a Tuberculose”, no dia
26/09/2023, com o Ministério da Saude;

2. Capacitacdo para a Implementacdo do Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas (PCDT) da Hanseniase, inicio em 04/10/2023, ministrado pelo
Ministério da Saude;

3. Reunido de Avaliacdo e Monitoramento de Indicadores de Tuberculose no
municipio do Rio Grande, com o PECT, no dia 17/11/2023.

No ano de 2023, o PMCT aumentou o numero de exames realizados com o
objetivo de detectar precocemente a Tuberculose (TB). Esse aumento se deu através
das capacitagdes realizadas com as equipes da Atencido Basica, aonde o foco foi
definir os fluxos de atendimento ao sintomatico respiratorio. Na figura abaixo se

observa o0 aumento gradativo no numero de exames realizados:

EXAMES REALIZADOS PELAS UNIDADES
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Q40
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Durante o terceiro quadrimestre, o PMCT foi premiado pela meta alcangcada de
examinar pelo menos 90% de contatos em casos novos de TB pulmonar, onde o
resultado obtido foi de 95%.
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Ainda no terceiro quadrimestre, o PMCT realizou capacitagdo com as equipes da
APS com o tema: Manejo da Tuberculose na Atencdo Primaria a Saude no dia
01/11/2023 com a participagdo dos seguintes dispositivos de saude: UBSF Caic, UBSF
Sao Miguel Il, UBSF Castelo Branco |, UBSF Santa Teresa, UBSF Queréncia, UBSF
Aeroporto, UBSF Domingos Petroline, UBSF Ilha dos Marinheiros, UBSF Materno
Infantil, UBSF Cassino, UBSF Marluz, UBSF Taim, UPA Cassino, Programa Municipal
Saude da Populagdo Negra e Consultorio na Rua.

As agdes desenvolvidas no terceiro quadrimestre foram satisfatorias e o objetivo
do proximo quadrimestre é intensificar as agdes de vigilancia nas unidades de saude,
através de capacitagdbes com médicos e enfermeiros sobre todos os aspectos que
envolvem a Tuberculose: desde a busca ativa do sintomatico respiratério, diagnéstico e
tratamento, e também, a investigagédo de contatos.

Tal acdo tem o objetivo de reduzir as taxas de abandono, aumentando as
porcentagens de cura da doencga e diagnosticar precocemente casos de tuberculose no

territorio.

Tabela 43 - Produtividade Programa de Combate a Tuberculose — 3° Quadrimestre de
2023

SETEMBRO | OUTUBRO |NOVEMBRO | DEZEMBRO
Consulta de Enfermagem 68 73 48 124
Consulta Médica 35 68 32 85
Acolhimento a demanda 36 36 51 71
espontanea
Exames 286 339 376 323
Administracao de 71 65 72 85
medicamentos
Avaliagado antropométrica 68 73 67 88
Realizagao de testes rapidos - - - 19
Percentual de testagem para HIV nos casos novos de tubérculos
Casos novos 6 18 17 15
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Percentual de testagem 100% 96% 92% 96%
Positivos 6 18 17 15
Negativos 2 5 8 4
Em andamento 4 12 7 10

Tabela 44 — Produtividade Programa de Combate a Tuberculose — Comparativo Qua-

drimestres

3° Quad./22 1° Quadr./23 2° Quadr./23 3° Quad./23
Atendimentos 995 1.009 1.033 1097
Consultas 693 730 784 533
Exames 1309 981 1.360 1343
TOTAL 2.997 2.720 3.177 2,973

18. PROGRAMA IST/HIV/IHV

O Programa Municipal de IST/HIV/HV tem por objetivo programar as ag¢des para

o enfrentamento das infecgdes sexualmente transmissiveis na cidade do Rio Grande,

baseado nas diretrizes de metas e estratégias internacionais, nacionais e estaduais, e

em paralelo com as necessidades locais.

Neste quadrimestre, de acordo com o boletim epidemiolégico, o municipio do

Rio Grande, passou de 3° para 9° lugar no ranking do indice composto, dentre os 100

municipios com mais de 100 mil habitantes, ocupando a nona maior taxa de deteccao

de HIV e a terceira maior taxa de mortalidade por aids no Brasil.

Acbes realizadas no 3° quadrimestre de 2023:

o Acdbes de prevengéao: 22

e Acoes externas de prevengéao e diagnostico: 22
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Palestra em empresa: 06

¢ Reunido de equipe: 03

¢ Roda de conversa: 0

¢ Reuniao gestores: 01

e Reunides com sociedade civil e comissdes de saude: 03
e Entrevista para radio: 01

e EntrevistaparaTV: 0

e Capacitagao em teste rapido: 02

No 3° quadrimestre de 2023 o Programa Municipal IST/HIV/HV intensificou as
acbdes de vigilancia e prevengao, ampliando a oferta de preservativos e testagem
rapida, bem como distribuicdo de materiais informativos e orientagdes. Além disso o
PMIST também vem desenvolvendo estratégias para fortalecer a linha de cuidado as
PVHI, através de capacitacdes entre a atencido especializada e equipes de estratégia

de saude da familia com o intuito de ampliacdo e descentralizacdo do atendimento.

No final do terceiro quadrimestre foi implantado no Programa Municipal
IST/HIV/IHV o fluxo de tratamento da infeccdo latente por tuberculose (ILTB) em
pessoas vivendo com HIV/AIDS (PVHA), a implementacao da realizagao dos testes LF-
LAM, a oferta do autoteste para HIV e a finalizacdo do Protocolo de Enfermagem para

prescricao da PrEP.

Para o proximo quadrimestre espera-se ampliar as agdes de promogao,
prevencgao, diagnostico e assisténcia dos agravos com o objetivo de reduzir os indices
atuais e ter um melhor controle da infecgao pelo HIV, sifilis e hepatites no ambito do

NOSSO Municipio.

Tabela 45 - Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos realizados — 3°
Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

HIV 476 636 610 781
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SIFILIS 509 628 585 793
HbsAg 438 596 597 657
HCV 445 596 565 741

Tabela 46 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos realizados — Com-
parativo Quadrimestre

3°Quadr/22 1° Quadr/23 2° Quadr/23 3°Quadr/23
HIV 1997 2202 2.484 2.503
SIFILIS 2036 2179 2.473 2.515
HbsAg 1843 1975 2.279 2.288
HCV 1777 1952 2.317 2.347
TOTAL 7.653 8.308 9.553 9.653

Tabela 47 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos HIV e Sifilis reagen-
te— 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
REAGENTE HIV 3 9 9 10
REAGENTE SIFILIS 19 36 38 33

Tabela 48 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos HIV e Sifilis reagen-
te — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 | 2° Quadr/23 3° Quadr/23
REAGENTE HIV 21 15 24 31
REAGENTE SIFILIS 165 143 174 126
TOTAL 186 158 198 157

Tabela 49 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos HIV e Sifilis em ges-
tantes — 3° Quadrimestre de 2023
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SETEMBRO| OUTUBRO NOVEMBRO/DEZEMBRO
Gestantes Testadas HIV 89 132 92 85
Gestantes Testadas Sifilis 90 98 90 81
Parceiros de Gestantes Testados 13 11 18 1
E%\r/lgeiros de Gestantes Testados 13 10 17 11
ifilis

Tabela 50 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos HIV e Sifilis em
gestantes — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22 1° Quadr23 2° Quadr23 3° Quadr/23
Gestantes Testadas HIV 306 265 329 398
Gestantes Testadas 325 287 319 359
Sifilis
Parceiros d Gestantes 73 69 38 53
Testados HIV
Parceiros de Gestantes 73 68 34 51
Testados Sifilis
TOTAL 777 689 720 861

Tabela 51 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Réapidos Hepatite B e C rea-

gentes — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO| OUTUBRO NOVEMBRO|DEZEMBRO
REAGENTE HEPATITE B 0 0 1 1
REAGENTES HEPATITE C 5 3 7 3

Tabela 52 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos Hepatite B e C rea-
gentes — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 2° Quadr/23 3° Quadr/23
REAGENTE 2 0 01 2
HEPATITE B
REAGENTE 22 15 20 18
HEPATITE C
TOTAL 24 15 21 20




P R EF E | T U

Rio Grande

R A D O

Estado Do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal do Rio Grande
Secretaria de Municipio da Saude

Tabela 53 - Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos realizados pelo
CTA — 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO

HIV 79 94 36 184
SIFILIS 81 90 37 185
HbsAg 74 82 26 180

HCV 49 69 26 110
Tabela 54 - Produtividade Programa IST/HIV/HV — Testes Rapidos realizados pelo

CTA — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 2° Quadr/23 3° Quadr/23
HIV 188 144 294 393
SIFILIS 182 136 320 393
HbsAg 157 128 249 362
HCV 148 121 186 254
TOTAL 675 529 1.049 1.402
Tabela 55 - Produtividade Ambulatério Municipal IST/AIDS/HV — Atendimentos— 3°
Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO |NOVEMBRO|DEZEMBRO

12 Consulta Ambulatério IST 09 13 06 16
Consulta de retorno no 35 57 58 64
Ambulatério IST
Enfermagem 50 37 45 84

Tabela 56 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Atendimentos— Comparativo Quadri-

mestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 | 2° Quadr/23 3° Quadr/23
12 Consulta 43 38 31 44
Ambulatoério IST
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Consulta de retorno no 168 192 193 214
Ambulatorio IST

Servico Social 161 0 0 -
Enfermagem 372 107 120 216
Visitas Domiciliares 0 0 0 -
TOTAL 372 337 344 474

Tabela 57 — Produtividade Ambulatério Municipal IST/AIDS/HV — Atendimentos PEP
(Profilaxia Pos-Exposicéo de risco ao HIV) nas unidades 24h — 3° Quadrimestre de

o SETEMBRO| OUTUBRO |NOVEMBRO|DEZEMBRO
PARQUE MARINHA 03 05 04 07
UPA CASSINO 03 04 05 06
UPA JUNCAO 14 08 09 11
SANTA CASA 06 08 03 05

Tabela 58 — Produtividade Ambulatério Municipal IST/AIDS/HV — Atendimentos PEP
(Profilaxia Pés-Exposicao de risco ao HIV) nas unidades 24h — Comparativo Quadri-

mestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 | 2°Quadr/23 | 3° Quadr/23
PARQUE MARINHA 16 14 11 19
UPA CASSINO 11 16 18 18
UPA JUNCAO 34 43 37 42

Tabela 59 - Produtividade Ambulatério Municipal IST/AIDS/HV — Atendimentos PrEP

(Profilaxia Pré-Exposi¢ao de risco ao HIV) — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO| OUTUBRO |NOVEMBRO|DEZEMBRO
AVALIADAS 02 01 0 09
EM USO DE TARV 05 07 04 08




Ve

%E;y Estado Do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal do Rio Grande
Secretaria de Municipio da Saude

P R EF E I T URHA A DO

Rio Grande

Tabela 60 — Produtividade Ambulatério Municipal IST/AIDS/HV — Atendimentos PrEP
(Profilaxia Pré-Exposi¢ao de risco ao HIV) — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 2° Quadr/23 3° Quadr/23
AVALIADAS 24 23 12 14
EM USO DE TARV 83 28 59 24

Tabela 61 — Produtividade Programa IST/HIV/HV — Preservativos distribuidos — 3°
Quadrimestre de 2023

SETEMBRO| OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO
Preservativos Masculinos 36.000 25.488 39.024 36.144
Preservativos Feminino 530 150 1.250 800

Gel Lubrificante - - - _

Tabela 62 - Produtividade Programa IST/HIV/HV — Preservativos distribuidos —Compa-
rativo Quadrimestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 | 2° Quadr/23 3° Quadr/23
Preservativos 149.855 201.779 102.478 136.656
Masculinos
Preservativos 780 1930 3680 2.730
Feminino
Gel Lubrificante 150.635 0 0 0
TOTAL 149.855 203.709 106.158 139.386

19. PROGRAMA DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA PESSOA COM
DEFICIENCIA (PAISPD)

Este programa faz parte da Secretaria de Municipio do Rio Grande e visa a

inclusdo das pessoas com deficiéncia em toda rede de servigos do SUS, reconhecendo
a necessidade de implementacdo de processos de respostas as complexas questdes

que envolvem a atencio a saude deste publico.
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De acordo com a lei 13.146 de 6 de julho de 2015 que institui a Lei Brasileira de
Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia:

“Art. 2° Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem

impedimento de longo prazo de natureza fisica, mental,

intelectual ou sensorial, o qual, em interagdo com uma ou

mais barreiras, pode obstruir sua participagao plena e efetiva

na sociedade em igualdade de condicbes com as demais

pessoas’.

Tabela 63 — Produtividade Programa PAISPCD — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Acolhimentos 24 15 9 34
Cadastro para carteira de 08 05 03 08
Fibromialgia
Reunides 1 1 2 5

Tabela 64 — Produtividade Programa PAISPCD — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22 | 1° Quadr/23 | 2° Quadr/23 | 3° Quadr/23
Acolhimentos 39 6 23 82
Cadastro para carteira de 20 4 22 24
Fibromialgia
Preenchimento de MCHAT - 1 09 -
Apoio Técnico/Orientacéo 27 2 04 -
Reunides 3 1 03 09

20. CARTAO SUS

O Cartdao Nacional de Saude é a identidade do cidaddo no Sistema Unico de
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Saude (SUS), o sistema permite a coleta de uma série de informacgdes, vinculadas ao

atendimento realizado, contribuindo para a organizagao de servigcos de saude e para

ampliar o acesso dos usuarios aos mesmos. Hoje todo brasileiro com CPF valido

possui 0 numero do Cartdo SUS, como consequéncia da integragdo da base de dados
do cartdo (CadSUS Web) com a Receita Federal.

E um documento de identificacdo dos usuarios do SUS, facilitando a utilizagéo

do Sistema Unico de Salde por parte dos residentes no Brasil e usuarios do SUS na

rede de atencao do pais, identificando-o através de uma numeracao unica nacional, é

também a chave de acesso a outros sistemas de saude publica.

Tabela 65 — Produtividade Programa Cartdao SUS — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
SMS/CNS 544 822 665 476
UBSF 17 101 118 58

Tabela 66 — Produtividade Programa Cartdo SUS — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 2° Quadr/23 3° Quadr/23
SMS/CNS 2.657 2.826 3.105 2.507
UBSF 635 308 360 395
TOTAL 3.292 3.134 3.465 2.902

21. OUVIDORIA SUS

A Ouvidoria do SUS-SMS/Rio Grande -constitui-se como um canal de

comunicagao entre o cidaddo e os gestores do SUS, contribuindo para avaliagao e

fiscalizagdo da qualidade dos servigos de saude, como um instrumento de gestao do

sistema. Atua no acolhimento das manifestagdes dos cidadaos, e também na
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disseminacgao de informacdes, além disso busca efetivar a participagdo do cidadao na
avaliacdo e fiscalizagdo da qualidade dos servicos de saude, contribuindo para
melhorias e monitoramento continuo dos servigos prestados pelo SUS.
Atualmente a Ouvidoria do SUS-SMS/Rio Grande disponibiliza os seguintes
canais de recebimento das manifestacdes do cidadéo:
o Telefone: 08006451136 das 08:00 as 14:00h ou 136
apods esse horario
o Presencial: Rua Marechal Floriano Peixoto, 05 —
Centro — Térreo das 08:00 as 14:00

. Email: ouvidoriasus@riogrande.rs.gov.br
o Whatsapp: Ouvidor do SUS — RS (51) 984054165
o Correspondéncia: Carta ou correspondéncia Oficial

Rua Marechal Floriano Peixoto, 05

Tabela 67 — Relatério de demandas recebidas pela Ouvidoria SUS — Comparativo Qua-
drimestres

3° Quadr/22 1° Quadr/23 2° Quadr/23 3° Quadr/23
Solicitacao 07 7 14 14
Reclamacgao 250 297 249 242
Informacgao 03 3 3 0
Denuncia 10 32 12 5
Sugestao 04 4 0 1
Elogio 01 12 18 6

22. ASSISTENCIA FARMACEUTICA — FAMEP

A FAMEP atende aos usuarios do SUS encaminhados das unidades de saude
do Municipio de Rio Grande, com receituario médico de solicitagdo de medicamentos.
Para a dispensacédo de todos os medicamentos constantes na Relagcao Municipal de

Medicamentos Padronizados contamos com a Farmacia Central, que funciona de
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segunda e sexta-feira, das 08h (oito) horas até as 16h (dezesseis) horas, contamos
também com trés Farmacias descentralizadas localizadas nos bairros Cassino, Parque
Marinha e Vila da Quinta a fim de atender a toda a demanda do Municipio.

Ao compararmos os dados do segundo quadrimestre de 2023 com o terceiro
quadrimestre de 2023 temos uma dispensagao levemente reduzida e
consequentemente diminuigdo na quantidade de itens fornecidos e recursos
financeiros, o que nos remete a analise de conformidade entre os dados.

Informamos também que referente a Farmacia de Medicamentos Especiais do
Estado sdo solicitadas em torno de 20 certiddes negativas por dia, referente a
medicamentos, e a média de pacientes atendidos s&o de 3000 pacientes mensalmente.

Ja no programa Farmacia Cuidar + sao realizados em média 6 atendimentos diarios.

Atualmente contamos com quatro centros de dispensacao, localizados:

- FAMEP Central — funcionamento de segunda a sexta-feira, das 8hs as 16hs;

- FAMEP Cassino — funcionamento de segunda a domingo, das 8hs as 14hs;

- FAMEP Parque Marinha — funcionamento de segunda a domingo, das 8hs as 14hs;

- FAMEP Quinta — funcionamento de segunda a sabado, das 8hs as 14hs;
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Tabela 68 — Produtividade Assisténcia Farmacéutica — 3° Quadrimestre de 2023

PACIENTES ATENDIMENTOS QUANTIDADE DE ITENS
FAMEP CENTRAL 14.926 26.927 2.455.147
FAMEP CASSINO 4.802 8.447 552.180
FAMEP PARQUE MARINHA 7.421 11.996 679.274
FAMEP QUINTA 3.076 5.727 398,467
PROCESSOS JUDICIAIS 39.395
TOTAL 30.558 53.756 4.124,463

Tabela 69 — Produtividade Assisténcia Farmacéutica — Comparativo Quadrimestres entre os pontos de distribuigao

3° QUADRIMESTRE 2022 1° QUADRIMESTRE 2023 2° QUADRIMESTRE 2023 3° QUADRIMESTRE 2023
PACIENTES ITENS PACIENTES ITENS PACIENTES ITENS PACIENTES ITENS
DISPENS. DISPENS. DISPENS. DISPENS.
FAMEP 15.502 3.054.934 13.480 2.376.360 16.380 3.217.970 14.926 2.455.147
CENTRAL
FAMEP 5.215 602.242 3.950 464.045 5.513 647.032 4.802 552.180
CASSINO
FAMEP 7.720 683.114 5.524 471.185 8.435 772.881 7.421 679.274
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PARQUE
MARINHA
FAMEP 3.204 445.832 2.656 325.970 3.316 451.713 3.076 398,467
QUINTA**
PROCESSO 317 51.237 316 46.817 340 48.616 333 39.395
S JUDICIAIS
TOTAL 31.958 4.837.359 25.926 3.684,377 33.984 5.138,212 30.558 4.124.463
Tabela 70 — Produtividade Assisténcia Farmacéutica — Comparativo Quadrimestres Total

3° Quadr/22 1° Quadr/ 2023 2° Quadr/ 2023 3° Quadr/23
Pacientes atendidos 31.958 25.926 33.984 30.558
Itens dispensados 4.837.359 3.684,377 5.138,212 4.124,463
Total de atendimentos 59.802 45.300 62.018 53.756

Recurso Financeiro

Municipal

disponibilizados’

R$ 1.543.440,58

R$ 1.029,741,06

R$ 1.360,409,62

R$ 947.871,62
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MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL

A média e alta complexidade ambulatorial dentro do ambito municipal, tem como
objetivo encaminhar as demandas especializadas para as areas ambulatorial e
hospitalares com o intuito de garantir o diagndstico nos casos que excedem o
atendimento primario, a assim atender aos principais problemas de saude e agravos da
populagao.

Lista de Programas e Setores da Média e Alta Complexidade

1. Central de Regulacdo — CMCE/CEREG
2. Fisioterapia

3. TFD - Tratamento Fora do Domicilio;
4

Rede de Urgéncia e Emergéncia.

1. CENTRAL DE REGULAGAO DE EXAMES E CONSULTAS
ESPECIALIZADAS (CEREG)

A Central de Regulagao de exames e consultas especializadas no ambito do
municipio, € responsavel pelo controle dos fluxos de solicitagbes de consultas
especializadas e exames ambulatoriais, eletivos, realizados pelos prestadores SUS, os
quais sado contratados pelo estado do Rio Grande do Sul (ERGS) por meio da
Secretaria Estadual de Saude (SES/RS).

E também o servigo responsavel pela autorizacdo de exames de imagem, sendo
gue exames laboratoriais sdo autorizados e realizados no laboratério LAMAC dentro do
prédio da Secretaria de Saude. A autorizagdo dos exames acontece mediante triagem,
realizada por médico autorizador e enfermeiro regulador; neste processo € possivel
triar as urgéncias e prioriza-las conforme necessidade do paciente.

Neste quadrimestre se mantém o fluxo de regulagdo de consultas especializa-

das pelo sistema GERCON, pela Secretaria Estadual de Saude.



Tabela 71 — Produtividade CEREG — Agendamento de Consultas especializadas — Comparativo Quadrimestres

ESPECIALIDADE 1° quadr./23 Demanda 2° quadr./23 Demanda 3° quadr./23 Demanda
Reprimida Abril/23 Reprimida Agosto/23 Reprimida
Dezembro/23
Buco maxilo 204 365 227 148 208 158
Cardiologia 570 203 719 1 767 13
Cardiologia pediatra 13 1 12 0 13 01
Cir. Cabecga e Pescocgo 5 15 4 32 15 33
Cirurgia Geral 974 60 812 17 1020 237
Cirurgia Pediatrica 30 593 77 406 101 01
Cirurgia Plastica 22 524 81 144 13 163
Cirurgia Toracica 14 7 17 2 2 3
CirurgiaVascular/Angio 213 77 203 50 166 74
Dermatologia 69 674 76 317 100 377
Enddcrino/Endécrino ped. 269 96 389 67 197 103
Gastroentereologista 90 268 245 6 169 12
Ginecologia/Pré Natal AR 102 3 101 " 856 324
Ginecologia cirurgica 31 171 37 224
Hematologia Clinica 61 11 32 5 35 8
Hepatologia 10 2 15 0 4 3
Mastologista 25 53 26 47 65 1
Nefrologia 60 32 32 4 40 15
Neurologia/Neucir coluna 696 696 747 290 1083 676
Oftalmologia 1.019 3.885 1.174 2.689 1678 2559




Oncologia 230 34 253 14 347 28
Otorrino 495 174 416 219 225 326
Planejamento Familiar 49 199 76 227 109 173
Pneumologia 109 148 103 13 79 29
Pneumo Pediatra 10 1 19 4 18 7

Pré Natal de Alto Risco 102 3 101 1" 118 7

Proctologia 0 540 1 359 1 235
Reumatologia 9 68 55 76 54 49
Traumatologia 498 2.445 859 453 111 444
Urologia 350 578 285 261 331 332
TOTAL 6663 12163 7850 6097 8925 6391
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Tabela 72 — Produtividade CEREG — Atendimentos Fonoaudiologia — Comparativo Qua-
drimestres

TIPO DE 3° Demand 1° Demand 2° Demand 3° Demand
ATENDIMENTO quadr./22 a quadr./23 a quadr./23 a quadr./23 a
reprimid reprimid reprimid reprimid
Terapia 265 234 300 274 570 281 191 233
Triagem 0 495 177 414 72 445 223 463
Teste da 210 - 109 - 219 - 246 -
orelhinha
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Tabela 73 — Produtividade CEREG — Exames contratualizados pela Secretaria Estadual de Saude — Comparativo quadrimestres

OFERTA

DEMANDA DEMANDA PEMANDA
EXAME 1° Quad/23 REPRIMIDA 2° Quad/23 REPRIMIDA 3° Quad/23 REPRIMIDA

ABRIL/2023 AGOSTO/2023 PEZEMBRO/2023
Bidpsia de tiredide 8 0 4 0 2 0
Cateterismo 28 0 21 0 21 0
Cintilografia 177 0 263 0 184 0
Colonoscopia 124 1.154 98 0 20 1641
Ecocardiograma 265 2.062 218 1.378 164 2490
Ecodopler 521 310 383 241 292 341
Endoscopia 492 3 248 242 34 618
EEG 176 0 190 225 210 0
ECG 1.559 71 1.443 0 1860 81
Eletroneumiografia 60 791 0 135 0 874
Espirometria - 273 375 832 342 130
Ergometria 333 158 251 0 212 2
Holter 55 129 63 103 64 87
Fibrobroncoscopia - - 7 123 1 0
Mamografia 1.269 0 356 0 1494 516
Ressonancia 231 96 382 0 494
RX 2.582 0 2.867 0 2807
Tomografia 2.342 0 - 0 3582
uss 2,978 5.690 4.797 1.697 3232 830
USS obstétrico 529 0 535 0 468 0
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Tabela 74 — Produtividade CEREG — Exames comprados pela Secretaria Municipal de saude — Comparativo Quadrimestres

OFERTA

EXAMES DEMANDA REPRIMIDA DEMANDA REPRIMIDA DEMANDA REPRIMIDA

1* Quadi2s ABRIL/2023 2" Quadizs AGOSTO0/2023 3" Quadizs DEZEMBRO/2023
Angiorretinografia 2 0 2 2 0
Audiometria 143 275 216 1 108 295
Biometria 1 0 365 0 0
Bidpsia de prostata 5 8 8 2
Campimetria/Campo visual 0 10 0
Densitometria Ossea 135 191 255 256 83
Ecodopler 324 310 431 95 128 341
Ecografia ocular 0 242 6 0
Ecocardio Fetal 2 1 15 0
Fotocoagulagao a laser 0 0 0
Imitanciometria 143 0 216 108 295
Logoaudiometria 143 0 216 365 108 295
Mamografia 85 0 141 365 141 516
Microscopia especular 1 0 0 0 0 0
OCTA— Torr]ografia de 2 1 4 0 10 0
coeréncia optica
Paquimetria 0 0 0 1 2 0
Retinografia Fluorescente 0 0 1 0 0 0
Reti!'\ograf_ia simples ou 1 0 1 0 0 0
Papilografia
Topografia 0 0 0 0 0 0
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Ultrassom geral 2101 5690 1.951 0 1555 830
Ultrassom Obstétrico 53 0 6 1.697 1 0
Videolaringoscopia 119 92 188 0 39 13
Yag laser 2 0 0 0 0 0
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1.PROGRAMA DE FISIOTERAPIA

O Setor de Fisioterapia Municipal coordena e geréncia a regulacdo do Setor de
Fisioterapia Municipal, da suporte as Equipes Multiprofissionais, da Estratégia em Saude
da Familia quando descobertas de profissional de fisioterapia, por meio das avaliacbes
fisioterapéuticas realizadas no Setor de Fisioterapia Municipal, com sede na Secretaria da
Saude do Rio Grande. Além disto, o Setor presta orientagdo aos pacientes quanto a sua
patologia, os métodos de tratamento, e realiza o encaminhamento a outros profissionais
quando necessario, assim como da alta apods reabilitacdo do episddio inicial. Ainda,
atende ao Programa da Saude LGBTQIA+ quando solicitado pelos profissionais ali
alocados.

Os dados apresentados neste referem-se aos atendimentos prestados no Setor de
Fisioterapia Municipal no periodo compreendido entre setembro e outubro de 2023 e
pelas Clinicas Credenciadas de Fisioterapia.

O Setor de Fisioterapia Municipal iniciou o quadrimestre com cinco clinicas
credenciadas a prestar atendimentos ambulatoriais, sendo duas alocadas no Bairro
Centro, uma no Bairro Jung¢do, uma no Bairro Parque Marinha e uma no Bairro Povo
Novo, e finalizou o quadrimestre ainda com cinco clinicas credenciadas, no entanto uma
clinica central foi descredenciada e houve o credenciamento de uma clinica no Bairro
Santa Rosa. O Chamamento Publico de Credenciamento 02/2020 encontra-se encerrado.

O Setor de Fisioterapia Municipal iniciou o quadrimestre com seis clinicas
credenciadas a prestar atendimentos ambulatoriais, sendo uma alocada no Bairro Centro,
uma no Bairro Juncdo, uma no Bairro Parque Marinha, uma no Bairro Povo Novo, uma no
Bairro Santa Rosa e uma no Bairro Quinta.

O municipio fornece o transporte para os atendimentos de fisioterapia através de
um micro-Onibus com acessibilidade, em cada turno o micro-6nibus transporta oito
pacientes, devido a capacidade técnica da clinica para atendimento, a qual disponibiliza
os primeiros horarios para atendimento destes. Entre os pacientes dois sdo cadeirantes,
sendo que um obrigatoriamente precisa realizar o deslocamento da cadeira de rodas para

0 banco do transporte. Com esta situacdo temos um aumento na fila de espera de
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pacientes em aguardo de tratamento de fisioterapia que necessitam de transporte, em
especial dos pacientes cadeirantes.

Em setembro o Setor de Fisioterapia participou da organizacdo e execugao da
Semana da Pessoa ldosa, foram abordadas aproximadamente 138 pessoas.

O setor de fisioterapia hoje apresenta um montante total de 846 paciente em fila
de espera para tratamento fisioterapéutico, sendo deste montante 272 sao para retornar e
574 para iniciar o tratamento. Para conseguirmos eliminar a lista de espera necessitamos
do acréscimo de 1/5 do teto financeiro mensal destinado a fisioterapia por més, permitindo
0 acréscimo de uma nova credenciada, deixando o total do teto financeiro em 6/5. Ou,
ainda, a realizacdo de um mutirdo para eliminarmos a fila de espera associado ao
acréscimo de 25% para cada credenciada, que tenha disponibilidade de atender este

aumento de demanda, para manutencédo das demandas que retornaram apos o mutirdo.

Tabela 75 — Produtividade Setor de Fisioterapia — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO | DEZEMBRO
Acolhimentos e avaliagdes no Setor| 142 193 165 131
de Fisioterapia
Encaminhamento para Equipes 12 18 6 15
Multiprofissionais
Atendimentos na Saude LGBT 0 0 0 0
Encaminhamentos para 12 307 338 290 356
consulta ou retorno a tratamento de
fisioterapia nas Clinicas
credenciada
Atendimentos nas Clinicas 8.524 8.292 7.839 7.492
Credenciadas
Pacientes com transporte pelo 31 26 32 23
Micro-6nibus da SMS
Reunides 8 3 8 7
Respostas e/ou resolugdes 3 2 5 4
Judiciais
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Tabela 76 — Produtividade Programa Fisioterapia — Comparativo Quadrimestres

Judiciais

3° quad/22 1° quad/23 2° quad/23 3° quad/23
Servico de Fisioterapia 594 768 686
IAcolhimentos e avaliagdes no 346 288 330 631
Setor de Fisioterapia
Encaminhamento para 17 54 39 51
Equipes Multiprofissionais
Atendimentos na Saude LGBT 6 7 3 0
Encaminhamentos para 1.009 855 976 1.291
atendimento ambulatorial
Numero total de Atendimentos 28.267 21.232 26.053 32.147
realizados pelas
Credenciadas
Pacientes enviados para 148 166 120 112
fisioterapia ambulatorial
através do Micro-Onibus da
SMS
Reunides 18 24 28 26
Respostas e/ou resolucbes 10 19 10 14

2. REGULAGAO DE ACESSO

Tem como objetos a organizagao, o controle, o gerenciamento e a priorizagao do
acesso e dos fluxos assistenciais no ambito do SUS, seja por meio do controle sobre o
fluxo da demanda por assisténcia a saude em todas as Unidades prestadoras de servigos
ou pelo redimensionamento da oferta, diminuicdo ou expansdo, de acordo com as
necessidades da populacéao.

A Portaria n°® 1559 de 1°/08/2008, que instituiu a Politica Nacional de Regulacéo,
afirma que a Regulagdo do Acesso a Assisténcia é efetivada pela disponibilizagdo da

alternativa assistencial mais adequada a necessidade do cidaddao por meio de

atendimentos as urgéncias, consultas, leitos e outros que se fizerem necessarios.
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Tabela 77 — Pacientes Regulados pelas Unidades de pronto Atendimento — 3° Quadrimes-

tre de 2023

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

Pacientes regulados
138

147

135

149

3. TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO (TFD)

O Tratamento Fora do Domicilio (TFD) € um instrumento legal que permite através

do Sistema Unico de Satde (SUS) o encaminhamento de pacientes a outras unidades de

saude a fim de realizar tratamento médico fora da sua microrregido quando esgotados

todos os meios de tratamento na localidade de residéncia/estado, e desde que haja

possibilidade de cura total ou parcial, limitando-se ao periodo estritamente necessario e

aos recursos orcamentarios existentes.

E o servico responsavel pelo acolhimento dos pacientes e demandas que

necessitam acessar os servigos Estaduais e Federais, gerencia o suporte de transporte

necessario ao paciente, a fim de que este possa chegar aos diferentes locais de consulta,

dentro do Estado, cujo municipio seja referéncia para a especialidade necessaria.

O setor TFD utiliza os seguintes sistemas:

- GEMUS: para pesquisa de dados e evolugao dos atendimentos no prontuario;

- AGHOS: para insercéo de solicitagdes de consultas especializadas;

- GERCON: para insergao de solicitagdes de exames e consultas especializadas;

- SISREG: para insercao de solicitagdes de consultas especializadas (BERA).

A acdes desenvolvidas no setor:

e Avaliacbes e atendimentos do Servigo Social aos usuarios, com emissao de

passagens TFD, liberagdo de viaturas, ambulancias;

e Acolhimento dos pacientes para retornos de consultas, exames e medicagoes;

e Agendamento de exames e retorno de consultas nos hospitais em Porto Alegre;




‘f Estado Do Rio Grande do Sul
~—r Prefeitura Municipal do Rio Grande
Rio Grande Secretaria de Municipio da Saude

e Autorizagao e orientacao de exames solicitados pelos servicos de fora do municipio
a serem realizados no municipio de Rio Grande;

¢ Visita domiciliar, busca ativa de pacientes;

¢ Encaminhamentos para reabilitagao fisica, auditiva adulto/bera e intelectual;

e Logistica dos pacientes encaminhados para a reabilitagdo fisica e auditiva em
Bage;

¢ Encaminhamento para Oxigeno terapia domiciliar;

e Agendamento de consultas e exames especializados via sistema AGHOS,
GERCON E SISREG;

¢ Avaliacdo de pacientes para adequacéao de transporte.

Tabela 78 — Total de Atendimentos no setor — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Atendimento Servigo Social 548 722 677 460
Atendimento Enfermagem 113 172 40 124
Medicina 03 - - -
Atendimento Técnica de 257 319 244 220
Enfermagem/Recepcao

Tabela 79 — Produtividade Servigo Social — TFD - Atendimentos— Comparativo Quadri-
mestres

3°quadr/22 | 1°quadr./23 | 2°quadr./23 | 3°quadr/23
Atendimento Servigo Social 1.018 1.208 1.670 2.407
Atendimento Enfermagem 296 282 549 449
Atendimento Técnica de 1.062 02 04 1.040

Tabela 80 — Agendamentos de retorno de consultas, exames e retirada de medicagéo em
Porto Alegre — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

Atendimentos

45 46 28 48
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Tabela 81— Agendamentos de retorno de consultas, exames e retirada de medicagdo em
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Secretaria de Municipio da Saude

Porto Alegre — Comparativo Quadrimestres

Agendamentos| 3°quadr/22 1°quadr. /23 2°quadr. /23 3°quadr/23

98 93 147 167
Tabela 82 — Passagens liberadas — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Porto Alegre 905 1.318 1.352 1.084
Pelotas 32 60 50 42
Lajeado 04 22 20 12
Tabela 83 — Passagens liberadas — Comparativo Quadrimestres
3°quadr/22 1°quadr/23 2°quadr/23 3°quadr/23

Lajeado 80 52 70 58
Pelotas 388 116 160 184
Porto Alegre 5.311 6.815 4.950 4.659
Tabela 84 — Solicitagbes de Viaturas — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
BAGE 01 20 37 01
CANOAS 00 00 00 00
LAJEADO 00 00 00 00
PASSO FUNDO 01 01 00 01
PELOTAS 25 12 05 08
PIRATINI 03 06 1 06
PORTO ALEGRE 56 75 59 63
SANTA MARIA 03 03 02 00
SAO LOURENCO DO 01 00 01 01
SUL
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Estado Do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal do Rio Grande
Secretaria de Municipio da Saude

Tabela 85 - Solicitacdes de Viaturas — Comparativo Quadrimestres

3°quadr./22 1°quadr./23 2°quadr./23 3°quadr./23
Bagé 5 04 17 59
Canoas 0 01 02 00
Lajeado 3 11 07 00
Passo Fundo 12 10 07 03
Pelotas 43 32 75 50
Pirati 06 04 25 26
Porto Alegre 262 261 255 253
Santa Maria 7 04 12 08
Sao Lourencgo do 00 17 04 03
Sul
Micro-6nibus Bagé 35 29 - -
(Empresa
contratada)
Micro-6nibus 69 00 - -
Pelotas (Empresa
contratada)
Micro-6nibus 2 00 - -
Piratini (Empresa
contratada)
TOTAL 438 373 404 402
Tabela 86 — Solicitagcdes de Ambulancia — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO | DEZEMBRO
Bagé 01 05 02 00
Porto Alegre 09 11 13 06
Lajeado 00 00 00 00
Pelotas 00 00 00 00
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Estado Do Rio Grande do Sul

Prefeitura Municipal do Rio Grande

Secretaria de Municipio da Saude

Tabela 87 — Solicitacbes de Ambulancia — Comparativo Quadrimestres

3° quadr/22 1° quadr/23 2° quadr/23 3° quadr/23
Bagé 1 05 09 08
Lajeado 0 00 00 00
Pelotas 0 01 42 00
Porto Alegre 11 44 00 39
Tabela 88 — Abertura de Prontuarios — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO

ABERTURA DE 46 52 39 89
PRONTUARIOS

Tabela 89 — Abertura de Prontuarios — Atendimentos NOVOS - Comparativo Quadrimes-

tres

3°quadr/22 | 1°quadr/23 | 2°quadr/23 | 3°quadr/23
ABERTURA DE 125 152 209 226
PRONTUARIOS

Tabela 90 — Visitas Domiciliares/Busca Ativa de Pacientes — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

VISITA/BUSCA

00

10

08

00

Tabela 91 — Visitas Domiciliares/Busca Ativa de Pacientes - Comparativo Quadrimestres

3° quadr./22

1° quadr./23

2° quadr./23

3° quadr./23

VISITA/BUSCA

6

16

29

18

Tabela 92 — Atendimentos Reabilitacdo Auditiva — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
SOLICITACOES NOVAS 59 361 68 30
RIO GRANDE
12 CONSULTARIO 16 109 72 77
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Estado Do Rio Grande do Sul

Prefeitura Municipal do Rio Grande
Secretaria de Municipio da Saude

GRANDE

REVISAO/ENTREGA 00 00 00 00

BAGE

REVISAO/ENTREGA 03 17 25 09

RIO GRANDE

Tabela 93 — Atendimentos Reabilitagao Auditiva - Comparativo Quadrimestres
3°quadr./22 1°quadr./23 2°quadr./23 3°quadr./23

SOLICITACAO NOVA 64 104 168 518

12 CONSULTA 6 129 150 274

REVISAO/ENTREGA 6 28 56 54

OBS: No 3° quadrimestre 2023 o servigo de reabilitacdo auditiva passaram por novo fluxo:

Obs 1.: Alguns pacientes sao inseridos no GERCON como otorrinolaringologista e 0 GERCON regula para

reabilitagdo auditiva adulto.

Obs 2.: Houve um grande numero de solicitagdes, pois 0s pacientes que aguardavam no servigo de
Reabilitagdo Aud. de Bagé desde 2016 foi feito um mutirdo que passou a atendé-los no municipio de Rio
Grande que passou a ser referéncia.

Tabela 94 — Atendimentos Reabilitagdo Auditiva Pediatrica (BERA) — 3° Quadrimestre de

2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
SOLICITACOES NOVAS 04 06 02 03
1° CONSULTA 11 03 07 08

Tabela 95— Atendimentos Reabilitagdo Auditiva Pediatrica (BERA) — Comparativo Quadri-

mestres

1°quadr./23 2°quadr./23 3°quadr./23
SOLICITACOES NOVAS 11 15
1° CONSULTA 26 29

Tabela 96 — Atendimentos Reabilitagao Fisica — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

SOLICITAGOES NOVAS

16

08

05

00
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Estado Do Rio Grande do Sul

Prefeitura Municipal do Rio Grande
Secretaria de Municipio da Saude

12 CONSULTA 14 11 09 00
CONSULTAS 01 00 01 00
FISIOTERAPIA 23 00 09 00
MEDIDAS/PROVAS/ 14 03 16 00
REVISAO DE PROTESE
ENTREGA DE 02 02 09 00
DISPOSITIVOS
Tabela 97 — Atendimentos Reabilitacéo Fisica - Comparativo Quadrimestres
3°quadr./22 | 1°quadr./23 | 2°quadr./23 | 3°quadr./23
SOLICITACAO NOVA 33 24 37 29
CONSULTA MEDICA 7 04 34 02
12 CONSULTA 0 45 06 34
FISIOTERAPIA 137 114 154 32
ENTREGA DE 11 25 91 13
DISPOSITIVOS
MEDIDAS/PROVAS 59 59 35 33

OBS.: Por indisponibilidade de transporte houve uma queda de frequéncia no SRF no més de
dezembro e as agendas para este més foram canceladas.

Tabela 98 — Solicitagbes de Oxigenoterapia — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

ENCAMINHAMENTQO

02

02

00

00

Tabela 99 — Solicitagées de Oxigenoterapia - Comparativo Quadrimestres

2°quadr. /22

1°quadr./23

2°quadr./23

3°quadr./23

8

09

10

04

Tabela 100 — Solicitagdes de Reabilitacdo Intelectual SIN e teacolhe RG — 3° Quadrimestre

de 2023

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

SOLICITACOES

19

105

58

89
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Prefeitura Municipal do Rio Grande

Rio Grande

Secretaria de Municipio da Saude

AGENDADAS APAE SJN

02

02

02

17

AGENDADAS APAE RG

00

10

28

18

Tabela 101 — Solicitagbes de Reabilitagao Intelectual - Comparativo Quadrimestres

3°quadr/ 22 | 1°quadr/23 | 2°quadr/23 | 3°quadr/ 23
SOLICITACOES 23 41 25 271
AGENDAS * - 08 06 79

* Servigos de referéncia contratualizados pela SES: APAE Rio Grande e APAE Sao José do Norte,
regulacdo GERCON

4. REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA

A Rede de Urgéncia e Emergéncia contempla os servigos de assisténcia a
populagdo em caracteristica de assisténcia imediata, acometidos por intercorréncias
agudas, com unidades destacadas estrategicamente em regides, as quais além de assistir
a populagao adstrita, agrega aos demais bairros reforgo em assisténcia na modalidade de
Pronto Atendimento, remog¢ao em situagcéo de urgéncia e emergéncia, sendo os do SAMU
regulados por Central de Regulagdo Estadual e os do SMU acolhidos pela central
municipal de chamados e disparados por livre demanda.

Estas unidades assistem as diversas situagcdes de ocorréncia, desde acidentes
domésticos, intercorréncias clinicas, traumas automobilisticos, intercorréncias cirurgicas,
as quais sao estabilizadas e encaminhadas ao servico de emergéncia especializado,
remogcao para agendamentos em centros de maior complexidade, procedimentos
intermediarios, acompanhamento de pacientes nas diferentes fases do ciclo vital e

consultas eletivas.

A. ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR FIXO
Unidades Basicas de Saude 24hs, mistas e Unidades de Pronto Atendimentos
— UPAS - 24hs.
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A UBS 24 horas assiste a populacdo por meio da realizagcdo de atendimentos de
urgéncia e emergéncia, bem como o desenvolvimento de agbes relacionadas aos
programas da Atengdo Basica de promogao, protecdo e recuperagao da saude, tanto
individual quanto coletiva. Entre os servigos disponibilizados estdo: atendimentos nas
especialidades basicas de clinica médica, ginecologia, pediatria e odontologia;
atendimentos de enfermagem; atendimentos por consultas agendadas (condi¢des
cronicas) e servico de pronto-atendimento (condigdes agudas); a¢des de imunizacéo e
vigilancia epidemioldgica.

A assisténcia ocorre mediante a realizagdo do acolhimento, a garantia de acesso, o
cuidado para um amplo espectro de necessidades de saude, proporcionando a
continuidade desta atencdo com o estabelecimento do vinculo com a unidade de saude.
Atualmente o municipio dispde de 01 (uma) UBS 24 horas, estando localizada no bairro
Parque Marinha: UBS Pedro Armando Gatti.

As Unidades de Saude Mistas sdo as que no periodo diurno funcionam como
Estratégia Saude da Familia e no periodo noturno, finais de semana e feriados funcionam
como demanda espontanea. O municipio possui 2 (duas) unidades com este duplo perfil,
estando localizadas 01 (uma) no bairro da Quinta e 01 (uma) no bairro Profilurb.

As UPAs funcionam 24 horas por dia, sete dias por semana, e podem atender
grande parte das urgéncias e emergéncias. Prestam atendimento resolutivo e qualificado
aos pacientes acometidos por quadros agudos ou agudizados de natureza clinica, e
prestam o primeiro atendimento aos casos de natureza cirurgica e de trauma,
estabilizando os pacientes e realizando a investigagdo diagndstica inicial, de modo a
definir a conduta necessaria para cada caso, bem como garantir o referenciamento dos

pacientes que necessitarem de atendimento.

Unidades de Baixa Complexidade
Tabela 102 — Atendimentos UBS 24H — Parque Marinha — 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
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Estado Do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal do Rio Grande
Secretaria de Municipio da Saude

Enfermagem 20.033 23.973 22.756 21.192
Médico 3.611 4.396 3.867 4.498
Clinico

Médico 302 232 335 246
Pediatra

Atendimento 126 123 144 224
Equipe

Multiprofission

al APS

Odontologia 149 102 147 149
Pré Natal 38 55 48 29
Enfer.

CP 39 39 49 48
Teste Rapido 304 180 240 260

Unidades Basicas 24hs mistas
Tabela 103 — Atendimentos UBS Mista — UBS Quinta — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
Enfermagem 3.023 3.679 3.821 2.874
Médico 1.185 1.297 1.330 1.455
Clinico

Tabela 104 — Atendimentos UBS Mista — UBS Dr José Salomao - 3° Quadrimestre de

= SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
Enfermagem (3.833 4.198 3.824 3.602
Médico 1.201 1.169 1.032 092

Clinico

Tabela 105 — Atendimentos UBS Turno Estendido — UBS Rita Lobato — 3° Quadrimestre

de 2023

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO
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Estado Do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal do Rio Grande
Secretaria de Municipio da Saude

Enfermagem 1.573 1.815 1.824 1.619
Médico 153 276 300 621
Clinico
Médico 128 173 152 132
Pediatrico
Tabela 106 — Atendimentos - Comparativo Quadrimestres

3° quadr./22 1°quadr./23 2°quadr./23 3° quadr./23
UBS 24 hs 64.575 49.762 112.749 89.934
Dr. Armando Gatti
UBS Mista 15.794 24.537 18.486 18.664
Quinta
UBS Mista 12.914 18.281 19.957 19.851
Dr José Salomao
Turno estendido 3.547 5.838 12.021 8.766
Rita Lobato

Unidade de Média Complexidade — Unidades de Pronto Atendimento — UPAs

24 hs

Tabela 107 — Atendimentos UPA CASSINO - 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

Enfermagem 13.821 15.979 16.619 16.363

Médico 5.547 6.746 6.092 5.809

Clinico

Pediatra 109 116 59 66

Odontologia 79 70 82 49

Exames Raio 754 875 838 757

X

Exames 87 129 140 81

Laboratoriais

ECG 113 105 96 94
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Teste Rapido 60 84 112 80

Tabela 108 — Atendimentos UPA JUNCAO - 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
Enfermagem 7.875 9.349 8.863 8.278
Médico 6.713 8.123 7.693 7.234
Clinico
Pediatra 1.693 2.135 1.806 1.604
Odontologia 309 363 329 333
Raio X 2.167 2.448 2.219 2.103
Exames 8.955 10.152 9.239 8.846
Laboratoriais
ECG 355 395 405 384
Tabela 109 — Atendimentos UPA — Comparativo Quadrimestres

3° quadr /22 1°quadr./23 2°quadr./23 3° quadr /23

UPA CASSINO 62.414 54.383 80.326 122.047
UPA JUNCAO 116.157 116.028 118.902 120.368

B. ATENDIMENTO PRE HOSPITALAR MOVEL

a) SMU - Servigo Municipal de Urgéncia

O Servico Municipal de Urgéncia (SMU) presta atendimento em situagdo de
urgéncia e emergéncia e realiza o transporte de pacientes em situagdo de debilidade
motora para consultas agendadas e tratamentos de reabilitagdo no municipio e regido.
Este servico é acionado através da central de chamadas municipal, a qual acolhe as

ocorréncias e aciona a viatura mais proxima do local.
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O SMU pode ser acionado através do numero 08006451192 nas 24 horas do dia
para os atendimentos de urgéncia e emergéncia. Os pacientes sdo assistidos por equipes
de suporte basico os quais encaminham os pacientes de acordo com a gravidade as
unidades territoriais € ou hospitalares. Para os atendimentos eletivos, o agendamento é
feito presencialmente por familiar do paciente ou por telefone via UBS de referéncia do
domicilio do paciente. As transferéncias e altas hospitalares sdo solicitadas pelas
instituicdes hospitalares via e-mail ou telefone.

Tabela 110 — Atendimentos SMU — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
PAM/SMS 121 166 117 116
PROFILURB 273 354 298 264
PARQUE 233 254 225 287
MARINHA
CASSINO 260 309 350 277
QUINTA 177 176 142 144
POVO NOVO - - - -
Tabela 111 — Atendimentos SMU — Comparativo Quadrimestres

3°Quadr/22 1°Quadr/23 2°Quadr/23 3°Quadr/23

SMS 1234 1.117 1.084 520
PROFILURB 1012 892 945 1.189
PARQUE 909 871 964 999
MARINHA
CASSINO 1068 1.068 1.115 1.196
QUINTA 798 688 704 639
POVO NOVO 262 128 9 -
TOTAL 5.283 3.764 4.821 4.543

b) SAMU - Servigo de Atendimento Moével de Urgéncia— SAMU 192
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O Servigco de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU 192) tem como objetivo
chegar precocemente a vitima apods ter ocorrido alguma situagdo de urgéncia ou
emergéncia, podendo esta ser de natureza clinica, cirurgica, traumatica, obstétrica,
pediatrica, psiquiatrica, dentre outras, a qual possa causar ao usuario sofrimento,
sequelas ou até mesmo a morte. Trata-se de um servigo pré-hospitalar que visa conectar
as vitimas aos recursos que elas necessitam e com a maior brevidade possivel.

O SAMU 192 é um servigo gratuito, que funciona 24 horas, por meio da prestacéo
de orientacdes e do envio de veiculos tripulados por equipe capacitada, acessado pelo
numero "192" e acionado por uma Central de Regulacdo Estadual das Urgéncias. Os
atendimentos sao realizados em qualquer localidade, tanto em residéncias e locais de
trabalho quanto em vias publicas. Dispondo de equipes que reunem medicos,

enfermeiros, auxiliares de enfermagem e condutores socorristas.

Tabela 112 — Atendimentos SAMU 192 — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO |NOVEMBRO | DEZEMBRO

SUPORTE AVANCADO 342 394 149 156
SUPORTE BASICO 898 968 292 337
Tabela 113 — Atendimentos SAMU 192 — Comparativo Quadrimestres

3°quadr/22 1°quadr/23 2°quadr/23 3°quadr/23
SUPORTE 1.987 1.781 2.307 1.041
AVANCADO
SUPORTE 3.015 2.733 4.211 2.495
BASICO
TOTAL 5.002 4.514 6.518 3.536

O setor de Urgéncia e Emergéncia apresentou um aumento de atendimentos nos
servicos demandados pela populacdo, em especial para os atendimentos de baixo e de
média complexidade.

Os atendimentos do SMU vém se mantendo em constante crescimento, em virtude

do retorno e/ou dos atendimentos eletivos dos prestadores hospitalares.
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Em relagdo aos atendimentos do SAMU-192, percebe-se o aumento crescente dos
atendimentos.
O Numesc e o NEU- RG, mantém as capacitagcbes mensais aos servicos da Rede

de Urgéncia e Emergéncia, inclusive para a rede hospitalar.

5. SAUDE MENTAL

O Nducleo de Saude Mental Municipal, acolhe pacientes encaminhados pela rede
de Atencao basica, Hospital Psiquiatrico, Conselho Tutelar, CRAS, CREAS, outros
hospitais da Cidade, outros servicos da rede, assim como pela Equipe Multiprofissional.
Podem, ainda, ingressar por demanda espontanea, exceto no Ambulatério de Saude
Mental, que atualmente esta aceitando encaminhamento apenas da rede de saude do
municipio. Os atendimentos nos dispositivos de saude mental sao exclusivos do SUS, nao
aceitando encaminhamentos de iniciativa privada, quando ha necessidade de
encaminhamento.

O prontuario do paciente é constituido de um conjunto de documentos
padronizados, contendo informacdes geradas a partir de fatos, acontecimentos e
situagbes sobre a saude e assisténcia prestada a ele, de carater legal, sigiloso e
cientifico. Possibilitando a comunicagdo entre os membros da equipe multiprofissional e a
continuidade da assisténcia prestada ao individuo.

O acolhimento individual € o primeiro contato do paciente no momento da sua
procura pelo tratamento e é realizado por profissionais de nivel superior e nivel médio da
equipe multidisciplinar. No qual é ofertado ao paciente um espaco para sua escuta, com
objetivo de promover maior conhecimento da sua histéria de vida, suas queixas, sintomas
pertinentes a sua doenca e medicagao utilizada pelo paciente, no reconhecimento do seu
protagonismo no processo de saude e adoecimento, e na responsabilizagdo pela
resolucdo. Esse primeiro contato é realizado em condicdes ideais e auxilia na criacdo de

vinculo entre o usuario e o servigo, o que reflete diretamente na adeséo do individuo ao
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tratamento. Durante o acolhimento, a pessoa também ¢é orientada quanto a dindmica do
servigo e suas modalidades de tratamento. Considerando a possivel necessidade de um
acompanhamento diferenciado ou de uma assisténcia mais direcionada, o usuario podera
ser encaminhado a outro servigo de maior ou menor complexidade.

As consultas com o médico psiquiatra tém o objetivo de prevengao, diagnostico,
tratamento e reabilitagdo das diferentes formas de sofrimentos mentais, sejam elas de
cunho organico ou funcional, com manifestagdes psicolégicas severas. O atendimento &
individual, mas se for necessario os familiares e/ou psicélogo que atende o paciente
podem acompanhar a consulta. A meta principal € o alivio do sofrimento e o bem-estar
psiquico. Para isso, é necessaria uma avaliacdo completa do paciente, com perspectivas
bioldgica, psicologica, de ordem cultural, entre outras afins. A avaliagado psiquiatrica é
periddica, havendo uma necessidade de intervengdo medicamentosa ou nao, sendo
possivel realizar acompanhamento da progressao ou retrocesso do quadro psiquiatrico de
cada paciente.

As terapias com os psicélogos podem ocorrer de duas formas de atendimentos:

- Atendimentos individuais: consiste em uma escuta especial, focada e
personalizada de acordo com a necessidade individual de cada paciente, a fim de
estimular a reflexdo no sujeito, dando o apoio para que pense, reveja, evolua, aprofunda
as suas situacdes e questdes que sao significativas para o processo de desenvolvimento
de seu tratamento. Esta modalidade de tratamento tem indicacdo para pacientes que
demonstram necessidade de uma escuta individual, e/ou que possuam dificuldades de
trabalhar algumas questdes em grupo, ou ainda n&o apresentam perfil para participar de
grupos terapéuticos, adequando sempre as necessidades do usuario ao tratamento;

- Atendimentos de Grupos: O grupo terapéutico potencializa as trocas dialdgicas, o
compartilhamento de experiéncias e a melhoria na adaptagdo ao modo de vida individual
e coletivo. O grupo € lugar onde ocorre o debate sobre a necessidade de ajuda de todos.
No desenvolvimento das atividades, os participantes fazem questionamentos sobre as
alternativas de apoio e suporte emocional. Contudo, alguns pacientes sentem dificuldade
de interagir com o grupo, sobretudo por estarem diante de pessoas desconhecidas; mas
apesar desse entrave, € sempre importante ouvir as experiéncias de vida de outros

pacientes e aprender com os relatos. No grupo terapéutico o paciente pode desenvolver
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lagos de cuidado consigo mesmo e com os outros e também pode compartilhar
experiéncias vividas com os demais.

Os atendimentos da enfermagem consistem na conversa com o paciente sobre a sua
conduta medicamentosa e demais orientagcbes sobre sintomas apresentados pelos

pacientes. Além de atendimentos a crise e as rotinas da equipe de enfermagem.

Tabela 114 — Centro de Atencao Psicossocial - CAPS Conviver — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO
Médico Psiquiatra 121 208 44 106
Atend. Psicologico Individual 440 336 238 327
Atendimento e rotinas de En- 328 460 506 591
fermagem
Atend. Assistente Social 63 59 51 105
Atendimento Arte educador 42 73 74 96
Terapeuta Ocupacional 35 33 30 35
Atendimento Educador social 62 145 129 161
Acolhimentos Individuais 79 86 95 80
Oficinas 75 68 106 51
Demanda Reprimida Psiqui- 62 52 12 15
atrico
Demanda Reprimida Psicdélo- 2 12 23 24
gRoeacolhimento 70 102 147 180
Matriciamento 4 4 5 4
Visita Domiciliar 8 11 10 15

Tabela 115 — Centro de Atengao Psicossocial - CAPS Conviver — Comparativo Quadri-

mestres

3° quadr./22 | 1° quadr./23 | 2° quadr./23 | 3° quadr./23
Médico Psiquiatra 181 375 528 479
Médico Generalista 453 0 491 -*
Atend. Psicologico 422 661 1059 1342
Individual
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Atendimento e rotinas 240 274 391 1885
de Enfermagem

Atend. Assistente 309 361 398 281
Social

Atendimento Arte 30 0 175 285
educador

Terapeuta 162 74 57 133
Ocupacional

Atendimento 890 385 244 498
educador social

Acolhimentos 300 302 308 340
Individuais

Oficinas 103 0 141 300
Demanda Reprimida 0 135 135 141
Psiquiatrico

Demanda Reprimida 0 0 51 61
Psicologo

Reacolhimento 53 16 43 499
Matriciamento 8 130 148 17
Visita Domiciliar - 51 47 44
Reunides 18 16 16 257
TOTAL 3169 2780 3741 6.562

* Os atendimentos com médico generalista passaram a ser referenciados nos territérios pelas

UBSFs.

Tabela 116 — Centro de Atencdo Psicossocial — CAPS AD — Alcool e Outras Drogas — 3°

Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Meédico Psiquiatra 88 76 93 73
Médico Generalista 33 42 39 30
Atend. Psicoldgico 46 64 58 55
Individual
Atendimento e rotinas| 2 5 3 1

de Enfermagem

Atend.

Social

Assistente
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Atendimento Arte 12 21 12 5

educador

Atendimento Educador

social

Atendimento Educador 26 27 24 17
Fisico

Acolhimentos 119 138 128 121
Individuais

Oficinas 9 9 8 9
Reunides 5 4 4 5
Demanda  Reprimida 45 83 62 46
Psiquiatrico

Demanda  Reprimida 0 0 0 0

Psicélogo

Reacolhimento 11 17 14 13
Matriciamento 6 5 7 6

Visitas Domiciliares 5 0 1 3

Tabela 117 — Centro de Atencdo Psicossocial - CAPS AD - Alcool e Outras Drogas —
Comparativo Quadrimestres

3° quadr./22 | 1° quadr./23 | 2° quadr./23 | 3° quadr./23
Médico Psiquiatra 215 156 201 330
Médico Generalista 0 110 132 144
Atend. Psicoldgico 425 384 365 224
Individual
Atendimento e rotinas 51 39 2 11
de Enfermagem
Atend. Assistente Social 74 112 70
Atendimento Arte 63 142 73 50
educador
Atendimento educador 184 229 95
social
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*Atendimento Educador - - 65 94
Fisico

Acolhimentos 160 178 219 506
Individuais

Oficinas - 56 170 35
Reunides 17 16 16 18
Demanda Reprimida 61 265 72 46
Psiquiatrico

Demanda Reprimida 0 0 0 0
Psicologo

Reacolhimento - 58 73 55
Matriciamento 8 24 24 24
Visitas Domiciliares 15 14 15 9
TOTAIS 1273 1604 1592 1.546

Tabela 118 — Centro de Atencéo Psicossocial - CAPS | Serelepe — 3° Quadrimestre de

2023

SETEMBRO | OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO
Médico Psiquiatra 220 56 176 135
Médico Pediatra 6 19 23 19
Atend. Psicoldgico Individual 53 65 46 96
Atendimento e rotinas de 102 142 122 67
Enfermagem
Atend. Assistente Social 30 63 46 37
Atendimento Arte educador 108 202 190 219
Atendimento Educador soci-
al
Acolhimentos Individuais 47 79 55 28
Oficinas 31 53 68 96
Reunides 3 3 4 3
Demanda Reprimida Psiqui- 0 0 3 0
atrico
Demanda Reprimida Psico- 12 15 10 9

logo
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Reacolhimento 6 17 6 6
Matriciamento 11 11 16 4
Fisioterapeuta 12 18 24 8
Fonoaudiologa 52 63 56 58
Terapeuta Ocupacional 0 26 18 0
Educador Fisico 16 48 62 10
Atend. Psicopedagdgico 27 33 83 12

Tabela 119 — Centro de Atencgao Psicossocial — CAPS | Serelepe — Comparativo Quadri-
mestres

3° quadr/22 | 1° quadr/23 | 2° quadr/23 | 3° quadr/23
Médico Psiquiatra 363 136 2 599
Médico Pediatra 82 41 49 67
Atend. Psicologico 813 253 418 260
Individual
Atendimento e rotinas 225 154 303 433
de Enfermagem
Atend. Assistente Social 40 160 207 176
Atendimento Arte 385 601 637 719
educador
Atendimento Educador 0 0 0
social
Educador Fisico 83 - 33 136
Fonoaudidloga 318 256 276 229
Terapeuta Ocupacional 61 77 121 44
Atend. psicopedagdgico 327 88 28 155
Acolhimentos 173 205 258 209
Individuais
Reacolhimento 27 366 380 35
Matriciamento 8 44 49 42
Oficinas 31 29 43 248
Reunides 17 189 136 13
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Demanda Reprimida 0 16 17 0
Psiquiatrico
Demanda Reprimida 14 4 0 9
Psicélogo
TOTAL 2.967 0 40 3.374
Tabela 120 — AMENT Nise da Silveira — 2° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Médico Psiquiatra 93 150 34 77
Médico Generalista 326 370 314 343
Atend. Psicoldgico 169 264 334 207
Individual
Atend. Psicoldgico grupo 4 4 3 1
Atendimento e rotinas de 44 51 25 8
Enfermagem individual
Atendimento e rotinas de 0 0 1 2
Enfermagem grupo
Atend. Assistente Social 6 18 31 51
Atendimento Arte
educador
Atendimento Educador 17 24 23 12
social individual
IAcolhimentos Individuais 66 82 75 65
Oficinas
Reunides 4 4 4 4
Demanda Reprimida 98 86 148 153
Psiquiatrico
Demanda Reprimida 62 65 72 98
Psicologo
Reacolhimento 23 28 31 19
Matriciamento 7 7 6 5
Terapeuta Ocupacional
PICS 24 35 27 10

Tabela 121 — AMENT Nise da Silveira — Comparativo Quadrimestres
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3° quadr./22 | 1° quadr./23 | 2° quadr./23 | 3° quadr./23
Médico Psiquiatra 324 393 584 354
Médico Generalista 1240 669 1303 1131
Atend. Psicoldgico 899 498 712 974
Individual
Atendimento e rotinas 62 45 10 131
de Enfermagem
Atend. Assistente 0 0 244 106
Social
Atendimento Arte 0 0 6
educador
Atendimento 77 131 111 76
Educador social
Acolhimentos 121 219 334 288
Individuais
Oficinas 0 0 0
Reunides 35 24 27 16
Demanda Reprimida 225 562 134 153
Psiquiatrico
Demanda Reprimida 205 42 59 98
Psicélogo
Reacolhimento 63 58 86 101
Matriciamento 24 28 28 25
Terapeuta 113 0 0
Ocupacional
PICS 132 132 152 96
TOTAL 3.520 2801 3790 2.549

Tabela 122 — Servigo Residencial Terapéutico — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Residentes 10 10 10 10
Pressao Arterial 600 620 620 620
Frequéncia Cardiaca 600 620 620 620
Saturagao 600 620 620 620
Temperatura 600 620 620 620
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HG.T 60 60 60 60
Evolugao de 310 310 310 310
Enfermagem

Retirada de Medicacéao 7 7 9 11

na Farmacia Municipal

Acompanhamento a 10 10 10 10
Consultas e Exames

Administracao de 930 930 930 930
Medicagao

Curativos 1 0 2 1

Tabela 123 — Servigo Residencial Terapéutico — Comparativo Quadrimestres

Atendimento 3° quadr./23 | 1° quadr./23 | 2° quadr./23 | 3° quadr./23
Residentes 10 09 10 10
Presséao Arterial 2.380 2.400 2.380 2.460
Frequéncia Cardiaca 2.380 2.400 2.380 2.460
Saturacao 2.380 2.400 2.380 2.460
Temperatura 2.380 2.400 2.380 2.460
HG. T 480 460 480 240
Evolugcédo de Enfermagem 1.178 1.116 1.178 1.240
Retirada de Medicacao na 34 25 34 34
Farmacia Municipal

Acompanhamento a 37 34 37 40
Consultas e Exames

Administracao de Medicagao 3.534 3.348 3.534 3.720
TOTAL 14.783 14.583 14.783 15.124

As metas atingidas com relagdo ao Plano Municipal de Saude Mental estdo sendo
a reforma do CAPS Conviver que esta concluida, assim como estamos dando suporte
para todas as pessoas em vulnerabilidade social que necessitam de atendimento em

saude mental. Quanto aos indicadores ressaltamos que estamos conseguindo manter a

meta de todos eles.

1. Melhorias e Avangos
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Para um melhor atendimento a populacio fica evidente a necessidade de aumento da
equipe de saude mental. Além da real implantagdo do CAPS AD IllI e posteriormente da
UAI, ressaltamos que o Termo de Referéncia estd aguardando adequagdes de alguns

documentos para ser langado.

2. Principais eventos/ag6es/capacitagoes

Cada dispositivo de saude mental desenvolveu atividades especificas nesse periodo.
Algumas agdes que podemos destacar foram as atividades alusivas ao Setembro
Amarelo, assim como a Reunido da RAPS Regional Sul em novembro para finalizagéo
das atividades do ano. Além disso, uma reunido mensal com a RAPS Municipal incluindo
o Poder Judiciario, MP, DPE, SMCAS para discussao do protocolo de internagao
involuntaria e outras tematicas para melhoria no atendimento ao publico.

3. Andlise de desempenho resumida do quadrimestre elaborada pelo

responsavel do setor

Nesse ultimo quadrimestre de 2023 foi analisado que, com melhora nos
preenchimentos da plataforma G-MUS, aumentamos os atendimentos em todos os
dispositivos de maneira geral, com excegcao do més de dezembro tendo em vista ser um

més que inicia o revezamento das equipes no periodo de férias.
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VIGILANCIA EM SAUDE

A superintendéncia de Vigilancia em Saude relaciona-se com as praticas de
atencao e promoc¢ao da saude de toda a populagdo, bem como a prevencao de doencgas.
Além disso, integra diversas areas de conhecimento e aborda diferentes temas, tais como
politica e planejamento, territorializagcdo, epidemiologia, processo saude-doenga,
condi¢des de vida e situagao de saude das populagdes, ambiente e saude, processo de
trabalho. Tem por objetivo analisar permanentemente da situagdo de saude da populacéo,
articulando-se num conjunto de ag¢des que se destinam a controlar determinantes, riscos e
danos a saude de populagbes que vivem em determinados territérios, garantindo a
integralidade da aten¢ado, o que inclui tanto a abordagem individual como coletiva dos
problemas de saude (BRASIL, 2009).

A vigilancia em Saude, no municipio do Rio Grande compreende e possui
estruturada as quatro vigilancias, sendo a Vigilancia Sanitaria, Vigilancia Epidemiolégica,
Vigilancia Ambiental em Saude e Vigilancia em Saude do Trabalhador.

As acdes de vigilancia sanitaria dirigem-se, geralmente, ao controle de bens,
produtos e servicos que oferecem riscos a saude da populagédo, como alimentos, produtos
de limpeza, cosméticos e medicamentos. Realizam também a fiscalizagdo de servigos de
interesse da saude, como escolas, hospitais, clubes, academias, parques e centros
comerciais, € ainda inspecionam os processos produtivos que podem pér em riscos e
causar danos ao trabalhador e ao meio ambiente.

A vigilancia epidemiolégica reconhece as principais doengas de notificagao
compulséria e investiga epidemias que ocorrem em territérios especificos. Além disso,
age no controle dessas doencgas especificas.

A vigilancia ambiental em saude se dedica as interferéncias dos ambientes fisico,
psicoldgico e social na saude. As agdes neste contexto tém privilegiado, por exemplo, o
controle da agua de consumo humano, o controle de residuos e o controle de vetores de
transmissao de doengas — especialmente insetos e roedores.

A vigilancia em saude do trabalhador realiza estudos, agbes de prevencéo,

assisténcia e vigilancia aos agravos a saude relacionados ao trabalho.
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1. Vigilancia em Saude do Trabalhador
2. Vigilancia Ambiental em Saude
A) Fatores Biolégicos de Risco;
B) Programa de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano —
VIGIAGUA;
C)Programa de Vigilancia em Saude Relacionada a Qualidade do Ar — VIGIAR.
D) Programa de Prevencao da Dengue;
E) Fiscalizagcdo de Posturas;
F) Programa de Controle e Profilaxia da Raiva;
G) Programa de Controle e Prevencao de Sinantropicos;
H) Programa de Controle e Prevencao da Doenca de Chagas;
I) Programa de Controle e Prevenc&o da Leishmaniose Visceral Canina;
J) Programa de Investigacbes Ambientais
K) Programa de Controle de Esporotricose
3. Vigilancia Epidemiolégica
A) Sistema de Informacéo de Nascidos Vivos — SINASC;
B) Sistema de Informagao sobre Mortalidade — SIM;
C) Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo — SINAN.
D) COVID-19;
E) Nucleo de Violéncias;
F) Suicidio e Tentativa de Suicidio
G)Nucleo de Imunizagdes;
H) Nucleo de Certificacao Internacional de Vacinacao e Profilaxia;
I) Monitoramento da Doencga Diarreica Aguda (MDDA)
J) Projeto vida no transito — PVT
4. Vigilancia Sanitaria
5. Laboratério Municipal - LAMAC
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1. VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR

A Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT) € um dos componentes do Sistema
Nacional em Vigilancia em Saude. Visa a promog¢ao da saude e a reducdo da
morbimortalidade da populagdo trabalhadora, por meio da integracdo de acgdes que
intervenham nos agravos e seus determinantes decorrentes dos modelos de
desenvolvimento e processos produtivos.

Compreende uma atuagao continua e sistematica, ao longo do tempo, no sentido
de detectar, conhecer, pesquisar e analisar os fatores determinantes e condicionantes dos
agravos a saude, relacionados aos processos e ambientes de trabalho, em seus aspectos
sociais, tecnoldgicos, organizacional e epidemiolégico, com a finalidade de planejar,
executar e avaliar intervencdes sobre esses aspectos, de forma a elimina-los ou controla-
los.

Tem como objetivo promover a intersetorialidade no desenvolvimento das acdes e
reducao dos riscos e agravos a saude da populagédo por meio das praticas de promogéo,
prevencdo e protegdo a saude. Sensibilizar através da educagdo permanente os
profissionais de saude no reconhecimento e identificacdo dos agravos relacionados ao

trabalho, e o correto preenchimento das notificagdes.

LEGISLACAO

1. Portarias de Consolidagao do Ministério da Saude.

2. Portaria Estadual n° 1.363/2014. Institui a Politica Estadual de Saude do Trabalhador e
da Trabalhadora;

3. Decreto Estadual n® 40.222/2000. Institui o Sistema de Informagdées em Saude do
Trabalhador.

4. Nota Informativa n°® 94/2019. DSASTE/SVS/MS. Orientacado sobre as novas defini¢cdes
dos agravos e doengas relacionados ao trabalho do Sistema de Informagéo de Agravos
de Notificagao (SINAN).

5. Nota Técnica n° 01/2020. DVST/CEVS/SES. Orientagao para notificagdes de agravos.
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PACTUAGAO ESTADUAL DE INDICADORES

1. Indicador 17/RS — Taxa de notificagcdo de agravos relacionados ao trabalho.
42/10.000 hab.

2. Indicador 18/RS — Proporgéo de Obitos por Acidentes de Trabalho investigados;

100%.
3. Indicador 13/MS — Proporcdo de preenchimento dos campos CBO e CNAE.
60%.
ATRIBUICOES
1. Estabelecer processos de informagao, intervencgéo e regulacao relacionados

a saude do trabalhador.

2. Realizar levantamentos, monitoramentos de risco a saude dos trabalhadores
e de populagdes expostas, acompanhamento e registro de casos, inquéritos
epidemioldgicos e estudos da situagédo de saude a partir dos territérios.

3. Articular com as diversas instancias da Vigilancia em Saude, Atengao
Primaria e os demais componentes da Rede Assistencial.

4. Promover articulagdo com instituicbes e entidades das areas de Saude,
Trabalho, Meio Ambiente, Previdéncia e outras afins, no sentido de garantir maior
eficiéncia das agdes de Vigilancia em Saude do Trabalhador.

5. Realizar apoio institucional e matricial as instancias envolvidas no processo
de vigilancia em saude do trabalhador no SUS.

6. Realizar inspe¢des sanitarias nos ambientes de trabalho, com objetivo de
buscar a promogéao e a protegado da saude dos trabalhadores.

7. Sistematizar e difundir as informagdes produzidas.

8. Promover ag¢des de formagao continuada para os técnicos e trabalhadores

envolvidos nas agdes de Vigilancia em Saude do Trabalhador.

Tabela 124 — Indicador ACAO 71.1 - Manter a taxa de notificacéo de agravos relacionados
ao trabalho, de 40 agravos para cada 10.000 habitantes

INDICADOR Unid. de Ano base do [Valor inicial do| Meta Anual |3° Quadr./2023
Medida Indicador ano-base 2023
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Taxa de notificagdo de Taxa 2021 40 42 58,0

agravos relacionados ao

trabalho. Indicador

17/RS

Taxa de Notificagdo de Agravo Mensal - INDICADOR 17/RS, SIST/SINAN.

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

83 notificagdes 113 notificagbes 72 notificagdes 87 notificacdes
Taxa més = 4,3 Taxa més = 5,9 Taxa més = 3,8 Taxa més = 4,5

Tabela 125 — Comparativo quadrimestres
INDICADOR 17/RS, SIST/SINAN

3° quadrimestre 2022 1° quadrimestre 2023 2° quadrimestre 2023 3° quadrimestre 2023

355 notificagdes
Taxa anual= 58

343 notificagdes
Taxa anual= 40

427 notificacoes
Taxa anual= 22

386 notificagdes
Taxa anual= 45,6

* Taxa anual: valor acumulado, atingido ao longo dos quadrimestres.

Tabela126 — Indicador: ACAO 71.2 - Manter 100% do preenchimento do campo “Ocupa-
¢ao” nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho

notificagcdes de agravos

relacionados ao trabalho

INDICADOR Unid. de | Ano base do | Valor inicial | Meta Anual 3°
Medida Indicador | do ano-base 2023 Quadr/2023
Proporgao do campo
Ocupagéo nas Percentual 2021 100 100 100

Tabela 127 — Indicadores Vigilancia em Saude do Trabalhador: ACAO 71.3 - Manter a in-

vestigac&o dos obitos relacionados ao trabalho.

INDICADOR

Unid. de
Medida

Ano base do

Indicador

Valor inicial

do ano-base

30
Quadr/2023

Meta Anual
2023
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Percentual de 6bitos

relacionados ao trabalho| percentual 2021 100 100

investigados. Indicador
18/RS.

Tabela128 — Indicadores Vigilancia em Saude do Trabalhador: INDICADOR 18/RS - Per-

centual de obitos relacionados ao trabalho
Percentual de 6bitos relacionados ao trabalho investigados — INDICADOR 18/RS

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

1 ocorrido 1 ocorrido 0 ocorrido 5 ocorridos™"

M Em investigagéo

Tabela129 — INDICADOR 18/RS - Percentual de 6bitos relacionados ao trabalho — Com-
parativo Quadrimestres

3° quadrimestre 2022

1° quadrimestre 2023

2°quadrimestre 2023

3° quadrimestre 2023

4 ocorridos

0 ocorridos

2" ocorridos

7 ocorridos™"

2 investigados

4 investigados

YEm investigagao

Tabela130 — Indicador: ACAO 71.4 Realizar a Vigilancia em Ambientes e Processos de

Trabalho
INDICADOR Unid. de | Ano base (Valor inicial| Meta Anual |2° Quadr/23|3° Quadr/23
Medida do do ano-base| 2023
Indicador
Inspecao em
ambientes e Numero 2021 - 12 03 07
processos de
trabalho realizada.

Tabela 131 — Indicador: ACAO 71.5 - Realizar atividades de educagdo permanente ou ma-
triciamento para profissionais de saude e areas afins, sobre temas ligados a Saude do

Trabalhador.
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INDICADOR Unid. de Ano base [Valor inicial| Meta Anual |2° Quadr/23|3° Quadr/23
Medida do do ano-base 2023
Indicador
Atividades Nuamero 2021 - 06 03 04
realizadas.

Tabela 132 — Indicador: ACAO 71.6 - Disponibilizar quadrimestralmente boletins epidemio-

l6gicos e instrucionais sobre saude do trabalhador

INDICADOR Unid. de | Ano base |Valor inicial| Meta Anual |2° Quadr/23|3° Quadr/23
Medida do do ano-base| 2023
Indicador
Boletins
epidemioldgicos Numero 2021 - 03 00 00

sobre Saulde do
Trabalhador

publicados.

Tabela 133 — Indicador: ACAO 71.7 Realizar atividades educativas em saude do trabalha-

dor para a populagao.

INDICADOR Unid. de Ano base ([Valor inicial| Meta Anual |2° Quadr/23|3° Quadr/23
Medida do do ano-base 2023
Indicador
Acéo realizada Numero 2021 - 06 03 01

Tabela 134 — Indicador: ACAO 71.8 Realizar seminario sobre temas ligados & Saude do
Trabalhador junto a Comisséo Intersetorial de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora

(CISTT)

INDICADOR

Unid. de
Medida

Ano base
do

Indicador

Valor inicial

do ano-base

Meta Anual
2023

2° Quadr/23

3° Quadr/23
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Acao realizada Numero 2021 - 01 0®@

2)CMS nao constituiu a CISTT.

Tabela 135 — Indicador: ACAO 71.9 Participar de capacitacdes técnicas nos temas perti-
nentes a Saude do Trabalhador, voltadas aos profissionais da VISAT, como congressos,
cursos e afins

INDICADOR Unid. de [Ano base do| Valor inicial | Meta Anual | 2° Quadr/23 | 3° Quadr/23
Medida Indicador |do ano-base 2023
Capacitacdo |Numero% de 2021 - 50 100 100
recebida. participagao
em
capacitagao

Tabela 136 — Indicador: ACAO 71.10 Avaliar a condi¢édo de Autoridade Sanitaria aos pro-
fissionais da Vigilancia em Saude do Trabalhador, concursados em cargos com exigéncia
de nivel superior.

INDICADOR | Unid.de |Ano base do| Valor inicial | Meta Anual | 2° Quadr/23 | 3° Quadr/23
Medida Indicador |do ano-base 2023
Processo Numero 2021 - 01 00 00
avaliado.

As acgdes realizadas neste quadrimestre seguiram a proposta de qualificar as
atividades da Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT), com foco no processo de
formagao dos profissionais de saude, na busca de novas fontes notificadoras e na
divulgacgao para a populagao trabalhadora.

A néo identificagdo da relacdo com o trabalho, nos atendimentos de saude, assim
como, o preenchimento precario de um numero elevado de notificacbes, se mostram
como o0s principais entraves na atuacdo plena da VISAT. Sendo ainda mantido
dificuldades quanto: (1) a resisténcia do Hospital Universitario no preenchimento das

notificagdes oriundas dos atendimentos prestados ao usuario SUS; (2) ao siléncio de
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distintas Unidades de Saude da SMS, incluindo os dispositivos de saude mental; e (3) ao
nao uso das notificagdes por profissionais da saude do setor privado.

Neste quadrimestre ocorreram sete Obitos relacionados ao trabalho, sendo seis
acidentes tipicos oriundos de afogamento e, um acidente de trajeto, por acidente de
transito. No més de dezembro, um unico acidente ocasionou o O&bito de quatro
pescadores, tendo como causa o naufragio de uma embarcacgao.

Dentre os eventos de saude do trabalhador, neste quadrimestre foram ministradas
capacitagdes voltadas as notificagdes de acidentes de trabalho, e a divulgacdo da
atuagao da VISAT, (1) aos alunos do curso de Medicina/FURG, na disciplina de Medicina
Ocupacional; (2) aos profissionais do CAPS Conviver, especificamente quanto aos
Transtornos Mentais Relacionados ao Trabalho; (3) aos docentes do IFRS (Instituto
Federal do Rio Grande do Sul) junto com os Residentes de Psicologia/FURG; e aos
profissionais de saude do Centro de Saude Parque Marinha, quanto ao uso do sistema
GMUS no processo de notificagcdo de saude do trabalhador. Participamos na condicéo de
palestrante na (4) SIPAT Estudantil do SENAC, envolvendo alunos dos cursos de Técnico
de Seguranca do Trabalho, Técnico em Enfermagem e Logistica, além dos professores
destes cursos.

Quanto as capacitagdes recebidas, houve participagédo na (5) agdo promovida pelo
Centro Estadual de Vigilancia em Saude (CEVS), com o tema Transtornos Mentais
Relacionados ao Trabalho, atividade na qual ampliamos aos Dispositivos de Saude
Mental do municipio; (6) no 1° Workshop Saude e Seguranga no Trabalho, promovido
pelo Ministério do Trabalho no municipio.

Por fim, entre as atividades complementares deste quadrimestre, ainda estdo as
(7) reunides do Conselho Gestor do CEREST Macrosul; (8) as reunides técnicas
promovidas junto as UBSF, SEST/SENAT, Medicina/FURG, Enfermagem/FURG e
Sindicatos; (9) o matriciamento de casos de acidentes de trabalho; (10) bancas do curso
de Psicologia, com temas na area de saude do trabalhador, graduacgao e residéncia; (11)
diligéncias e relatérios em atengcdo a demandas do Ministério Publico do Trabalho; e (12)

inspecdes sanitarias em empresas oriundas de denuncias e acidentes de trabalho.
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2. VIGILANCIA AMBIENTAL EM SAUDE

Tem por finalidade identificar as medidas de prevencao e controle dos fatores de
riscos ambientais relacionados as doengas ou outros agravos a saude. Dessa forma atua
na prevencao e controle dos fatores de riscos das doengas e outros agravos a saude,
decorrentes do ambiente e das atividades produtivas; estende sua atuagao sobre fatores
bioldgicos representados por vetores, hospedeiros, reservatérios e animais pegonhentos,
bem como fatores nao biolégicos como a agua, o ar, o solo, contaminantes ambientais,

desastres naturais e acidentes com produtos perigosos.

A) Fatores Nao-Biolégicos — FNB/VAS

O setor de vigilancia ambiental em saude/fatores nao bioldgicos (VAS/FNB)
executa as agbes de vigildancia da qualidade da agua para consumo humano
(PROGRAMA VIGIAGUA).

B) Programa VIGIAGUA

O Programa VIGIAGUA tem por objetivo monitorar a qualidade da agua para
consumo humano, através de rotina da vigilancia do Sistema de Abastecimento de Agua
(SAA), Solugao Alternativa Coletiva (SAC) e Solugédo Alternativa Individual (SAIl) no
Municipio.

Meta: realizar coletas de agua em SAA, SAC e SAl para andlise dos parametros:
Residual Desinfetante (RD), Turbidez (Tb), Microbiolégico (coliformes totais/E scherichia
coli) e Fluoreto; sendo o numero de analise mensal respectivamente para cada um dos
parametros: 31, 31, 31 e 13.

Cumprimento da Diretriz Nacional do Plano de Amostragem - Parametros Basicos -
Quantitativo de amostras analisadas pela Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo

Humano de setembro a dezembro de 2022 (3° quadrimestre/2022).

Tabela 137 — Numero de amostras analisadas pela Vigilancia da Qualidade da agua de
consumo humano — 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
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Turbidez 16 37 38 32
Coliformes Totais/E. 12 37 20 32
coli

Fluoreto 13 13 11 10
Residual Desinfetante 12 0 3 -

Fonte: Programa VIGIAGUA/SMS/RG (09/2022)

Tabela 138 — Numero de amostras analisadas pela Vigilancia da Qualidade da agua de
consumo humano — Comparativo Quadrimestres

ATENDIMENTOS | 3°quadr /2022 |1°quadr /2023 (2°quadr /2023| 3°quadr /2023
Turbidez 135 191 190 104
Coliformes Totais/E. 119 114 187 101
coli
Fluoreto 53 53 53 47
Residual Desinfetante 122 156 144 15

Fonte: Programa VIGIAGUA/SMS/RG (09/2022)

Neste terceiro quadrimestre a meta do programa nao foi atingida em 100% para
todos os parametros, exceto fluoreto. Em relagdo aos trés quadrimestres anteriores a

meta ficou abaixo da média para a todos os parametros, conforme tabela abaixo

Tabela 139 — Numero de Amostras de Agua Analisadas pelo Monitoramento do Programa
- 3° Quadrimestre de 2023
Total Satisfatoérias

Nao Satisfatoria

104 90 14

Tabela 140 — Numero de Amostras de Agua Analisadas pelo Monitoramento do Programa
— Comparativo Quadrimestres
Parametro 3°quadr./22

1°quadr./23 2°quadr./23 3°quadr./23
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COLETADAS 135 225 190 104
Satisfatérias 114 189 155 90
Nao 21 36 35 14
Satisfatorias

Atribui-se 0 ndo cumprimento das metas pactuadas no ambito do Programa
VIGIAGUA no referido periodo a redugao em trinta e trés por cento nos horarios de viatura
a partir do més de setembro. Somado a este fator, desde meados de setembro nao foram
realizadas as analises de campo do Residual Desinfetante, pois o equipamento utilizado
pelo setor para verificagdo da concentracdo de cloro residual livre estragou, e até o
momento n&o houve a reposi¢ao do mesmo.

No periodo de setembro a dezembro de 2023, das 14 amostras de agua né&o
satisfatérias coletadas pelo monitoramento do Programa VIGIAGUA, 13 tiveram apenas
um parametro nao atendido, e 1 com dois parametros fora do padrdo. Das 14
insatisfatoérias, 11 ndo atenderam o parametro coliformes totais, 2 fluoretos, 1 turbidez, 1
residual desinfetante e 1 E. coli. A amostra com presenca de E. coli e 9 com presencga de
coliformes totais, foram procedentes de solugdo alternativa individual.

Conforme tabelas acima, houve uma reducdo no percentual de amostras nao
satisfatorias, que foi de aproximadamente 13% em relagcdo ao quadrimestres anteriores,
que mantinham uma média aproximada de 20%. Sugere-se que a diminuicdo esteja
relacionada a nao realizacdo do parametro residual desinfetante. Por fim, o PROGRAMA
VIGIAGUA atingiu 100% das metas anuais, cumprindo a pactuacéao junto ao Ministério da
Saude, mesmo que neste ultimo quadrimestre tenha ocorrido uma redugéao significativa no

numero de amostras.

C) Programa VIGIAR

O Programa Vigiar tem como objetivo o monitoramento das doencas respiratorias

em populacdes expostas a poluicdo atmosférica. O Programa Vigiar tem como objetivo o



\, Estado Do Rio Grande do Sul
~—r Prefeitura Municipal do Rio Grande
Rio Grande Secretaria de Municipio da Saude

monitoramento das doencas respiratorias em populagdes expostas a poluigao
atmosférica.

No Municipio do Rio Grande o Posto de Puericultura Dr? Rita Lobato € a Unidade
Sentinela, onde é realizado mensalmente o levantamento do nUmero de atendimento de

casos de doencgas respiratérias em criangas menores de 5 anos.

Tabela 141 — Numero de atendimento de casos de doencgas respiratorias em criangas me-
nores de 5 anos — 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

Atendimentos Si 0 Si Sl

*SlI - sem informacéao até o final do periodo

D) Programa de Prevengao da Dengue

O Programa de Prevengao da Dengue tem como objetivo manter o controle das
doencgas transmitidas pelo Aedes aegypti e Aedes albopictus através da vigilancia destes
vetores. As diretrizes para a realizacdo da vigilancia e controle da Dengue séao
estabelecidas pelo MS e SES, e sao elas que norteiam as atividades de campo, as acdes

intersetoriais e as acdes educativas

Tabela 142 — Numero de Visitas realizadas - 3° Quadrimestre de 2023

ACFE’s
Pesquisa em Pontos Estratégicos (PPE) 1.974
Inspecao em Armadilhas (Ar) 448
Iméveis Trabalhados (LI+T; PVE; DF e visitas realizadas pelos 47.049
parceiros na primeira tentativa de entrada no imovel).
Imoveis Recuperados (LI+T; PVE; DF e visitas realizadas pelos 2.406
parceiros em sucessivas tentativas de entrada no imovel).
Iméveis Fechados (Sem acesso. Sem possibilidade de 14.236
recuperagao).
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Iméveis Recusados (n&o permitida a entrada pelo morador) 21
Levantamento Rapido de indices para Aedes aegypti (LIRAa) 4.703

Tabela 143 — Numero de Visitas realizadas - Comparativo entre Quadrimestres

3° 1° 2° 3°
Quadr/22 | Quadr/23 | Quadr/23 | Quadr/23
Pesquisa em Pontos Estratégicos (PPE) 2177 2.013 2.328 1.974
Inspecao em Armadilhas (Ar) 476 438 532 448
Imoveis Trabalhados (LI+T, PVE; DF e 49.585 46.819 49.319 47.049

visitas realizadas pelos parceiros na
primeira tentativa de entrada no imovel).
Iméveis Recuperados (LI+T, PVE; DF ¢ 2.098 1.513 2.359 2.406

visitas realizadas pelos parceiros em

sucessivas tentativas de entrada no
imovel).
Iméveis Fechados (Sem acesso. Sem| 18.966 15.467 18.979 14.236

possibilidade de recuperacéo).

Iméveis Recusados (ndo permitida a 102 46 23 21
entrada pelo morador)
Levantamento Rapido de Indices paral 4.536 4.719 9.240 4.703
Aedes aegypti (LIRAa)

¢ Notificagdo de Dengue, Chikungunya e Zika:

No 3° Quadrimestre de 2023 tivemos 22 notificagdes por suspeita de Dengue até a
Semana Epidemioldgica 52, 02 de Chikungunya e nenhuma notificagdo de Zika no
periodo, importante registrar que em todas as notificagdes recebidas pelo PPD/VAS foram
realizadas investigacdo ambiental e Pesquisa Vetorial Especial nas areas de residéncia,

trabalho, e ou estudo do paciente
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Tabela 144 — Numero de notificagdes - Comparativo entre Quadrimestres
3° Quadr/22 | 1° Quadr/23 | 1° Quadr/23 | 3° Quadr/23

DENGUE 12 21 31 21
CHIKUNGUYA 00 00 01 02
ZIKA 00 00 00 0

o Identificacao de Aedes aegypti e Aedes albopictus
No 3° Quadrimestre de 2023 foram identificados 06 focos positivos para A.aegypti e

02 foco positivo para A. albopictus, até a Semana Epidemioldgica 52.

Tabela 145 — Numero de focos positivos por localidade - 3° Quadrimestre de 2023

LOCALIDADE QUANTIDADE ESPECIE
ABC 1 01 Aedes aegypti
Aeroporto 02 Aedes aegypti
Centro 1 01 Aedes albopictus
Distrito Industrial 01 Aedes albopictus
Distrito Industrial 01 Aedes aegypti
Vila Maria 2 01 Aedes aegypti
Wanda Rocha 01 Aedes aegypti

e Laboratério de Entomologia

No 3° quadrimestre de 2023, foram recebidas 397 amostras (tubitos) coletadas
pelos agentes ou encaminhadas pela populacéo. A distribuicdo das amostras processadas

quanto a espécie e seus estagios encontram-se nas tabelas abaixo

Tabela 146 — Distribuicdo das Amostras Processadas por espécie - 3° Quadrimestre de
2023
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ESPECIE N° DE AMOSTRAS (TUBITO)
Aedes aegypti 06
Aedes albopictus 02
Outros Culicideos e ndo Culicideos 389
TOTAL 397

Fonte: Laboratério de Entomologia — PPD/VAS/SMS — Rio Grande

Tabela 147 — Distribuicdo das Amostras Processadas por espécie - Comparativo Quadri-
mestres

3° quadr/22 | 1° quadr/23 | 2° quadr/23| 3° quadr/23

Aedes aegypti e albopictus 9 32 15 08
Outros culicidios e nao 344 497 609 389
Culicidios

Tabela 148 — Distribuicdo das Amostras Processadas por estagio e por espécie - 3° Qua-
drimestre de 2023

LARVAS PUPAS ADULTOS
Aedes aegypti 42 - -
Aedes albopictus 05 - -
Outros Culicidios e ndo Culicidios 2553 283 2
TOTAL 2600 283 2

Fonte: Laboratério de Entomologia — PPD/VAS/SMS — Rio Grande

Tabela 149 — Distribuicdo das Amostras Processadas por tipo de imével - 3° Quadrimes-
tre de 2023

TIPO DE IMOVEL N° DE AMOSTRAS

RESIDENCIA 93

COMERCIO 04
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TERRENO BALDIO 08
OUTROS 42
PONTO ESTRATEGICO 235
ARMADILHA 15
TOTAL 397

Fonte: Laboratério de Entomologia — PPD/VAS/SMS — Rio Grande

Tabela 150 — Distribuicdo das Amostras Processadas por Localidade - 3° Quadrimestre
de 2023

LOCALIDADE N° AMOSTRA LOCALIDADE N° AMOSTRA
ABC 1 04 N. S. de Fatima 08
ABC 2 01 Parque 04
Aeroporto 09 Parque Guanabara 23
Arroio Martins 11 Parque Marinha 06
Barra 0 Parque Sao Pedro 04
Bernadeth 0 Porto Novo 04
Bolaxa 05 Povo Novo 14
Camping 07 Prado 08
Cassino 0 P. H. Pancada 0
Castelo Branco 02 Profilurb 0
Centro 1 19 Queréncia 13
Centro 2 04 Quinta 24
Cidade de Agueda 0 Quintinha 10
Cidade Nova 1 04 Rheingantz 03
Cidade Nova 2 06 Santa Rosa 19
Cohab IV 0 Santa Tereza 0
C. dos Pinheiros 0 Santos Dumont 0
Distrito Industrial 69 Sao Jodo 05
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D. Petroline 35 Sao Miguel 08
F. E. Buchholz 0 Senandes 01
Furg 0 Sitio Santa Cruz 34
Getulio Vargas 02 Taim 0
H. Pancada 0 Torotama 0
Hidraulica 0 Universitario 03
Ipiranga 02 Vila Maria 1 0
Jardim do Sol 0 Vila Maria 2 08
Juncao 07 Wanda Rocha 10
Leal Santos 0 TOTAL 397
Mangueira 0

Fonte: Laboratério de Entomologia — PPD/VAS/SMS — Rio Grande

No 3° Quadrimestre de 2023 até a Semana Epidemiolégica 52, o PPD realizou as
atividades educativas com a participagcdo em eventos e apresentagdo de atividades

variadas nas escolas onde a participagdo das criancas € o diferencial, tornando-os os

nossos multiplicadores na preveng¢ao ao mosquito Aedes, conforme tabela abaixo.

DIA

ATIVIDADE

06/09/23

Realizacdo de atividades educativas, jogos, brincadeiras,
apresentacdo de video, desenhos, dicas de prevengao, e
apresentagdo de amostras imaturas de mosquitos Aedes aegypti.
As atividades educativas foram apresentadas as criangas de faixa
etaria de 06 a 16 anos, do 1° até o 9° ano, na escola Helena Small

09 e 23/11/23

Realizacdo de atividades educativas, jogos, brincadeiras,
apresentagcao de video, desenhos, dicas de prevencéo, e
apresentacdo de amostras imaturas de mosquitos Aedes
aegypti. As atividades educativas foram apresentadas as
criancas de faixa etaria de 06 a 16 anos, na escola Juvenal
Miller.
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O PPD esteve presente com a EMATER na Expofeira, para
divulgar métodos de prevencao da dengue, realizar diversas
16/11/23 atividades educativas, com videos, amostras, panfletos e
mais.

O PPD participou do projeto Maos Dadas com a Natureza no
Horto da localidade do Povo Novo, onde foram realizadas
14/12/23 atividades educativas, com apresentacdo de videos e fotos,
desenhos, jogos educativos, amostras de mosquitos Aedes
aegypti, além de diversas dicas e duvidas respondidas.

No 3° Quadrimestre de 2023 até a Semana Epidemiolégica 52, o PPD realizou o
reconhecimento geografico do municipio, atualizando o numero de imdveis, o tipo e o

numero de pontos estratégicos, revisando os registros geograficos, enderecos e mapas.

Més Atualizacoes

Setembro No més de setembro foram reconhecidos e atualizadgs 1136
imoveis, nas localidades do Camping, Cidade de Agueda,
Corredor do Sao Pedro, Castelo Branco e Barra.

Outubro No més de outubro foram reconhecidos e atualizados 982
imoveis, nas localidades da Barra, Corredor do Sao Pedro e
Castelo branco.

Novembro No més de novembro foram reconhecidos e atualizados 3060
imoveis, nas localidades da Barra, Corredor do Siao Pedro,
Castelo Branco e Prado.

Dezembro No més de dezembro foram reconhecidos e atualizados 1386
imoveis, nas localidades do Prado, Parque Guanabara, Arroio
Martins e Quinta.

E) FISCALIZAGAO DE POSTURAS

O Fiscal de Posturas é aquele que tem a funcado de zelar e garantir o bem-estar
publico, melhorando a qualidade de vida de toda a populagao, fiscalizando, orientando,
prevenindo ou reprimindo quando necessario as condutas em desacordo com o Cédigo
de Posturas Municipais. A este agente Fiscal dentro da Secretaria de Municipio da Saude,

cabe fiscalizar aquilo que lesa ou ameaca a coletividade no ambito da Saude Publica de
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acordo com as normas e regulamentag¢des da Legislagdo Municipal buscando o bem-estar

geral dos municipes

Tabela 151 — Fiscalizagdo de Posturas - Procedimentos realizados - 3° Quadrimestre de

2023
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SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

Denuncias Recebidas no
Més

14

25

24

14

Denuncias Encerradas Més e
meses anteriores

19

12

10

46

N° de notificagcdes Emitidas

23

20

24

17

N° de Autos de Infracéo
Emitidos

N° de Visitas Realizadas
(imoveis, estabelecimentos
comerciais e outros)

28

22

26

15

Resposta de Denuncias via
Processo Digital

N° de Atendimentos/
Orientagdes/ Informagdes ao
contribuinte

28

23

27

21

Tabela 152 — Fiscalizagado de Posturas - Procedimentos realizados - Comparativo Qua-

drimestres

3° quadr/22 | 1° quadr/23 | 2° quadr/23 | 3° quadr/23
Reclamacgdes/ denuncias 122 136 107 77
recebidas
Total de Denuncias Encerradas 152 12 119 87
N° de notificagbes Emitidas: 92 69 63 84
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N° de Autos de Infracédo 2 _ 2 06
Emitidos:
N° de Visitas Realizadas 78 49 55 91
(imoveis, estabelecimentos

comerciais e outros):

Resposta de Denuncias via 9 3 5 04

Processo Digital:

N° de Atendimentos/ 57 48 54 99
Orientacbes/ Informagdes ao

contribuinte:

F) Programa de Controle e Profilaxia da Raiva

O Programa de Controle e Profilaxia da Raiva engloba atividades desenvolvidas
pela Vigilancia Epidemioldgica e Vigilancia Ambiental em Saude, esta ultima desenvolve
as suas atividades através da busca ativa e observagao de animais domeésticos suspeitos
de Raiva (cdes e gatos), coleta e envio de amostras laboratoriais de cées, gatos e
morcegos que vierem a Obito com sintomas caracteristicos de Raiva, bloqueios vacinais
quando necessario, atividades de educacéao e orientagdo da comunidade, profissionais da
saude e area académica das universidades locais.

Legislagdo Preconizada pelo MS: NOTA TECNICA N° 19/2012-
CGDT/DEVEP/SVS/MS.
GUIA DE VIGILANCIA EM SAUDE Volume 3 - 12 Edigdo atualizada — Brasilia DF 2017.

Tabela 153 — Observacdes da Raiva - 3° Quadrimestre de 2023
SETEMBRO | OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO

OBSERVADOS |Caes 52 51 53 71
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Gatos 5 5 3 8
NAO Caes 28 37 31 35
OBSERVADOS Gatos 3 7 ) 3

Tabela 154 — Observacgdes da Raiva - Comparativo Quadrimestres

3° quadr/22 | 1° quadr/23 | 2° quadr/23 | 3° quadr/23
OBSERVADOS |Caes 129 177 195 227
Gatos 12 17 16 21
NAO Caes 140 210 113 131
OBSERVADOS
Gatos 18 24 8 14

O Programa trabalhou com a prevencgao de casos orientando a populagao, assim
como a observando os animais suspeitos (agressores) e coletando amostras laboratoriais,
estas demandas ocorrem através das notificacdes recebidas pela unidade de Vigilancia
Epidemiolégica ou contato direto da populagdo com as unidades, sendo pactuada a
observacdo de 100% dos animais suspeitos, assim como coletar 100% das amostras
laboratoriais de cédes e gatos agressores que vierem a Obitos até o 10° dia apds a

agressao e todos os morcegos encontrados caidos ou mortos durante o dia.

Tabela 155 — Envio de Amostras Laboratoriais para Vigilancia da Raiva - 3% Quadrimestre
de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
CAO - - - -
GATO - 1 R R
MORCEGO 3 7 3 4
PARECER 02 Amostras 08 Amostras 03 Amostras 4 Amostras

negativas e negativas negativas negativas
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01 positiva | | | |

Tabela 156 — Envio de Amostras Laboratoriais para Vigilancia da Raiva - Comparativo

Quadrimestres

3° quadr/22 1° quadr/23 2° quadr/23 3° quadr/23
CAO - 03 amostras 04 amostras 00
negativas negativas
GATO - 02 amostras 00 01
negativas
MORCEGO 11 Amostra 13 amostras 16 amostras 17
negativa negativas negativas
PARECER 11 Amostras 18 amostras 20 amostras 17 Amostras
negativas negativas negativas negativas e 01
amostra positiva

Podemos observar nesta ultima tabela um aumento significativo no quantitativo de

amostras laboratoriais em comparagdo ao mesmo periodo de 2022.

G) Programa de Controle e Prevengao de Sinantrépicos

Os animais sinantrépicos sédo conceituados como todos aqueles que convivem com
as habitagdes humanas, causando algum prejuizo a estas ultimas, seja de ordem
econdmica ou sanitaria. Estes animais constituem um grande desafio dos Orgdos de
Controle e prevencado que, isoladamente, pouco tem a fazer frente as infestagdes,
limitando-se muitas vezes a aplicagédo pontual de produtos quimicos e orientagdes.
Portanto, é vital a participagado de toda a comunidade para que haja sucesso no controle
desses animais. Outro fator relevante neste programa esta relacionado com o aumentado
exacerbado de denuncia de municipes que alimentam pombos, causando transtornos de
ordem econOmica e sanitaria, tornando-se desta forma necessaria a criagdo de alguma
abordagem juridica que proiba a alimentagdo destes animais em vias publicas e areas
residenciais, pois atualmente o setor apenas consegue orientar 0s municipes sobre os
riscos de saude publica com o contato com os excrementos destes animais e muitas

vezes com 0s proprios pelo risco de quadros alérgicos.
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Ainda, nesse programa, sao realizadas as investigagdes ambientais geradas a
partir de notificagbes de acidentes com animais pegonhentos (aranhas, escorpides,
taturanas etc.) ou doencas decorrentes de contato com excrementos de sinantropicos

(leptospirose, hantavirose etc.).

Legislacao Preconizada pelo MS

1. PORTARIA, 1.138 de 23 de maio de 2014 GM/MS;

2. MANUAL DE VIGILANCIA, PREVENCAO E CONTROLE DE ZOONOSES/
NORMAS SINANTROPICOS MS, 2001

3. GUIA DE VIGILANCIA EM SAUDE. Volume 3 — 12 Edig&o atualizada — Brasilia DF
2017.

Tabela 157 — Atendimentos para animais Sinantropicos - 32 Quadrimestre de 2023

Ocorréncia SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO |DEZEMBRO
Tunga 03 - 01 02
Pulga 03 01 04 07
Rato 09 07 05 06
Carrapato 07 21 16 07
Maranduva - - - -
Triatomineo - - - -
Aranha - - - -
Morcego 04 07 07 11
Cobra 01 - 01 01
Pombo 02 02 - 01
Escorpido - 1 - -
Outros 30 40 36 40

Tabela 158 — Atendimentos para animais Sinantrépicos - Comparativo Quadrimestres
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3° quadr/22 1° quadr/23 2° quadr/23 3° quadr/23
Tunga 05 31 19 02
Pulga 23 72 11 07
Rato 30 33 26 06
Carrapato 39 50 10 07
Maranduva 04 08 00 -
Triatomineo 02 00 00 -
Aranha 00 00 00 -
Morcego 10 18 12 11
Cobra 01 03 01 01
Pombo 02 04 01 01
Escorpido 00 06 01 -
Outros 03 07 02 40

H) Programa de Controle e Prevengao da Doencga de Chagas

O Programa realiza visitas mensais de vistoria aos Postos de Informagao de
Triatomineo (PIT) no municipio, sendo eles identificados da seguinte forma: Povo Novo
PIT 02, Quinta PIT 03, Centro PIT 01, Taim PIT 04. As visitas tém como objetivo a

localizacao, identificagcao e controle dos triatomineos transmissores da doenca.

Tabela 159 — Visitas a postos de informagéo de Triatomineo (PIT), com resultados de

amostras - Comparativo Quadrimestres

3° quadr/22

1° quadr/23

2° quadr/23

3° quadr/23

Posto Centro

02 amostras

04 amostras

00

00
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negativas negativas
Posto Quinta 0 00 00 00
Posto Povo Novo 0 00 00 00
Posto Taim 0 00 00 00

Negativo = refere-se que ndo houve amostra recebida

Amostra negativa= refere-se que nao era um triatomineo

) Programa de Controle e Prevencgdo da Leishmaniose Visceral Canina

O programa tem como objetivo investigar 100% dos casos suspeitos caninos,
assim como os confirmados de caninos e humanos, para isto realiza a coleta de dados
para investigacdo de casos, coleta de material laboratorial para diagndstico soroldgico
através do teste rapido e Elisa, instalacdo de armadilhas luminosas (primavera /verao)

para captura do vetor flebotomineo caso haja ocorréncia de casos positivos ao longo do

ano.

Tabela 160 — Amostras laboratoriais de Leishmaniose Visceral Canina - 3° Quadrimestre

de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
Amostra 0 0 0 0
Soroldgica
Parecer - - - -

Tabela 161 — Amostras laboratoriais de Leishmaniose Visceral Canina - Comparativo Qua-

drimestres

3° quadr/22

3° quadr/22

1° quadr/23

3° quadr/23

Amostra

Sorolégica

00

00

00

00




s

N

Rio Grande

Estado Do Rio Grande do Sul
Prefeitura Municipal do Rio Grande
Secretaria de Municipio da Saude

entomoldgica

Flebotomineo

do

Investigacao 00 00 00 00
Canina
Investigagéo 00 00 00 00

J) Programa de Investigag6es Ambientais

Neste programa sao investigadas as notificagbes de acidentes com animais

peconhentos (aranhas, escorpides, taturanas etc.), doengas zoonodticas de notificagcao

compulséria (leptospirose, hantavirose, leishmaniose, doenga de chagas, etc.),
intoxicagdes exogenas etc., com o intuito de controle e prevengdo de novos casos.
Tabela 162 — Investigagdes Ambientais - Comparativo Quadrimestres
3° quadr/22 1° quadr/23 2° quadr/23 3° quadr/23
Leptospirose 4 02 07 08
Acidentes com 18 21 17 10
Animais Pegonhentos
Chagas Aguda 0 0 0 0
Toxoplasmose 0 0 0 0
Intoxicagc&o exdgena 0 0 0 0
Leishmaniose 0 0 0 0
Esporotricose 2 0 3 1
Outros 0 0 0 2

Em relagcdo as Investigagbes Ambientais podemos relatar que sao investigadas

100% das notificagbes que chegam via Vigilancia Epidemiolégica de suspeitas de
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Rio Grande
doencas zoondticas de notificagdo compulsoria, assim como de acidentes com
peconhentos.

K) Programa de Controle de Esporotricose

Séo investigadas as notificagbes de acidentes com animais e humanos com
suspeita clinica de esporotricose que € uma zoonose de importancia em nosso municipio.
Nesse quadrimestre iniciou-se a realizacao das investigagdes ambientais das notificacbes
de casos humanos com o intuito de se estabelecer uma rotina de trabalho em relagdo a

esta zoonose, demonstrando a sua importancia em nosso municipio.

Tabela 163 — Atividades Realizadas - Comparativo Quadrimestres

3° quadr/22 | 1° quadr/23 | 2° quadr/23 | 3° quadr/23
Coleta de amostras 01 01 02 00
laboratoriais
Investigagbes casos 00 00 01 01
felinos
Investigagbes casos 01 01 00 00
humanos

A Vigilancia Ambiental em Saude no periodo do terceiro quadrimestre de 2023,
desenvolveu suas atividades visando o cumprimento das suas metas. A meta do
programa Vigiagua nao foi atingida em 100% no terceiro quadrimestre, mas o
PROGRAMA VIGIAGUA atingiu 100% das metas anuais, cumprindo a pactuagao junto ao
Ministério da Saude, mesmo que neste ultimo quadrimestre tenha ocorrido uma redugao
significativa no numero de amostras.

No PPD no més de outubro realizamos o quarto LIRAa do ano de 2023, atingindo

100% dos imodveis pactuados para essa atividade. O Programa também atingiu um
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percentual de 40,29% dos iméveis visitados no Levantamento de indice + Tratamento.
Informo ainda, que as demais atividades realizadas pelo PPD, como Delimitagao de foco,
PVEs e LIRAa nao entram na contagem do percentual pactuado.

Ainda no 3° quadrimestre de 2023 até a Semana Epidemioldgica 52, o PPD
realizou o reconhecimento geografico, atualizando os registros nas seguintes localidades:
Camping, Cidade de Agueda, Corredor do S&o Pedro, Castelo Branco, Barra, Prado,
Parque Guanabara, Arroio Martins e Vila da Quinta.

Os pontos estratégicos também foram atualizados, revisando os registros
geograficos, enderegos e mapas. Atualmente, o PPD conta com uma viatura para a
realizagcao das atividades de campo, considerando o numero de servidores ACEs e as
distancias percorridas diariamente, seria necessario pelo menos duas viaturas para o
Programa.

O Programa de Prevencédo da Dengue recebeu 21 notificagdes por suspeita de
Dengue até a Semana Epidemiologica 52, 02 notificagcbes de Chikungunya e nenhuma
notificagdo de Zika Virus no periodo.

E importante registrar que em todas as notificacdes recebidas pelo PPD/VAS foram
realizadas investigacdo ambiental e Pesquisa Vetorial Especial nas areas de residéncia,
trabalho, e/ou estudo do paciente. Essa atividade € para avaliar se existe a presenga do
vetor transmissor da Dengue proximo a esses locais e se outros moradores apresentaram
algum tipo de sintoma compativel com a doenca.

A equipe educativa do Programa de Prevencdo da Dengue realizou diversas agdes
educativas durante o terceiro quadrimestre, ressaltando que as acbes educativas
realizadas no ano de 2023, tiveram um diferencial, foram trabalhadas todas as turmas das
escolas na faixa etaria de 06 a 16 anos, do 1° ao 9° ano.

A seguir listo as escolas contempladas no periodo de setembro a dezembro de
2023, além dos eventos com participacao da VAS: Escola Helena Small, Escola Juvenal
Miller, os eventos com a EMATER na Expofeira do Rio Grande, onde o publico alvo foram
os alunos da Educacao Infantil da rede municipal e também no evento de Maos Dadas
com a Natureza, no Horto da localidade do Povo Novo, onde foram realizadas atividades

educativas com os alunos da escola da Ilha da Torotama.
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A Fiscalizagcdo de Posturas da VAS tém intensificado suas atividades buscando
novas parcerias, que possam auxiliar na agilidade para encontrar os proprietarios ou
responsaveis pelos imoveis fechados ou abandonados, que estejam oferecendo risco
para a proliferacdo do vetor transmissor da Dengue, Zika Virus e Febre Chikungunya.
Uma dificuldade enfrentada pela Fiscalizacdo da VAS neste quadrimestre foi a diminuigao
de horarios de viaturas para a Vigilancia Ambiental, que atualmente divide uma viatura
para atender os seguintes Programas: Vigiagua, Sinantrépicos, Animais Pegonhentos,
Investigacdes Ambientais e Fiscalizagao de Posturas da Vigilancia Ambiental.

O Programa de Profilaxia e Controle da Raiva manteve suas atividades na
observacao e coleta de amostras laboratoriais em 100% das notificacdes recebidas pelo
Programa, mas também enfrentou a diminuicdo do horario da viatura, que a partir do
terceiro quadrimestre foi disponibilizado somente no turno da tarde.

O Programa dos Sinantrépicos mesmo com a divisdo de viaturas realizou
atendimento em 100% das Notificagbes recebidas para Investigacbes Ambientais e foram
realizadas 100% das solicitagdes de visitas técnicas no controle dos animais sinantropicos
através de orientagdes e tratamento quimico ou mecanico.

Outro fator relevante neste 3° quadrimestre esta relacionado com o aumentado de
solicitagdes para visita técnica por infestagdes de pulgas, carrapatos e bicho de pé, além
de solicitagao para orientagcbes técnicas sobre morcegos(quirépteros) e orientagdes para

a prevencao de acidentes por animais peconhentos.

3) VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Na sequéncia deste relatorio sera demonstrada através de sistematizagdes uma
série de informagdes que buscam permitir analises da evolugédo das agcdes desenvolvidas
no ambito da vigilancia epidemiologica. As informac¢des de natureza epidemioldgica
representam insumos essenciais para o planejamento, a execugdo e a avaliagdo das

acdes de saude. Para tal, ha que considerar, de um lado, os indicadores de saude por
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meio dos quais se conhece a magnitude e a importancia dos problemas e, de outro lado,
€ preciso levar em conta os avancos da ciéncia que apontam para as associacdes entre
fatores de risco e danos a saude, a vulnerabilidade destes, as medidas preventivas e as
estratégias mais eficazes para lidar com os problemas.

Todas as agdes de vigilancia sdo norteadas pelo Guia de Vigilancia Epidemioldgica
do MS, Lei 6.259 de 30/10/1975, Lei N° 8.080, de 19/09/1990, Portarias da Lista Nacional
de Notificagdo Compulsoria de doencgas, agravos e eventos de saude publica, Planos de
Contingéncia, Protocolos, Notas Informativas elaboradas pelo MS, SES e SMS, Manual
de Normas e Procedimentos para Vacinagcdo do MS e o Manual de Vigilancia

Epidemiolégica de Eventos Adversos Pés-Vacinagao.

Principais atividades no periodo

e Participacado no Grupo de Trabalho para elaboragao do Plano de Contingéncia para
as ILPlIs;

e Participagao no Comité Municipal de Criangas e Adolescentes;

e Participacado na elaboragao do Comité de Prevencgao da Vida e de Prevencao do
suicidio;

e Participacao nas reunides do CRAI;

e Capacitagao para alunos do Curso de Enfermagem da FURG;

¢ Monitoramento do estagio dos médicos do Curso Medicina Coletiva;

e Elaboragcdo mensal do Vacinbémetro;

e Elaboracéo do Boletim Epidemioldgico, semanal e mensal para divulgacao;

e Boletim Informativo mensal da Dengue para divulgagao na pagina da Prefeitura;

e Elaboracdo do Plano de Trabalho para o Vida no Transito;

e Vacinacao diaria nas Maternidades do Municipio, exceto domingos e feriados a
partir de agosto de 2023;

e Reunido na 3CRS para divulgacdo dos dados sobre a Multivacinagdo e
alinhamento para novas estratégias;

e Campanhas Covid-19, Influenza e atualizagao da Caderneta de Vacinas, adultos e

criancas;
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e Encerramento Campanha Influenza em dezembro de 2023;

e Divulgacdo da Campanha de Vacinagao COVID-19 e Influenza nas midias da
Prefeitura Municipal;

e Realizagcdo de Vacina COVID-19 em Clinica e Hospital para pacientes em
tratamento de Hemodialise — Pfizer Bivalente, Influenza e Hepatite B;

e Realizagdo de Vacina Pfizer Bivalente e atualizagdo de vacinas COVID-19 e
Influenza em Trabalhadores da Saude, Populagédo Privada de Liberdade, Casas de
Abrigo para criangas e adolescentes, entre outros;

e Continuidade de dois pontos de vacinagdo no Posto do Canalete aberto das 08:30

as 17 horas, sem intervalo, com a finalidade de intensificar a vacinagdo do COVID-

19 e Rotina;

e Participacdo em reunides de treinamento e capacitagdo presencial e virtual com a
3CRS;

¢ Notificacdo de Eventos Supostamente Atribuiveis a Vacinagdo ou Imunizagdo —
ESAVI

e Vacinacao de Dose Reforgo Bivalente e Influenza em Industrias;

e Fornecimento do Atestado de Vacinacao para criancas em idade escolar;

e Supervisao continua em Salas de Vacina do Municipio com a finalidade de
qualificar as atividades e alinhar as condutas;

¢ Acao de Vacinas realizadas no Partage Shopping e Praga Shopping;

e Avaliacdo de Cadernetas de Vacinas e Multivacinacdo para Atualizacdo da Situa-
cao Vacinal em Escolas de Educacao Infantil-EMEI;

e Realizagao de vacina Influenza, Bivalente e Pneumo 23 em Residentes e Trabalha-
dores da Saude em Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos-ILPI,

e Supervisao, controle e atualizagdo do estoque de soro Botrépico e antirrabico no
Municipio;

e Participacao de Capacitagao Previne Brasil: Vacinacao Infantil;

e Reunido para Capacitagdo no funcionamento da Camara Biotécno;

e Participacado da Acao “Saude na Estrada” em parceria com o SEST/SENAT,;

e Elaboracéo e reuniao de capacitagao sobre novas orientagdes sobre vacina Covid;
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A) SINASC - Sistema de Informacgao de Nascidos Vivos

E um sistema que permite a analise dos nascidos vivos visando reunir informacées
epidemiologicas referentes aos nascimentos e subsidiar as intervenc¢des relacionadas a
saude da mulher e da crianga para todos os niveis do Sistema Unico de Saude (SUS)
com agdes de atencdo a gestante e ao recém-nascido. O acompanhamento da evolugao
das séries histéricas do SINASC permite a identificagcado de prioridades de intervencéao, o

que contribui para efetiva melhoria do sistema.

Tabela 164 — Sistema de Informacgao sobre nascidos vivos - 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO | DEZEMBRO
Ocorréncia em Rio 184 170 171 140
Grande
Residentes de Sao 31 22 23 15
José do Norte
Outros municipios 5 3 7 6
Residéncia em Rio 148 145 141 119
Grande
Santa Casa 64 57 75 39
HU 117 112 96 100
Domicilio 1 - - 1
Parto Cesario 101 101 101 80
Parto Vaginal 83 69 70 60
- 7 Consultas de Pré- 35 35 31 35
natal
7 ou + Consultas de 144 130 138 103
Pré-natal
Maes Adolescentes ( - 14 19 19 18
20 Anos)

Fonte: SINASC/RG * Dados preliminares até 31/08.
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Tabela 165 — Sistema de Informagé&o sobre nascidos vivos - Comparativo Quadrimestre

3° quadr/22 | 1° quadr/23 | 2° quadr/23 | 3° quadr/23
Ocorréncia em Rio 665 723 740 665
Grande
Residente em S&o José 91 82 78 91
do Norte
Outros Municipios 21 21 25 21
Residéncia em Rio 553 264 354 553
Grande (42,6%) (47,8%)
348 380

235 235
Santa Casa (56,12%) (52,2%)
HU 425 620 637 425

2 > 4 2

Domicilio (0,80%)

318 399 370 318
Parto Cesario (64,35%) (58,0%)
Parto Vaginal 235 221 267 235
INDICADOR 13 0 0 0
(Meta pactuada 48%) (42,5%) (35,64%) (42%)
- 7 Consultas de Preé- 121 142 146 121
natal (21,8%) (22,90%) (23%)
7 ou + Consultas de 432 art 485 432
Pré-natal (78,1%) (75,96%) (T7%)
Mé&es Adolescentes (-20
Anos) 56 63 61 56
INDICADOR 14 (10,0%) (10,16%) (9,6%)
(Meta pactuada 13%)

Fonte: SINASC/RG

Analisando o NOVO

adolescentes,

Indicador 10, Pactuacdo Estadual 2022-2023, méaes

nao atingiu a meta pactuada. O indicador neste quadrimestre a

corresponde a 13,13% dos nascidos vivos residentes. Verificamos um aumento de 18,6%
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em relagao ao quadrimestre anterior e 25,3% em relacdo ao quadrimestre correspondente
de 2022. Diversos fatores concorrem para a gestagado na adolescéncia. No entanto, a
desinformacédo sobre sexualidade, sobre direitos sexuais e reprodutivos € o principal
motivo. Um dos mais importantes fatores de prevengao é a educacéo, fato evidente para
a saude plena. Talvez o aumento das agdes educativas junto as escolas, tenhamos queda
significativa neste indicador. Observamos que neste quadrimestre 43% dos partos foram
vaginais. Nota-se aumento de 8% em relagdo ao quadrimestre anterior € 4,7% relagéo ao
mesmo periodo de 2022. Considerando que o pré-natal é o principal norteador quanto a
escolha do parto pela gestante, sua expectativa em relagdo ao parto esta intimamente
relacionada ao modo como as informag¢des sobre o assunto sao disponiveis ou chegam
até ela, sendo assim a orientagcdo durante o pré-natal deve fazer parte da assisténcia
como um instrumento educativo e de combate a pratica de agendamento do parto

cesareo por alguns profissionais da area.
B) SIM - Sistema de Informacgao sobre Mortalidade

E uma das mais importantes fontes de informac&o para o planejamento e avaliacdo
das acbes de saude. A partir deste sistema é possivel construir o perfil da mortalidade do
municipio e construir indicadores que permitem monitorar a situacdo de saude da
populagdo, comparando a evolugao dos mesmos ao longo do tempo e identificando areas

prioritarias.

Tabela 166 — Coeficiente de Mortalidade Infantil (CMI) - 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO |NOVEMBRO | DEZEMBRO
Nasc. Vivos 146 153 145 154
CMI/1.000 Obitos 2 5 2 2
habitantes
cMi 13,6 32,6 13,8 12,9

Tabela 167 — Coeficiente de Mortalidade Infantil (CMI) - Comparativo Quadrimestre
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CMI/1.000

habitantes

3°quadr/22

1°quadr/23

2°quadr/23

3°quadr/23

18,4 (11)

11.29 (7)

7,84 (5)

10,7 (7)

O CMI Indicador N° 1, Pactuagao Estadual 2022-2023, € um indicador sensivel
nao s6 as condicdes de saude, mas também a fatores sociais, econbémicos e culturais.
Observando os dados acima constatamos que uma queda de 40% do Coeficiente de
mortalidade em relagdo ao quadrimestre anterior e 40% em relagcdo ao quadrimestre

correspondente de 2022. Ressaltamos que o CMI, do 3° quadrimestre de 2023, nao

atingiu a meta da pactuacgao estadual que corresponde a 8,7.

Na tabela abaixo, observa-se a série histérica da mortalidade infantil de menores
de um ano no municipio, referente aos anos de 2008 a 2023. Nota-se que a meta nao foi

atingida nos 2 ultimos anos. Em 2023 houve uma redugdo no numero de nascimentos em

6,4%.

Tabela 168 — Série historica da mortalidade infantil de menores de 01 ano no Municipio

Ano N° de NV N° de Obitos CMI/1000 Nascidos
Vivos
2008 2.506 37 14.8
2009 2.548 45 17.6
2010 2.535 29 11.4
2011 2.651 35 13.2
2012 2.438 34 13.8
2013 2.697 34 12.6
2014 2.867 34 11.8
2015 3.054 46 15.06
2016 2.716 40 14.7
2017 2.632 32 12.15
2018 2.708 29 10,71
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2019 2517 29 11.52
2020 2.728 21 7.69
2021 2..299 20 8.7
2022 1.954 27 13,8
2023 (até 1.828 25 13,6
31/12/2023)

*Dados preliminares

Tabela 169 — Sistema de Informagao sobre Mortalidade - 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO |[NOVEMBRO|DEZEMBRO
Obitos — ocorréncia em RG 166 172 166 174
Obitos— residentes em RG 146 153 145 154
Obitos Infantis — residentes 2 5 2 2
em RG
Obitos Fetais — residentes em 0 1 1 1
RG
Obito materno 0 0 0 0
Obitos de mulher em idade 5 10
fértil (10 a 49 anos)

Tabela 170 — Sistema de Informagao sobre Mortalidade - Comparativo Quadrimestres

ATENDIMENTOS 3°quadr/22 1° quadr/23 | 2° quadr/23 3°quadr/23
Obitos — ocorréncia em 678 624 762 678
RG

Obitos— residentes em 598 544 675 598
RG

Obitos Infantis — 11 07 5 11
residentes em RG

Obitos Fetais — 3 04 5 3
residentes em RG

Obito materno 0 0 0 0
Obitos de mulher em 26 25 13 26
idade fértil

(10 a 49 anos)
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Analisando os dados acima podemos constatar que houve reducdo dos oObitos
residentes em relacdo ao mesmo periodo de 2022 e ao quadrimestre anterior de 36,6%.
Os o6bitos infantis correspondem a 1,07% dos 6bitos totais. Observa-se um aumento de
8% em relagdo ao quadrimestre anterior e no quadrimestre correspondente de 2022.
Sendo 3 o6bitos ocorridos no periodo neonatal precoce (0 a 06 dias de vida) devido a
hipoxia intrauterina, Anencefalia e Hernia Diafragmatica estes ultimos eram incompativeis
com a vida. No periodo neonatal tardio (07 a 27 dias de vida) ocorreu apenas 1 6bito com
diagnostico de Candidiase neonatal. No periodo pés neonatal (28 a 365 dias de vida)
contabilizamos 3 obitos, 1 evitavel por aspiragao de leite e 2 incompativel com a vida,
por malformacao.

Os Obitos em mulheres em idade fértil, apesar de n&o ser um indicador
epidemiologico servem monitorar a ocorréncia de 6bitos maternos. Correspondem a 4,1%
dos 6bitos do quadrimestre em analise e nos demais quadrimestres.

Indicador N° 4 é da Pactuacdo Estadual 2022-2023, Razdo de mortalidade
materna € um indicador importante da qualidade de vida da populagao, pois grande parte
das mortes sido evitaveis, atingindo, na sua maioria, a populacdo com baixo poder
econdmico, baixa escolaridade, adolescentes e mulheres que vivem em areas rurais e/ou
de dificil acesso aos servigos de saude. Calcula-se a morte de uma mulher durante a
gestagdo ou dentro de um periodo de 42 dias apdés o término da gestacao,
independentemente da durac&do ou da localizagdo da gravidez, devida a qualquer causa
relacionada com ou agravada pela gravidez ou por medidas em relagao a ela, porém n&o
devida as causas acidentais ou incidentais, por 100.000 nascidos vivos para um dado

ano. Neste quadrimestre nao ocorreu obito materno.

Tabela 171 — Frequéncia de Causa Basica de o6bito conforme o capitulo do CID X - 3°
Quadrimestre de 2023

Capitulo CAUSAS SETEMBRO | OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO

S

I Algumas doencgas 10 8 9 18
infecciosas e parasitarias

Il Neoplasias 27 31 40 30

IV Doencgas enddcrinas 7 6 7 9
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nutricionais e metabdlicas

Y Transtornos mentais e 0 0 0 0
comportamentais

VI Doencas do Sist. Nervoso 11 4 4 5

IX Doencas do Ap. 37 43 30 25
Circulatorio

XI Doencas do Ap. 16 23 22 16
Respiratorio

XI Doengas do Ap. Digestivo 2 6 4 10

XII Doencas da Pele e do 1 1 2 0
Tecido Subcutaneo

X Doencas do sist. 0 2 1 1
Osteomuscular e Tecido
Conjuntivo

X1V Doencas do Ap. 10 8 6 16
Geniturinario

XVI Algumas Afec. Originadas 2 3 3 1
no Periodo Perinatal

XVII Malf. Cong. Deform. e 0 2 0 0
Anomalias
CromossOmicas

XVIII Sinais e Sintomas e 11 7 4 3
Achados Anormais em
Exames Laboratoriais e
Radiolégico.

XX Causas Externas 12 9 13 20

Tabela 172 — Frequéncia de Causa Basica de obito conforme o capitulo do CID X - Com-

parativo

Capitulo |Causas 3°quadr/22 | 1°quadr/23 | 2°quadr/23 | 3°quadr/23

s
Algumas doencgas

' infecciosas e 35 39 40
parasitarias

I Neoplasias 112 138 134
Doencgas enddcrinas

v nutricionais e 27 38 41
metabolicas
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Transtornos mentais 0
e comportamentais

05

VI

Doencas do Sist. 24
Nervoso

24

25

28

Doencgas do Ap.
Circulatério

135

124

182

158

Xl

Doencgas do Ap. 77
Respiratorio

59

106

102

Xl

Doencas do Ap.
Digestivo

37

24

33

Xl

Doencas da Pele e
do Tecido 4
Subcutaneo

02

XMl

Doencas do sist.
Osteomuscular e 4
Tecido Conjuntivo

XV

Doencas do Ap. 40
Geniturinario

40

40

49

XVI

Algumas Afec.
Originadas no 9
Periodo Perinatal

07

11

XVII

Malf. Cong. Deform.
e Anomalias 2
Cromossomicas

01

XVII

Sinais e Sintomas e
Achados Anormais
em Exames 25
Laboratoriais e
Radioldgico.

30

12

13

XX

Causas Externas 54

44

56

32

Capit

ulos

Causas

2°quadr/23

3°quadr/23

Algumas doencas infecciosas e

parasitarias

39

Neoplasias

138

Doengas enddcrinas nutricionais e

38
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metabdlicas
Transtornos mentais e
Vv _ 3
comportamentais
Vi Doencas do Sist. Nervoso 25
IX Doencas do Ap. Circulatério 182
Xl Doencgas do Ap. Respiratorio 106
Xl Doengas do Ap. Digestivo 24
Doencas da Pele e do Tecido
Xl 0

Subcutaneo

o Doencas do sist. Osteomuscular e )
Tecido Conjuntivo

XIV Doengas do Ap. Geniturinario 40

Algumas Afec. Originadas no Periodo
XVI 7
Perinatal

Malf. Cong. Deform. e Anomalias
XVII o 3
Cromossbémicas

Sinais e Sintomas e Achados

XVIIl  |Anormais em Exames Laboratoriais e 12
Radiolégico.

XX Causas Externas 56

Tabela 173 — Causas Basicas mais frequentes de 6bito, conforme Declaracédo de ébitos -
3° Quadrimestre de 2023

CAUSAS SETEMBRO | OUTUBRO |NOVEMBRO|DEZEMBRO
Septicemia 4 2 3 3
AIDS 4 3 1 0
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Alzheimer 4 2 3 4
Diabetes 6 12 15 3
Neoplasia de Pulmao 7 6 5 4
Neoplasia de Coldn 3 2 2 2
Neoplasia de Pancreas 2 4 5 1
Neoplasia de Prostata 2 4 5 1
Neoplasia de Mama 1 2 3 1
Infarto Agudo do Miocardio 15 5 6 10
Acidente vascular Cerebral 8 2 0 1
Cardiopatias Isquémicas 5 2 4 1
Broncopatias 3 3 3 3
Pneumonias 8 3 7 7
Infeccao do Trato Urinario 5 5 1 3
Acidentes de Transporte 1 3 0 1
Acidentes (quedas, choque, 6 4 2 1
sufocagdo e envenenamento)

Suicidio 2 1 4 2
Homicidios 3 0 3 11
Covid-19 6 10 14 2

Tabela 174 — Causas Basicas mais frequentes de 6bito, conforme Declaracédo de ébitos -
Comparativo Quadrimestres

Causa Basica 3°quadr/22 1°quadr/2023 | 2°quadr/2023 3°quadr/23

Septicemia 18 10 18 13
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AIDS 9 06 11 14
Alzheimer 16 17 15 18
Diabetes 25 (4°) 21 30( 5°) 36 (3°)
Neoplasia de 29 (3°) 29 (4°) 33 (4°) 25
Pulmao

Neoplasia de 4 04 9 14
Colén

Neoplasia de 7 05 10 5
Pancreas

Neoplasia de 6 04 11 13
Prostata

Neoplasia de 11 11 9 11
Mama

Infarto Agudo do 32 (2°) 36 (2°) 35 (39) 28 (5°)
Miocardio

Acidente 41 (1°) 34 (3°) 36 (2°) 45 (2°)
vascular

Cerebral

Cardiopatias 10 08 16 17
Isquémicas

Broncopatias 21 16 33 (4°) 35 (4°)
Pneumonias 24 (5°) 38 (1°) 59 (1°) 54(1°)
Infeccao do 24 (5°) 23 (5°) 23 26
Trato Urinario

Acidentes de 8 05 4 2
Transporte
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Acidentes 13 10 25 11
(quedas,
choque,
sufocacéao e
envenenamento)
Suicidio 10 07 11 8
Homicidios 22 22 13 9
Covid-19 8 15 3 7

Considerando a frequéncia das causas basica de 6bito conforme o capitulo do CID
X observa-se que 24,3% correspondem a doencgas do aparelho circulatério, 20,6% as
neoplasias,15,7% as doengas do aparelho respiratério, 7,5% as doencgas relacionadas no
aparelho urinario e 6,3% as doengas enddcrinas dos Obitos totais ocorridos no
quadrimestre em analise.

Analisando as cinco causas basicas mais frequentes de 6Obito, no quadrimestre,
relacionadas nas Declaragbes de Obitos observa-se que 8,3% estdo as Pneumonias, o
Acidente Vascular Cerebral com corresponde a 7% segunda causa mencionada, seguido
pela Diabetes 5,5%, as Broncopatias crénicas ocupam o quarto lugar em ocorréncias e o
Infarto Agudo do Miocardio com 4,3% em quinta posigdo em relagdo ao total de ébitos
ocorridos neste periodo.

As Neoplasia correspondem a 20,6% das ocorréncias contabilizadas por capitulo
do CID X, sendo que a incidéncia maior € de Ca de Pulmao 16,4%, Pancreas e Prostata
ambos com 9% ,Coldén com 6,7% e de Mama com 5,2%. Destacamos que a neoplasia de
Pulmao e de Mama tem mantido constantes enquanto o de Préstata esta em ascensao
neste ano e comparando com o quadrimestre correspondente de 2022 houve acréscimo
de 116%.

Lembramos que as causas externas correspondem (5,7%) e nota-se uma redugcao
dos acidentes de transito, homicidios, acidentes em gerais (quedas, intoxicagdes etc.).
Observa-se um aumento de 2,3 vezes do Covid-19 no atual quadrimestre em relagao ao

anterior e diminuigdo em torno de 10% ao quadrimestre correspondente em 2022.
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O Coeficiente Bruto de Mortalidade por AIDS Indicador 5, da Pactuagao Estadual
2022-2023 comecgou a ser monitorado a partir do 2° quadrimestre de 2022. Este indicador
estima o risco de morte pela sindrome de imunodeficiéncia adquirida (AIDS) e dimensiona
a magnitude da doenga como problema de saude publica. Retrata a incidéncia da doencga
na populagao, associada a fatores de risco principalmente comportamentais, como uso de
drogas injetaveis e praticas sexuais. Expressa também as condi¢gdes de diagndstico e a
qualidade da assisténcia médica dispensada, bem como o efeito de acdes educativas e a
adocgéo de medidas individuais de prevengao. A meta para 2023 é de 9,21/100 mil hab.
Neste quadrimestre constatou-se 14 6bitos por AIDS. Ficando o Coeficiente em 6,57/100
mil hab. neste quadrimestre acima do quadrimestre anterior que estava em 5.16/100 ml.
Até o momento o Coeficiente Bruto de Mortalidade de2023 =14,56/100mil hab.

Pop estimada pelo TCU para calculo: 212.881 habitantes.

Tabela 175 — Proporgao de obitos com causa basica definida - Comparativo Quadrimes-
tres

Causas 3°quadr/22 1°quadr/2023 | 2°quadr/2023 3°quadr/23
definidas
INDICADOR 3 95,9 95,50 98,22 98,00

O Ministério da Saude preconiza que 95% dos Obitos tenham causas definidas
esclarecendo o nexo causal que desencadeou a cadeia de consequéncias da patologia

que ocasionou a morte.

Tabela 176 — Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 princi-
pais DCNT (Doengas do aparelho circulatério (100-199), Cancer (C00-C97), Diabetes (E10-
E14) e Doencas respiratoria cronicas (J30-J98) - Comparativo Quadrimestres

3°quadr/22 |1°quadr/2023 | 2°quadr/2023 | 3°quadr/23

Taxa de Mortalidade

Prematura/ 100.000hab. 109,73 107,77 154,27 144,70
INDICADOR 1

Total de d6bitos 112 110 145 136
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Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais
DCNT é um importante parametro para planejamento e pactuacéo de servigos de saude,
em todos os niveis de atengdo, voltados aos portadores de doengas crénicas e na
promogao do em relacao ao envelhecimento saudavel. Contribui para o monitoramento da
mortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT). A TMP diminuiu em 6,2%
em relacdo ao quadrimestre anterior e 21,4% comparando ao quadrimestre
correspondente de 2022. Representam 21% do total de o&bitos, correspondendo a 57
Obitos por neoplasia, 11 por diabetes, 53 por causa cardiovasculares e 15 por doengas do
aparelho respiratorio. Lembramos que a populacédo estimada inserida nesta faixa etaria é
de 93.986 habitantes.

C) SINAN - Sistema de Informagao de Agravos de Notificagao

E alimentado, principalmente, pela notificagdo e investigacdo de casos suspeitos
de doencas e agravos que constam na Lista Nacional de Notificagdo Compulséria,
Anexo1 do Anexo V da Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 4, de 28 de setembro de
2017. Em 31 de agosto de 2022 a PORTARIA N° 3.418, alterou o anexo 1 do Anexo V
para inclusdo da Monkeypox .Em 1° de margo, a PORTARIA GM/MS N° 217 altera o
Anexo 1 do Anexo V a Portaria de Consolidagcdo GM/MS n° 4/2017, para substituir o
agravo "Acidente de trabalho: grave, fatal e em criancas e adolescentes" por "Acidente de
Trabalho" na Lista Nacional de Notificagdo Compulséria de doengas, agravos e eventos
de saude publica, nos servicos de saude publicos e privados em todo o territério nacional.

Os casos inseridos no SINAN devem ser fechados em 60 dias, permitindo avaliar

e monitorar a capacidade de resolugao das investigacdes de casos em tempo habil.

Tabela 177- Frequéncia de agravos notificados por més de ocorréncia conforme a portaria
n° 264, de 17 de fevereiro de 2020 - 3° Quadrimestre de 2023

AGRAVOS SETEMBRO | OUTUBRO [NOVEMBRO|DEZEMBRO
Ac. An. Peconhento 3 4 7 6
Ac. An. Marinhos 0 0 0 0
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Atend. Anti Rabico 94 106 114 72
AcC. Trabalho Material 11 7 3 0
Bioldgico
Acidente Trabalho Grave 55 70 26 3
INDICADOR RS
Intoxicagdo Exdgena 12 26 27 13
Caxumba 0 2 2 5
Dengue 4 5 0 3
Doenca Exantematica 0 1 1 1
Hepatites Virais 12 13 17 10
Leptospirose 0 0 2 1
Meningite 0 1 2 0
Sifilis Gestante 11 8 6 6
Sifilis Congénita 5 3 4 2
INDICADOR 2
Sifilis adquirida 38 26 49 31
Influenza 0 0 0 0
AIDS (adulto) 7 17 11 3
AIDS (crianga) INDICADOR 6 0 0 0 0
Criangas Exposta ao HIV 2 1 5 1
HIV Gestante 2 2 0 3
Toxoplasmose 0 1 0 0
Toxoplasmose Congénita 0 0 1 0
Tuberculose INDICADOR RS 22 21 18 21
Varicela 2 1 7 7

Tabela 178 — Frequéncia de agravos notificados por més de ocorréncia conforme a porta-
ria n°® 264, de 17 de fevereiro de 2020 - Comparativo Quadrimestres
Causa Basica 3°quadr/2022 | 1°quadr/2023 | 2°quadr/2023 | 3°quadr/2023
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Ac. An. Pegonhento 20 58 15 13
IAc. An. Marinhos 0 31 0 0
Atend. Anti Rabico 386 390 309 360
Acidente de 21 30 47 41
[Trabalho com

Material Bioldgico

Acidente Trabalho 154 222 196 227
Grave INDICADOR

RS

Intoxicagao 78 108 89 75
Exdgena

Caxumba 9 04 5 5
Dengue 12 34 23 21
Doencga 3 01 0 1
Exantematica

Hepatites Virais 52 38 31 37
Leptospirose 3 03 8 10
Meningite 3 01 4 1
Sifilis Gestante 31 22 15 30
Sifilis Congénita - 14 07 7 19
INDICADOR 2

Sifilis adquirida 144 119 119 129
Influenza 0 0 31 0
AIDS (adulto) 38 30 37 28
AIDS (criancga) - 0 0 0 0
INDICADOR 6

Criancas Exposta 9 08 7 6
ao HIV

HIV Gestante 7 03 3 1
[Toxoplasmose 1 02 0 1
[Tuberculose - 82 67 0 67
INDICADOR RS

\aricela 17 0 75 5
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Analisando os indicadores da tabela acima constatamos aumento em 171,4% da
Sifilis Congénita, em relagcdo ao quadrimestre anterior e 35,7% ao quadrimestre
correspondente de 2022.Lembramos que estes casos diagnosticados como Sifilis
Congénita devem ser investigados e acompanhados para comprovagcao do caso. O
municipio pactuou reduzir em 10% o numero de casos por quadrimestre. Meta Nao
cumprida. Este indicador expressa a qualidade do pré-natal, uma vez que a sifilis pode
ser diagnosticada e tratada em duas oportunidades: durante a gestagao e durante o parto.

O tratamento da gestante reduz a probabilidade de transmissao vertical da sifilis e,
consequentemente, a sifilis congénita.

Em relagdo ao Indicador AIDS em Crianca< de 5 anos - Pactuacdo Estadual 2022-
2023 mede e monitora os novos casos de Aids. A pactuacéo é de 1 caso de Aids em
crianga < que 5 anos, meta atingida. Desde o 1° quadrimestre de 2022 que foram
notificados 4 casos que nao ha notificacdes de Aids em criangas.

Em relacdo a notificacdo de HIV Gestante, nota-se que o numero é inferior em
relagdo as de criangas exposta. Ressaltamos que ha medidas a serem tomadas em
relagdo ao concepto. Nota-se em ambos os quadrimestres o numero de criangas expostas
ndo correspondem as notificacdes de gestante HIV. E dificil afirmarmos se ha
desconhecimento ou negligéncia por parte dos profissionais de saude que a notificagéo &
compulsoria.

Contabilizamos neste quadrimestre 360 atendimentos antirrabicos, 16,5% a mais
dos atendimentos que no quadrimestre anterior e 6,7% em relagdo ao quadrimestre
correspondente de 2022. Percebe-se consideravel o numero de intercorréncias com
dispensacédo de soro antirrabico e vacinas. Em torno de 20% dos pacientes sao
encaminhados para vacinagao por nao ser observavel o animal agressor. A populacéo de
cées e gatos vem aumentando consideravelmente e passou a ser um problema de saude
publica. Faz-se, urgente, realizar campanhas de educagdo para a guarda responsavel,
além da implementacdo de um programa de esterilizagdo dos animais errantes e mesmo
daqueles cujos guardides ndo possam abrigar mais crias ou que nio desejam que seus
animais procriem.

Com o municipio infestado pelo Aedes aegypti tem-se monitorado as notificagcbes

de Dengue
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através do boletim epidemioldégico semanal. Todas as agbes estratégicas estao
contempladas no Plano de Contingéncia e fluxos. Para maior agilidade todos os casos
suspeitos realizam o teste rapido NS1, a notificacdo € encaminhada para Vigilancia
Ambiental para investigacao do territério pois os resultados do isolamento viral demoram
em torno de 7 dias para serem liberados pelo LACEN. Durante o ano de 2022 recebemos
44 notificagdes, 38 foram descartados, dos 6 confirmados positivos, 4 sdo importados e 2
sdo autoctones. Neste quadrimestre contabilizamos 21 notificagées, 2 notificagbes a
menos em relagdo ao quadrimestre anterior. Encerramos 2023 com 75 notificados, 11
confirmados importados e 7 confirmados autoctones.

As demais patologias de notificagdo compulséria sdo desenvolvidas agbes para
cortar a cadeia de transmissao e diminuir os danos a populagdo junto com as demais
vigilancias. Mantem-se a busca em prontuarios hospitalares e monitoramento das
doencas exantematicas, Mensalmente. Também s&o realizadas ag¢des estratégicas como
o0 monitoramento das carteiras de vacinacdo nas escolas, a Campanha da vacinagdo com
a Triplice Viral, ampliacdo do horario da sala de vacinagdo da Vigilancia em Saude
disponibilizando horario do meio-dia e a busca ativa e investigagdes das doengas
exantematicas visto o alerta global da Organizagdo Mundial de Saude (OMS) sobre o
risco de surto de sarampo. Os indicadores especificos RS s&o avaliados pelos programas

afins

D) COVID-19

O anuncio “fim da emergéncia sanitaria da pandemia” acabou sendo interpretado
como o termino do Covid-19 , mas n&o € bem assim as medidas de prevencao e controle
ainda devem ser seguidas.Tecnicamente ainda vivemos em alerta.

Com o surgimento de nova variante e 0 aumento da circulagéo da Eris, uma subvari-
ante da Omicron, que é um dos fatores apontados por especialistas para o aumento dos
casos em alguns Estados brasileiros, que identificamos uma elevagédo no numero de ca-
sos no final do més de outubro. Apesar de mais transmissivel, a Eris ndo esta associada a ca-

S0s mais graves ou mortes; para a OMS, ela € uma "variante de interesse", grau inferior ao das
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"variantes de preocupacdo. E preciso considerar que o virus da Covid vai "coexistir" como
um virus respiratério entre outros que nos acometem sazonalmente.

Hoje o cenario é muito diferente do visto no inicio da pandemia gragas a vacinagao,
a imunidade adquirida e a evolugao do virus, que mudou para ser menos letal e mais
transmissivel. No atual momento, ter todas as doses possiveis da vacina contra a Covid &
a melhor medida.

Em Rio Grande 66% da populagéo tem o esquema vacinal completo que corres-
ponde 3 doses que ajuda a evitar as complicagdes, o aumento das internagdes e oObitos.
Verifica-se baixa cobertura vacinal com a bivalente apenas 25%.

O Ministério da Saude reforca a necessidade da manutengao da adocédo das medi-
das de prevencéao e controle, dentre elas a vacinagao; as medidas de vigilancia epidemio-
l6gica frente a novas variantes/linhagens; e as medidas ndo farmacoldgicas (em especial
higienizacao frequente das maos; uso de mascaras de protecéo facial - principalmente por
individuos com fatores de risco para agravamento pela covid-19; e isolamento de casos
suspeitos e confirmados), de modo a diminuir a propagacao da covid-19 (e consequente-
mente das novas variantes/linhagens do SARS-CoV-2) no territério nacional.

Abaixo tragcamos o perfil epidemiolégico através dos dados registrados nos siste-
mas e-SUS Notifica e no SIVEP-GRIPE a partir da insercdo das notificacdes realizadas

nas Unidades de saude, laboratérios e hospitais.

Tabela 179 — Casos Notificados - 3° Quadrimestre de 2023

Sistemas de Notificagbes | SETEMBRO | OUTUBRO |NOVEMBRO | DEZEMBRO
SIVEP-GRIPE (SRAG 29 41 48 30
hospitalizado)

e-SUS VE (Notificados) 921 1.743 1.932 1.392
Tabela 180 — Casos Notificados - Comparativo Quadrimestres

Sistemas de| 3°quadr/2022 | 1°quadr/2023 | 2°quadr/2023 | 3°quadr/2023
Notificagoes

SIVEP-GRIPE (SRAG 172 189 230 148
hospitalizado)
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e-SUS Notifica 16.301 12.148 5.438 5.988
(notificacdes)

Tabela 181 — Testes realizados conforme as notificagdes no Sistema E-SUS - 3° Quadri-
mestre de 2023

Testes SETEMBRO [OUTUBRO [NOVEMBRO DEZEMBRO
Positivo 1 0 0 0
Teste Rapido
Imunobiologicos Negativo 0 1 1 0
IgM/IgG
Testes SETEMBRO | OUTUBRO |NOVEMBRO|DEZEMBRO
Positivo 86 425 481 396
Teste
Rapido Negativo 719 1.123 1.298 850
Antigeno
Inconcluso - - - -
Testes SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Positivo 08 25 08 08
RT-PCR Negativo 107 169 145 136
Inconclusivo - - - -
Nao informado - - - -

Lembramos que os numeros de notificacdes e de testes diferem dos casos
divulgados pois o Sistema e-SUS contabiliza todas as notificagdes como casos suspeitos
para Covid-19, mas todo paciente que apresenta Sindrome Gripal é notificado no e-SUS
notifica e realizado testagem rapida e RT-PCR para Covid-19 e Influenza. Esclarecemos

que a Influenza é notificado apenas os quadros em SRAG hospitalizados.

Tabela 182 — Painel Epidemioldgico da COVID-19 - Comparativo Quadrimestres
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3°quadr/22 1°quadr/2023 | 2°quadr/2023 3°quadr/23
Confirmados 1.849 2.142 261 671
Recuperados 1.836 2.384 347 629
Obitos 13 17 3 7
Incidéncia 872,2/ 1.015,1/ 123,6/ 318,0/

100 mil hab. 100 mil hab. 100 mil hab. 100mil hab.
Mortalidade 6,16/ 8.05/ 1,42/ 3,31/

100 mil hab. 100 mil hab. 100 mil hab. 100mil hab.
L etalidade 0,7% 0,8% 1.14% 1,04%

Lembramos que a subnotificacdo € muito grande. O numero de casos
possivelmente € bem maior. Essas discrepancias se devem a autotestagem, a nao
notificacdo em tempo oportuno, tanto pela rede publica como a privada. Mas, observando
os dados acima, conclui-se que houve um aumento de 2,5 vezes o numero de casos
confirmados e de 6bitos no quadrimestre em relacdo ao anterior, e redugéo em torno de
2,7 vezes em relacdo ao mesmo periodo em 2022.0bserva-se que apesar da reducéo do
numero de 6bitos a mortalidade foi alta em relagdo ao numero de casos positivos, ficando
em 3,31/100 mil habitantes.

Em relagao ao perfil epidemiolégico afirmamos que 96% dos pacientes com Covid-
19 estavam sintomaticos, 84% apresentavam algum tipo de comorbidade, a média de
idade € igual a 41 anos e com predominio do sexo feminino 52%. A ocupacéao de leitos,
neste periodo ficou abaixo de 10% com paciente com COVID-19. O numero de ébitos

aumentou neste quadrimestre correspondendo a 1,07% do total de 6bitos.

E) Nucleo de Violéncias

A violéncia interpessoal e autoprovocada, por sua complexidade, traz a

necessidade de discussdoes e reflexdes sobre as principais caracteristicas, ndo so
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epidemiolégicas como também sociais para que sejam implementados novos
direcionamento das agdes estratégicas para o publico-alvo especifico com uma
abordagem multidisciplinar, multifatorial e intersetorial.

Os dados tabulados sao provenientes dos hospitais, unidades de saude, CAPSs e
CRAI. A notificagcdo compulséria das violéncias foi instituida na Portaria n? 104, de 25 de
janeiro de 2011. A notificagdo proporciona visibilidade da situacédo de violéncia,
possibilitando a identificacdo do perfil das vitimas e ofensores, o dimensionamento das
demandas de atendimento e apontando quais estratégias podem ser mais eficazes para a
prevencao de reincidéncia de outras violéncias.

O numero de notificagdes dos atendimentos por violéncias ndo condiz com a
realidade mesmo com aumento de 68,4,% nas notificagdes em 2023, ainda ha uma
resisténcia muito grande pelos profissionais de saude que prestam o atendimento as

vitimas em notificar.

Tabela 183 — Notificacbes de Violéncias Interpessoais e autoprovocada - 3° Quadrimestre
de 2023

SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO

Notificagoes 38 50 58 35

Tabela 184 —Frequéncia de Notificagcdes de Violéncias Interpessoais e Autoprovocada por
més de notificagdo, conforme o ciclo vital - 3° Quadrimestre de 2023

Ciclo Vital SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
Crianga (0-9 anos) 5 6 8 0
Adolescente (10-19 anos) 6 1 14 5
Adulto (20-59 anos) 21 30 34 28
ldoso (+ 60 anos, ambos| 6 3 2 2

0S SEexo0s)
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Tabela 185 — Frequéncia de Notificagdes de Violéncias Interpessoais e Autoprovocada por
tipolgia, conforme o ciclo vital — 3° Quadrimestre de 2023.

Numero de notificagées de Setembro a Dezembro de 2023

SELDVIAL Fisica Psico/moral Sexual Financeira/ | Negligéncia

Econdémica | abandono
Crianga (0-9 anos) 2 0 22 0 1
Adolescente (10-19 anos) 0 1 23 0 1
Adulto (20 -59 anos) 20 1 3 0 1
Idoso (+ 60 anos, ambos os 6 1 1 0 1

Sexos)
Total 28 3 49 0 4
Ta-

bela 186 — Notificagcdes de Violéncias Interpessoais e Autoprovocada por tipologia, confor-
me o ciclo vital - Comparativo Quadrimestres

Tipologias 3°quadr/22 1°quadr/2023 | 2°quadr/2023 3°quadr/23
Fisica 42 42 36 28
Psico/Moral 3 0 1 3
Sexual 17 28 61 49
Negligéncia e 0 02 4 4
abandono

Financeira/ 0 0 0 0
Econdmica

Trabalho Infantil 0 0 2 3
Total de 62 72 104 87
Notificacboes

Tabela 187 — Notificacdes de Violéncias por ciclo de vida - Comparativo Quadrimestres

Ciclo Vital

3°quadr/22

1°quadr/23

2°quadr/23

3°quadr/23

Crianca (0-9 anos)

06

26

07

19
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Adolescente (10-19 34 71 17 36
anos)
Adulto (20-59 anos) 77 102 39 113
ldoso (+ 60 anos, ambos 12 14 09 13
0S SEXO0s)

Percebe-se nas tabelas acima que as violéncias fisicas sdao mais frequentes na
faixa etaria de adulto jovem de 20 a 59 anos correspondendo a 32,1% das notificagdes.
Em criancas e adolescentes a incidéncia maior € por violéncia sexual, correspondendo a

53,6% das notificagdes. Sendo 25,3% em criancgas, 26,4% em adolescentes.

F) Suicidio e Tentativa de Suicidio

O suicidio é um fenbémeno social que constitui um grave problema de saude
publica. Essa forma de violéncia auto infligida, na qual o individuo intencionalmente tira a
prépria vida, resulta da interacdo de multiplos fatores: bioldgicos, psicoldgicos,
socioculturais e ambientais. O comportamento suicida pode ser descrito a partir de um
espectro de manifestagdes, tais como automutilagao (especialmente em jovens), ideias de
morte, ideagao suicida, plano, tentativa e suicidio consumado.

O numero de tentativas é cerca de 15 vezes maior do que o numero de suicidios
consumados. Muitas pessoas tentam cometé-lo repetidamente. Contudo, apenas entre 5
e 10% das pessoas que cometem uma tentativa de suicidio acabam falecendo por causa
dele.

A tentativa de suicidio é especialmente comum entre meninas adolescentes. As
meninas com 15 a 19 anos de idade cometem mais tentativas de suicidio que os meninos
na mesma faixa etaria. Em todas as faixas etarias, mulheres tentam o suicidio duas ou
trés vezes mais que os homens, no entanto, os homens tém quatro vezes mais
probabilidade de morrerem em suas tentativas. As pessoas idosas cometem quatro vezes
o0 numero de tentativas de suicidio para cada suicidio consumado. As tentativas de
suicidio frequentemente envolvem pelo menos alguma ambivaléncia quanto ao desejo de

morte e um pedido de ajuda. Na tabela abaixo, nota a maior incidéncia de tentativa de
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suicidio no adulto jovem e néo difere do sexo.

Tabela 188 — Frequéncia de Notificacbes de tentativas de suicidio por més de ocorréncia,

conforme o ciclo vital - 3° Quadrimestre de 2023

Ciclo Vital Numero de notificagdes por Tentativa de Suicidio
SETEMBRO | OUTUBRO |NOVEMBRO | DEZEMBRO

Crianca (0-9 anos) 0 0 0 0

Adolescente (10-19 anos) 2 4 10 4

Adultos (20 -59 anos, 12 20 24 19

ambos 0s sexos)

Idoso ( + de 60 anos, ambos 1 3 0 0

0S SEXO0S)

Tabela 189 — Suicidio e Tentativa de Suicidio - Comparativo Quadrimestres

Ciclo Vital 3°quadr/22 2°quadr/23 1°quadr/23 3°quadr/23

Tentativa de 70 90 111 99

Suicidio

Suicidio 10 07 11 9

Observa-se um decrescimento de 11% das tentativas de suicidio neste
quadrimestre e aumentou em 41,4% em relagdo ao mesmo periodo correspondente em
2022. Observa-se que 75,7% das tentativas de suicidios ocorreram na faixa etaria de 20 a
59 anos e 20,2% entre os adolescentes. Percebemos que das 99 notificacbes de
tentativas de suicidio, 9,1% consumaram o suicidio no quadrimestre. Nota-se que através
das notificacdes recebidas que os meios mais utilizados nas tentativas de suicidio € a
ingesta abusiva de medicamentos e ou drogas ilicitas. Outros fatores a serem
considerados sao a prevaléncia de doengas mentais como depressao, a crise econdémica,
abandono familiar, desemprego e falta de acesso ao tratamento de saude mental.

Diante da complexidade do problema, capacitagbes precisam ocorrer
frequentemente com os profissionais ligados a saude sobre a notificagao de violéncias e

chamando atencao para as tentativas de suicidio que muitas vezes ndo sao consideradas
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no momento do atendimento. Os dados gerados, no municipio foram adquiridos a partir
da investigagdo e analise dos dados da ficha de notificacdo de Intoxicagdo exdgenas. E
preciso diferenciar, nos servicos de saude, as chamadas tentativas de suicidio das
intoxicagdes exogenas, dos traumatismos, das queimaduras, dos ferimentos por arma de
fogo ou arma branca e dos acidentes automobilisticos. O suicidio e a tentativa de suicidio
demandam atencgao dos profissionais e recursos de saude € um problema consideravel de

saude publica.

G) Nucleo de Imunizagées

As vacinas selecionadas estao voltadas para o controle de doencas de significativa
importancia, sendo fundamental a manutencdo de elevadas e homogéneas coberturas
vacinais como estratégia para manter e ou avangar em relagdo a situagao atual: vacina
Pentavalente, que previne a difteria, tétano, coqueluche e infec¢gdes por Haemophilus
influenza e tipo B e hepatite B; a vacina Pneumocdcica 10-valente, que previne as
infeccdes causadas pelo pneumococo, responsavel por doengas com elevadas cargas de
mortalidade e morbidade na populacao infantil; a vacina poliomielite, para a prevencao da
doenca do mesmo nome, em fase de erradicagao global; e a vacina triplice viral, para a
prevencdo do sarampo e rubéola, doengas com compromisso de eliminagdo na regiao
das Américas.

O Indicador 8 € novo e faz parte da Pactuacao Estadual de Indicadores 2022- 2023
pactuados na Resolugado CIB n° 151, de maio de 2022. Este indicador vai monitorar a co-
bertura vacinal da vacina triplice viral (primeira dose) para criancas de 01 ano de idade. A
vacina triplice viral protege contra o sarampo caxumba e a rubéola. Manter alta cobertura
vacinal é importante para interromper a circulagdo do sarampo e novamente obtermos o
certificado de eliminacao deste agravo, além de controlar a incidéncia da rubéola e elimi-
nacao da sindrome da rubéola congénita. A meta € vacinar 95% das criangas de 12 me-
ses de idade com a primeira dose da vacina triplice viral.

Indicador 8 - Meta atingida. Cobertura Vacinal com Triplice viral atingida no

quadrimestre= 95,6%
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Tabela 190 — Percentual de cobertura vacinal em menores de 2 anos - 3° Quadrimestre de
2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO | DEZEMBRO

Pentavalente (32 111 (75%) 166 (114,48) 138 (97,8) 116 (97,47)
dose)
Pneumo 10 (22 dose) 129 (87,16) 205 (141,37) 131 (92,90) 121 (101,68)

Poliomielite VIP (32 113 (76,35) 180 (124,13) 138 (97,87) 118 (99,15)
dose)
Triplice Viral (12 106 (71,62) 200 (137,93) 142 (100,70) 95 (79,83)
dose)

Fonte: G-MUS/ SINASC * Populagéo: 2300/PNI-2021

A reducado da cobertura vacinal é preocupante uma vez que nos alerta para a pos-
sibilidade de retornarem doengas ja controladas ou erradicadas em varios paises. O cena-
rio de Rio Grande nao difere de outros Municipios do Pais. A tabela acima demonstra o
percentual atingido mensalmente, em criangas abaixo de 2 anos. Para contabilizar a co-
bertura vacinal precisamos ter em mente que estamos focando em criancas da faixa eta-
ria abaixo de 2 anos, que receberam as vacinas no tempo oportuno e preconizado pelo
MS, para atingir a meta de 95% estabelecida em cada imunobioldgico. Percebe-se na ta-
bela abaixo que foram aplicadas um numero expressivo de doses de vacinas, mas muitas
vezes fora da data preconizada. Portanto ndo contabilizam para cobertura vacinal, apesar
de terem sido vacinadas dentro da faixa etaria liberada para vacinagao, porém fora do pe-
riodo oportuno/ideal. Podemos constatar que ainda n&do atingimos a meta estabelecida em
todos os meses apenas em alguns, porém temos observado um aumento em busca por
vacinas. Seguindo as tratativas realizadas nos ultimos quadrimestres com as Secretarias
Estadual e Municipal de Educagao, com as Escolas Particulares, englobando as EMEI,
ensino fundamental e médio, continuamos desenvolvendo atividades nas escolas infantis,
de ensino médio e técnico, bem como ensino superior. Dessa forma as Unidades de Sau-
de e Vigilancia Epidemiolégica mantém as atividades de visitar escolas, avaliar Caderne-
tas de Vacinas e aplicando vacinas de rotina e campanhas em criangas, adolescentes e
profissionais, o que pode ser observado ao analisarmos os numeros de vacinas aplicadas

em adolescentes, como Meningocécica ACWY. HPV e vacinas de rotina. Sendo também
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Rio Grande
realizada conscientizagdo em responsaveis e educadores sobre a importancia de comple-
mentar o esquema vacinal.

Com a finalidade de expandir e facilitar o acesso da populagéo a vacinagao de roti-
na, Covid-19 e influenza procuramos vacinar em locais e turnos estendidos como shop-
pings, pragas, industrias, comércio, entre outros.

A imunizagao é a principal estratégia para garantir que doengas erradicadas nao
voltem a atingir a populagdo. Estamos participando de treinamentos e capacitagdes junto
ao Ministério da Saude, Coordenagéo Regional buscando meios que possibilitem diminuir
os fatores que contribuem para a baixa cobertura vacinal. No Més de Outubro teremos ati-
vidades intensas buscando diminuir as duvidas que provocam a hesitacdo vacinal e Multi-

vacinagao langada pelo Ministério da Saude.

Tabela 191 — Numero de doses aplicadas - Registros do Sistema Nacional (SIPNI) e no
Sistema Municipal (G-MUS) - Cobertura Quadrimestres

Imunobiolégicos 3°quadr/22 | 1°quadr/23 | 2°quadr/23 | 3°quadr/23
BCG 701 732 772 660
BCG Hanseniase 00 - -
Hepatite B 3365 3830 3406 2804
Rotavirus 1147 1161 1202 1132
Pneumo 10 1908 1853 1944 1742
Meningo C 2148 1876 1904 1140

VIP 1979 1902 1884 1738
Poliomielite

VOP 1834 1277 958 1275
Triplice Viral Rotina 1891 1797 1699 1561
Triplice Viral Campanha 54 - -
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Triplice Bacteriana 1323 1377 1030 1358
Dupla Adulta 2983 4235 3739 3106
Febre Amarela 2912 3494 2764 23857
Pentavalente 2057 2053 2079 1715
HPV 2622 1456 1759 1747
Tetra Viral 288 3 1 -
Raiva em Cultivo Celular 111 117 123 87
Triplice Bacteriana — 01 ) > 8
CRIE
HIB - CRIE 01 18 14 16

141
Pneumo 23 - CRIE 91 112 229
Varicela 1316 1407 1281 1341

1

Hepatite A Pediatrica 771 664 661 618
Triplice Bacteriana 468 541 531 473
Acelular (Adulto)

7
Pneumo 13 - CRIE 35 29 16

. ’ . 648 515 575 1271***

Meningococica ACWY

18
Soro Antibotrépico 12 12 15

11
Vacina Hexavalente " 13 18
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Soro Antirrabico 00 T -
TOTAIS 30.677 30.474 28.606 26.367
Tabela 192 — Numero de doses aplicadas H1N1 - Cobertura Quadrimestres
Grupos 1°quadr/23 % 2°quadr/23 % 3°quadr/23 %
[* Prioritarios Publico-
65903 65.903
alvo 65903
23,97 50,86 51,97
Vacinado
15803 33519 34.250
Comorbidades +  [Publico-
Deficiéncia Perma- laivo 22074 22074 22074
nente + Trissomias | 10,57
Vacinado | 2335 2140% e 21
acinado 4711 .
Populagdo Privada |Publico- 780
de Liberdade X 780 1512 780
i ’ 93,84% 99,64%
Vacinado 118 732 0% 70 732
Total - Publico- | 89137
Incluindo priori- |31ve 20,75% 91062 91062
Ari - 69,24% 70,95%
farios e popula- GG T8 299 63056 ° 64612 °
cao geral

*Prioritarios: Idosos (40463), Criangas (14554), Gestantes (1724), Puérperas (283), Trabalhadores da
Saude (6361); Professores (2137); Povos Indigenas (380 - numero nao confirmado pelos representan-

tes locais).

Tabela 193 — Numero de doses aplicadas vacina COVID-19 por faixa etaria -3° Quadri-
mestre de 2023
Faixa etaria Populagdo | 12 Dose 22 Dose 32 Dose 42 Dose

Estimada

6 m a 02 anos - 84 10 - -
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(c/comorbidades)
03 a 04 anos 5.528 899 828 - -
05 a 11 anos 18.730 327 797 - -
12 a 17 anos 16.770 38 167 1347 27
18 a 19 anos 5.940 19 41 291 355
20 a 29 anos 32.526 74 193 1.307 3.823
30 a 39 anos 32.757 57 146 1.198 5.724
40 a 49 anos 27.164 36 61 714 2.978
50 a 59 anos 24 .857 13 25 350 1.845
60 a 69 anos 21.382 07 11 218 1.213
70 a 79 anos 11.833 04 03 122 495
80 a 89 anos 4.887 03 01 120 145
Acima de 90 anos 1.231 01 01 44 26

Tabela 194 — Numero de doses aplicadas vacina COVID-19 em campanhas até o 3° qua-
drimestre/2023

. - Popul. a Dose 2 | D3 + DR + |Reforgo|Reforgo| Bivalen-

Faixa etaria estimada 12 Dose + DU DA 2 3 te Total
6m>2a 6.377 1691 1063 448 2 - 3204
3 e 4 anos 5.528 2837 1843 634 2 5 - 5321

18.73

5a 11 anos 0 16378 13532 4593 5 15 - 34523
30.63

TOTAL 5 20906 16438 5675 9 20 - 43.048
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12 a 17 anos 16.770 | 15142 | 13335 7379 118 12 221 36207
18a19anos | 5.940 5470 5191 3213 782 2 1034 | 15692

20 a 29 anos 32.526 30128 | 29655 19941 6807 73 5994 92598

30 a 39 anos 32.757 29093 | 30903 23773 9742 166 6707 | 100.384

40 a 49 anos 27.164 26652 | 26725 22461 13092 81 7792 96803

50 a 59 anos 24.857 24493 | 23461 20606 13491 63 8004 89118

TOTAL 123.244 | 114.836 | 115.935| 89.994 |43.914 | 385 29.531 | 394.595

60 a 69 anos | 21.382 20797 | 20951 19632 14364 73 11787 87604

70a79anos | 11.833 11054 11017 11375 8841 37 8033 50357

80 a 89 anos 4.887 4233 4151 4195 3118 12 2790 18499
90 anos mais 1.231 853 815 829 593 1 574 3665
TOTAL 39.333 36.937 | 36.934 36.031 26.916 | 123 23184 | 160.125

Total populagao estima- 209.982

da
Total de Vacinas Aplica- 187

das P .82 182.642 139.079

1

Com a finalidade de estimular a vacinagdo dos imunobiolégicos de rotina e das
campanhas em andamento, o Nucleo de imunizagdes intensificou suas atividades extra-
muros com resultados bastante satisfatorios. Abaixo relacionamos as atividades desenvol-
vidas:

1. Setembro: Partage Shopping, Pragca Shopping, SEST/SENAT/COOTRACAM/Transpes-
soal — Motoristas de énibus e Caminhoneiros, Portuarios, EMEI Fraternidade*, BBM Lo-
gistica, FURG, SESC/ Largo Doutor PIO, Clinica Tesla, Carreta do SESC, entre outros.

2. Outubro: Partage Shopping, Praca Shopping, CCMAR, Clinica Essena, Escola Ciclo
Operario*, Colégio Alternativo*, Dia D, ILPI s, entre outros.

3. Novembro: ILPIs, Partage Shopping, Praga Shopping, CCMAR, Ciclo Operario*, Colé-
gio Sao Francisco*, Escola Cantinho da Crianga*, Escola Mundo Diverso*, Colégio Adven-

tista*, Escola Cassino (Santa Rita)*, Reunido CEVS - Vacinas do CRIE, entre outros.
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4. Dezembro: SEST/SENAT — Vida no Transito, ILPIs, Partage Shopping, Praga Shop-
ping, Alunos e professores da FURG, Reunido Previne Brasil, Reunido analise de dados
da Multivacinacao, Webinar BCG e Vacinacao de Alta Qualidade, entre outros.
Destacamos que outros locais fizeram contato solicitando vacinagao e analise da situacao
vacinal e ja estamos agendando para 2024.

* Avaliacao das Cadernetas de Vacinacdo e Vacinagcdo — Emissdo de documento para

Renovacéao do Alvara Sanitario.

O Nucleo de Imunizagdes da Vigilancia Epidemioldgica, no que se refere ao tercei-
ro quadrimestre do ano de 2023, manteve suas acgdes voltadas as questdes de promocao
da saude e prevencao da doenga. Suas atividades sao de importancia a saude coletiva e
a saude publica.

Dando continuidade as atividades, mantemos a comunicagédo por e-mail e What-
sApp como nosso principal meio de comunicagao, além dos encontros presenciais e as vi-
sitas as Unidades de basica de Saude com a finalidade de informar e auxiliar aos profissi-
onais na rotina de atuagido nas salas de vacinas, de modo a diminuir os impactos decor-
rentes de falta de informacgdes. Ressaltamos que com o avango da vacinagao, diminuigao
de internacdes por COVID-19 e com a liberagado de encontros presenciais, as reunides de
capacitagao ja estdo sendo realizadas na modalidade presencial.

Encerramos a Campanha Nacional de Vacinagédo Contra a Influenza dia 31 de de-
zembro de 2023 iniciada em 03 de abril, onde utilizamos as midias e redes sociais oficiais
para orientacao, sensibilizacdo e esclarecimento a populagdo para a adesédo a vacina e
sua contribuicao na conjuntura atual. A partir do inicio da vacinagao em abril, varias ativi-
dades foram desenvolvidas com a finalidade de alcancar os objetivos da Campanha, co-
mo vacinagao em locais especificos e pactuagao com instituicdes publicas e privadas, va-
cinagdo em ILPIs, areas publicas, escolas, shoppings, condominios residenciais, acama-
dos e domiciliados entre outras.

Atualmente ndo ha necessidade de um periodo de 14 dias entre a vacina Covid-19
e as demais vacinas, para os adultos e criangas, o que proporcionou um aumento da pro-
cura pela Imunizagdo. Adotamos a estratégia de oferecer a vacina HIN1 quando o usua-

rio busca a Unidade para vacinar-se contra Covid-19 ou vacinas de rotina. Um outro fato
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que fez com que crescesse a procura por vacina da Influenza e Covid-19, foi o aumento
expressivo de casos de Sindrome Gripal em varios Estados do Pais e uma discreta eleva-
¢ao nas testagens positivas para Covid-19.

Durante a Pandemia houve uma reducgao de horarios para vacinagao de rotina para
organizacao dos Postos de Saude e evitar aglomeragao, porém também gerou um impac-
to negativo nos resultados, sentidos até hoje. Apds liberagdo pelo Ministério da Saude, a
vacinagao de Covid-19 pode ser realizada junto com as vacinas de rotina e demais cam-
panhas para adultos, adolescentes e criangas, o que restabelece as atividades das Salas
de Vacinas e, dessa forma, intensifica a dispensagédo de vacinas. Esperamos que assim
haja aumento na procura por imunobiolégicos em todas as Salas de Vacina. Temos, ainda
hoje, que conviver com o impacto causado pela pandemia e a propaganda negativa con-
tra as vacinas que pode ter gerado a Hesitagcao Vacinal. Estamos finalizando um Projeto
para a visitacdo em escolas para esclarecer sobre a importancia da vacinagao para os
alunos e responsaveis, visando alcancar aqueles que ndo se vacinam por hesitacdo ou
duvidas. Acreditamos que iniciaremos as atividades ainda no primeiro semestre de 2024.

Atualmente as doses recebidas para Covid-19 contemplam todas as faixas etarias
a partir dos 6 meses de idade. Apesar da desconfianga de alguns responsaveis pelas cri-
ancgas, nota-se um discreto aumento de procura por vacinagao e/ou busca por informa-
cdes e, ainda, atualizar o estado vacinal de criancas e adolescentes. No momento, todas
as criangas dos 6 meses até os adolescentes de 17 anos fardo 3 doses de vacina. Segui-
mos com a vacina Bivalente para toda populacdo acima de 18 anos vacinados com ao
menos 2 doses de vacina monovalente. Intensificamos a vacinagao em populagao privada
de liberdade, ILPI, entre outros.

No final do 3° Quadrimestre o esquema da vacina Bivalente foi alterado. Idosos e
imunocomprometidos acima de 12 anos fazem um refor¢co com a Vacina Bivalente, desde
que vacinados ha mais de 6 meses com bivalente. Aguardamos para 2024 novas instru-
coes sobre a vacinacdo Covid-19.

Atualmente temos em andamento apenas a Campanha da Vacina Covid-19, além
das vacinas de rotina.

Como justificativa da baixa da Cobertura Vacinal podemos citar a falta de acesso

as informagdes oficiais, 0 aumento das noticias falsas, as chamadas “Fake News”, a per-
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cepg¢ao enganosa de que a vacina ndo € necessaria, a desconfianga sobre a seguranga
das reagdes adversas das vacinas e a Pandemia de Covid-19. Temos trabalhado no com-
bate a estes motivos citados acima, pois entendemos que a baixa cobertura vacinal au-
menta a circulagdo do virus e o risco do ressurgimento de doengas como a poliomielite,

entre outras ja erradicadas ou controladas em nosso Pais.

I) Projeto vida no transito — PVT

O Municipio de Rio Grande, através da Resolugdo N° 248/19- CIB/RS, 25 de julho
de 2019 foi habilitado a implantar o PVT com o objetivo principal o fortalecimento de
politicas de prevencao de lesdes e mortes no transito através de agdes conjuntas com os
demais 6rgaos envolvidos.

O Programa Vida no Transito é coordenado pelo Ministério da Saude, em
cooperagao técnica com a Organizagdo Pan Americana de Saude (OPAS). O Programa
tem como principal caracteristica do trabalho intersetorial e conjunto entre os diversos
setores ligados direta ou indiretamente a este problema e como objetivo principal o
fortalecimento de politicas de prevencao de lesdes e mortes no transito. No municipio o
objetivo principal € instrumentalizar procedimentos através do PVT, para auxiliar na
reducdo da mortalidade no transito. A partir do Decreto Municipal N° 16.960, de
17/02/2020 sera feito a nomeacado dos integrantes e estruturacdo da comisséo integrada
de Gestado de dados sobre mortalidade, morbidade e acidentalidade para produgao de
analises de situagao e tendéncias e qualificacdo dos dados. A partir da analise é tragado o
perfil epidemiologico dos 6bitos e feridos graves e locais para subsidiar a elaboracao de
um plano de intervencdo e prevengao de acidentes. A proposta do programa é trabalhar,
discutir com o observatorio quais as possiveis causas do acidente e as estratégias a
serem tomadas.

Neste quadrimestre contabilizamos 4 o6bitos por acidentes no transito, 1 obito a

menos que o quadrimestre anterior e ao quadrimestre correspondente de 2022.

Tabela 195 — Acidentes de transito com 6bitos ocorridos — 3° Quadrimestre de 2023
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Més de Vitima Idade | Sexo Local de ocorréncia
ocorréncia
SETEMBRO - - - -
34 Masc. General Neto — Bairro Centro
OUTUBRO 2
46 Masc. N&o especificado
NOVEMBRO - - - -
DEZEMBRO - - - -

Tabela 196 — Acidentes de transito com 6bitos ocorridos — Comparativo Quadrimestres
Ciclo Vital 3°quadr/2022|1°quadr/2023|2°quadr/2023|3°quadr/2023

N° de Atendimentos 09 05 04 02

Neste quadrimestre contabilizamos 2 &bitos por acidentes no transito, 2 obitos a
menos que o quadrimestre anterior e 7 dbitos em relacdo ao quadrimestre correspondente
de 2022

Lembramos que estes dados foram retirados das Declaragdes de 6bitos emitidas
pelo Posto de Médico Legal — PML.

Atualmente ndo temos elementos para justificar a queda de 4,5 vezes no numero
de acidentes comparando ao 3° quadrimestre de 2022 e 50% ao quadrimestre anterior do
corrente ano. Possivelmente, quando o Comité de Enfrentamento e a Comissdo de
avaliacdo dos oObitos estiverem estruturados teremos condigbes de constatar o nexo
causal dos o6bitos ocorridos no transito.

E sabido que a Secretaria de Municipio de Mobilidade, Acessibilidade e Seguranca
(SMMAS) tem um papel importante e tem contribuido, e muito com a queda dos ébitos no
transito efetivando acdes importantes tais como: novos semaforos, participacdo em
eventos com a Escolinha de Transito, aumentando a fiscalizacdo nas ruas etc.

Lembramos que o impacto dos acidentes no transito € muito grande e requer politicas
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especificas de Vigilancia Epidemioldgica em conformidade com o SUS.

J) Monitoramento da Doenga Diarreica Aguda (MDDA)

Os casos individuais de DDA sado de notificacdo compulséria em unidades
sentinelas para monitorizacdo das DDA (MDDA). O principal objetivo da Vigilancia
Epidemiolégica das Doencgas Diarreicas Agudas (VE-DDA) €& monitorar o perfil
epidemioldgico dos casos, visando detectar precocemente surtos. Os casos de DDA sao
notificados no Sistema de Informagdo de Vigilancia Epidemiologica das DDA
(SIVEP_DDA) e o monitoramento é realizado pelo acompanhamento continuo dos niveis
endémicos para verificar alteracdo do padrdo da doenga em localidades e periodos
determinados. Diante da identificagao de alteragdes no comportamento da doenga, deve
ser realizadas investigacdo e avaliagao de risco para subsidiar as agdes necessarias.
Uma proporc¢éo significativa das doengas diarreicas é transmitida pela agua e podem ser
prevenidas através do consumo de agua potavel, condi¢des adequadas de saneamento e
habitos de higiene.

A partir de maio de 2021, o municipio aumentou o numero de unidades sentinelas
de 19 para 36 locais de monitoramento da DDA. O monitoramento se da por meio de
recolhimentos semanais de notificagbes realizados pela Vigilancia Epidemiolégica, e
através do envio de planilha de casos pelo e-mail: vigiepid@riogrande.rs.gov.br. As
notificagdes sao informadas no site do Ministério da Saude (SIVEP-DDA), de acordo com
a semana epidemioldgica vigente. Sendo assim indispensavel o envio da notificagdo
antes do término da semana epidemioldgica. De acordo com os dados informados para a
Vigilancia Epidemioldgica, pelas unidades, percebe-se que muitas enviam com atraso as
informacdes sobre DDA, algumas nao notificam, outras acumulam notificagcdo de varias
semanas epidemiologicas ignorando a importancia de serem entregues na semana

vigente dificultando o monitoramento de surtos e casos de desidratacao grave.

Tabela 197 — Notificacbes de Doengas Diarreicas Agudas (DDA) - Comparativo

Quadrimestres
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Ciclo Vital

3°quadr/2022

1°quadr/2023

2°quadr/2023

3°quadr/2023

N° de notificacdes

1774

1191

673

531

Analisando os dados acima, observa-se uma oscilagado e reducao de Unidades de
Saude e de notificacdes de diarreia em seu territorio. Observa-se que € muito deficiente o
monitoramento das DDAs. Ndo ha uma rotina nas Unidades de Saude em notificar.
Desconhece-se a razdo. A notificagdo de casos em tempo oportuno possibilita identificar
os surtos e a origem de doencgas diarreicas agudas ocasionadas por outras bactérias,
virus, parasitas e toxinas transmitidas por meio dos alimentos, agua ou por transmisséo

interpessoal, permitindo a execug¢ao das acdes de controle e prevencgao rapidamente a fim

de evitar a propagacéao do surto e principalmente, a ocorréncia de obitos.




Tabela 198 — Casos de Doencga Diarreica Aguda por Semana Epidemioldgica, segundo faixa etaria, plano de tratamento — 3° Quadrimes-
tre de 2023

N° de US com [N°de US que %
Semana Faixa Etaria Plano de Tratamento MDDA implantada | informou
<1 1a4 5a9 10 + IGN Total A B C IGN Total
35 2 1 6 18 0 27 27 0 0 0 27 36 4 11,11
36 0 5 5 33 0 43 43 0 0 0 43 36 5 13,89
37 3 4 1 28 0 36 36 0 0 0 36 36 5 13,89
38 2 6 1 27 0 36 36 0 0 0 36 36 5 13,89
39 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 36 3 8,33
40 5 4 3 36 0 48 48 0 0 0 48 36 5 13,89
41 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 36 4 11,11
42 0 4 5 38 0 47 47 0 0 0 47 36 4 11,11
43 1 5 7 40 0 53 53 0 0 0 53 36 3 8,33
44 2 2 3 32 0 39 39 0 0 0 39 36 3 8,33
45 1 5 5 33 0 44 44 0 0 0 44 36 5 13,89
46 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 1 36 4 11,11
47 2 1 5 37 0 45 45 0 0 0 45 36 6 16,67
48 0 8 3 38 0 49 49 0 0 0 49 36 4 11,11
49 1 7 3 47 0 58 58 0 0 0 58 36 5 13,89
50 0 0 0 0 0 0 0 36 3 8,33
51 0 0 0 0 0 0 0 36 2 5,56
52 0 0 0 1 0 0 0 0 36 2 5,56
Total 19 53 47 412 0 531 531 0 0 0 531 - - -
T(;toazlge 84 283 223 1.805 0 2.395 | 2.235 155 3 2 2.395 36

Fonte: SIVEP-sivepdda.saude.gov.br/
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4. VIGILANCIA SANITARIA

Dentre as competéncias do Sistema Unico de Saude (art.200, CF), a vigilancia
sanitaria € definida como “um conjunto de a¢des capaz de eliminar, diminuir ou prevenir
riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente, da
produgao e circulagcdo de bens e da prestacdo de servigcos de interesse da saude,
abrangendo: | — o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se
relacionem com a saude, compreendidas todas as etapas e processos, da producao ao
consumo; e Il — o controle da prestagcdo de servigos que se relacionam direta ou
indiretamente com a saude” (Lei Federal, 8.080/1990, artigo 6°, paragrafo 1°).

Dotada de poder de policia administrativo, possui um complexo arcabougo de
normas que regem a qualidade do setor regulado e a prevengédo de doengas. Quando
ha infratores, a Lei Federal n°6437/1977 é que rege o Processo Administrativo
Sanitario, suas medidas cautelares e penalidades. Garantindo a primazia do interesse
publico sobre o privado.

No municipio de Rio Grande/RS, as a¢des da VISA sao delimitadas conforme as
Resolugdes CIB/RS n°030/2004, n° 089/2012, n°152/2012 e n°038/2016, em que sao
realizados controle de atividades de baixa e média complexidade.

Os documentos emitidos pela vigilancia sanitaria, dentre eles: o licenciamento
sanitario e 22 Via; alteragdes no licenciamento, certidées negativas e registros de diplo-
ma sao taxados em razao da utilizagao do potencial de servigo publico especifico e di-
visivel, conforme a Lei Municipal n°7687/2014. Também, essa lei classifica as ativida-
des em grau de risco. E, com o advento da Lei Federal n°®13874/2019, as atividades
elencadas como baixo risco ficaram isentas de licenciamento, mesmo assim sujeitas as
normas sanitarias vigentes.

Na Unidade, o cadastro de estabelecimentos e o licenciamento sanitario é
efetuado através do Sistema de Informagdes da Vigilancia Sanitaria do Estado do Rio
Grande do Sul — SIVISA-RS. Sendo um programa do CEVS, o Estado passa a ter
conhecimento dos procedimentos realizados, favorecendo a celeridade e transparéncia

dos atos do setor de protocolo e do Nucleo de Fiscalizagdo da VISA no municipio.

PACTUAGAO INTERFEDERATIVA
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INDICADOR 41 — universal — define os grupos de acgdes consideradas
necessarias a todos os municipios, esses grupos de acdes sao essenciais a atuacao
da vigilancia sanitaria local, quais sejam: (I) cadastro de estabelecimentos sujeitos a
Visa; (II) inspecado em estabelecimentos sujeitos a Visa; (lll) atividades educativas para
populacao; (IV) atividades educativas para o setor regulado; (V) recebimento de
denuncias; (VI) atendimento de denuncias; e (VIl) instauracdo de processo
administrativo sanitario. A execug¢ao dessas acgdes contribui para a redugao dos riscos e

agravos a saude, fortalecendo a promocgao e protegédo da saude da populagao.
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Tabela 199 — Producéao por Procedimento — 3° Quadrimestre de 2023

Grupo Procedimento Periodo
SETEMBRO| OUTUBRO NOVEMBRO|DEZEMBRO| TOTAL

Cadastro Cadastro de estabelecimentos 31 67 57 128 283
sujeitos a Vigilancia Sanitaria
Cadastro de instituicbes de longa 03 03 01 03 10
permanéncia de idosos
Excluséo de cadastro de 01 00 00 02 03
estabelecimentos sujeitos a Vigilancia
Sanitaria com atividades encerradas

Inspecao Inspecdo dos  estabelecimentos 238 225 287 292 1042
sujeitos a Vigilancia Sanitaria
Inspecdo de instituicbes de longa 26 26 26 25 103
permanéncia de idosos
Inspecdo de estabelecimentos de 170 186 204 245 805
servicos de alimentagao

Licenciamento Licenciamento de estabelecimentos 31 67 57 128 283
sujeitos a Vigilancia Sanitaria
Licenciamento sanitario de| 03 03 01 03 10

instituicbes de longa permanéncia de

idosos
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3 |Licenciamento sanitario de 10 15 31 96 152
estabelecimentos de servicos de

alimentacao

Investigacao |1 Investigacdo de surtos de doengas 00 00 00 00 00

transmitidas por alimentos

2 |Investigagdo de surtos de infecgao 00 00 00 00 00
em servicos de saude
Atividades 1  |Atividade educativa para a populagéo 112 180 204 227 723
educativas 2 |Atividade educativa para o setof 318 340 351 337 1346
regulado
Outros 1 |Recebimento de| 38 42 52 69 201
denuncias/reclamacgdes
2  JAtendimento de 38 42 52 69 201
denuncias/reclamacdes
3 |Instauracéo de Processo 05 04 07 05 21

Administrativo Sanitario

4 Conclusao ao Processo 25 22 10 15 72

Administrativo Sanitario

Fonte: VISA Rio Grande/RS
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Tabela 200 — Producéao por Procedimento — Comparativo Quadrimestres

3° quadr/2022 1° quadr/2023 2° quadr/2023 3° quadr/2023

Rio Grande

—

Cadastro de estabelecimentos 378 265 221 283
sujeitos a Vigilancia Sanitaria

Cadastr

© 2 |Cadastro de instituigcdes de 03 06 10 10

longa permanéncia de idosos

3 [Exclusao de cadastro de 00 06 01 03
estabelecimentos sujeitos a
Vigilancia Sanitaria com
atividades encerradas

—

Inspecao dos estabelecimentos 446 750 870 1042
sujeitos a Vigilancia Sanitaria

Inspeca

© > [Inspecao de instituicdes de 101 63 100 103

longa permanéncia de idosos

3 [Inspecao de estabelecimentos 315 564 619 805
de servicos de alimentacéo

Licencia[l [Licenciamento de 356 265 221 283
estabelecimentos sujeitos a

mento A e
Vigiléncia Sanitaria

2 |Licenciamento sanitario de 02 38 10 10
instituicdes de longa
permanéncia de idosos

3 [Licenciamento sanitario de 155 98 54 152
estabelecimentos de servigos
de alimentacao

Investig[1 [Investigagao de surtos de 00 00 00 00
acEo doencgas transmitidas por
alimentos
2 |Investigacao de surtos de 00 00 00 00

infeccdo em servigos de saude
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Atividad|1  |Atividade educativa para a 253 176 258 723
s populacgao
2 |Atividade educativa para o 362 1.811 1830 1346
educati setor regulado
vas
Outros |1 [Recebimento de 142 151 153 201
denuncias/reclamacgdes
2 |Atendimento de 142 151 153 201
denuncias/reclamacdes
3 [Instauragao de Processo 35 42 28 21
Administrativo Sanitario
4 |Concluséo ao Processo 00 70 39 72
Administrativo Sanitario
2690 4456 4567 5255

Fonte: VISA Rio Grande/RS
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Tabela 201 — Metas Pactuadas — Comparativo Quadrimestres

Rio Grande

Manter e Ampliar as Ag¢oes da Vigilancia Sanitaria

Resultado do Quadrimestre

Indicador para Meta
Linha- Unidade
Descrigdo da Meta Monitoramento e Meta 2022 . 1°9/2023 | 2°q/2023 | 3°q/2023 | Plano(202
Base de Medida
Avaliagao 2-2025)

Percentual de

1. Manter o percentual de cadastramentos | cadastramentos dos
) L Percentual 100% Percentual 100% 100% 100%
dos estabelecimentos sujeitos a VISA estabelecimentos

sujeitos a VISA

Analise critica: Relacionada com a abertura de novos empreendimentos é o processo de registro inicial, realizado por meio fisico ou eletrénico direcionada a
VISA. Todos estabelecimentos sujeitos a VISA s&o obrigatoriamente cadastrados, e possuem controle de entrada como requisito de liberagdo junto a

Secretaria de Desenvolvimento, Inovagao e Turismo (SMDIT) - REDESIM.

2. Manter o percentual de inspegodes a Percentual de
estabelecimentos sujeitos a VISA investigacbes de
Percentual de investigagbes de estabelecimentos Percentual 100% Percentual 100% 100% 100%
estabelecimentos sujei sujeitos a VISA
tos a VISA
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Analise critica: Conjunto de procedimentos técnicos e administrativos, de competéncia da vigilancia sanitaria, que visa a verificagao in loco do cumprimento
da legislacdo sanitaria ao longo de todas as atividades desenvolvidas pelos estabelecimentos submetidos ao regime de vigilancia sanitaria (ANVISA, 2015).
Todos os estabelecimentos com requisigao de licenga sanitaria inicial ou renovagao de alvara sao inspecionados dentro de 15 dias da solicitagao. Além disso,
séo realizadas inspegbes de rotina aleatorias.

Percentual de

3. Manter o percentual de licenciamento de licenciamento de Percentual

. Percentual 100% 100% 100% 100%
estabelecimentos sujeitos a VISA estabelecimentos ° 100% ° ° °

sujeitos a VISA

Anadlise critica: Ato administrativo de concessdo de documento que atesta a conformidade do estabelecimento em relacido as condigdes sanitarias
estabelecidas em legislagéo federal, estadual e municipal (ANVISA, 2015). A meta ndo atingida corresponde a estabelecimentos que ndo se enquadraram nas

normas tendo a licenga indeferida, ou que n&o foram localizados, ou que aguardam adequacao para que o licenciamento seja emitido.

Percentual de

investigacdes de surtos
4. Ampliar o percentual de investiga¢des gac

de doencas
de surtos de doengas transmitidas por ¢ Percentual 70% Percentual 0 0 0

transmitidas por
alimentos, dentro das atribuicdes da VISA P

alimentos, dentro das
atribuicbes da VISA

Analise critica: E a investigagdo de surtos de Doencgas Transmitidas por Alimentos (DTA), em conjunto com a vigilancia epidemiolégica, com acgdes de
comunicagao, coleta de amostra de alimentos para analise laboratorial e inspe¢ao. Verificando as fontes de contaminagées quimicas, fisicas ou biolégicas, a

fim de controlar, reduzir e/ou eliminar o risco de agravos a saude, prevenindo o surgimento de novos casos (ANVISA, 2015). No 3° Quadrimestre de 2022 nao

foram notificados casos de surtos de DTAs, assim ndo existe percentual de meta atinaida ou nao.
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Percentual de

investigacdes de surtos
5. Ampliar o percentual de investigagdes ga¢

, . ) de infecgdes em
de surtos de infeccbes em servigcos de Percentual 70% Percentual 0 0

icos d ide,
saude, dentro das atribuigbes da VISA servigos de satde

dentro das atribuigdes
da VISA

Analise critica: E a realizagdo ou participagdo em investigagdo de surtos de infecgdo em servicos de saude, com agdes de notificagdo, coleta de amostra
para analise laboratorial e inspegéo. Verificando agentes etiologicos, as fontes quimicas, fisicas ou bioldgicas responsaveis e os fatores de risco, a fim de
coibir, afastar, reduzir e/ou eliminar o risco de agravos a saude, prevenindo o surgimento de novos casos (ANVISA, 2015).

Percentual de

6. Ampliar o percentual de atendimentos a atendimentos a

denuncias e reclamagdes de competéncia denuncias e Percentual 90% Percentual 100% 100%

da VISA. reclamagdes de

competéncia da VISA.

Analise critica: Trata-se do registro de denuncias e reclamagdes, com consequente investigacédo, apresentadas ao servico local de vigilancia sanitaria relativa
a desvio de qualidade de produtos e servigos (ANVISA, 2015). Todas as denuncias foram investigadas pela VISA.

Numero de agdes ao

ano da VISA

da VISA consideradas necessarias a todos consideradas Numero 6 Ndmero 6 6

7. Ampliar o quantitativo de a¢bes ao ano

os Municipios -
necessarias a todos os

Mimnininine

Analise critica: Através do indicador 41 — universal — define os grupos de agdes consideradas necessarias a todos os municipios, esses grupos de agdes sdo
essenciais a atuagéo da vigilancia sanitaria local, quais sejam: (I) cadastro de estabelecimentos sujeitos a Visa; (ll) inspecdo em estabelecimentos sujeitos a
Visa; (lll) atividades educativas para populagéo; (IV) atividades educativas para o setor regulado; (V) recebimento de denuncias; (VI) atendimento de

denuncias; e (VIIl) instauracdo de processo administrativo sanitério. A execucdo dessas ag¢bes contribui para a redugdo dos riscos e agravos a saude,
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Neste quadrimestre, a Vigilancia Sanitaria manteve a realizacédo de inspegdes, a
apuracdo de denuncias e a participacdo em operagdes conjuntas com os demais
orgaos de fiscalizagdo. Mantiveram-se ainda as orientagdes de prevengado ao COVID-
19 a populagao e ao setor regulado.

O licenciamento, inspegcdes e atendimento a dendncias na area de alimentos
buscou identificar irregularidades que podem estar relacionadas a presenga de perigos
fisicos, quimicos e/ou biolégicos e contribuir para a oferta de alimentos seguros para os
consumidores. Nesse setor, também, foram mantidas as operagdes de combate ao
abigeato com as policias judiciarias e Brigada Militar, nas atividades de competéncia da
VISA, sendo apreendidos alimentos impréprios para o consumo. Neste quadrimestre
foram apreendidos aproximadamente 5.647,00 kg de alimentos impréprios para
consumo e/ou que estavam em desacordo com a legislagao vigente.

Com o advento da Lei Municipal n°8.668/2021, regulamentada pelo Decreto
Municipal n°18.515 de 11 de outubro de 2021, as atividades sujeitas a fiscalizagao da
vigilancia sanitaria foram classificadas em nova escala de risco sanitario — baixo, médio
e alto. Sendo assim, as atividades de CNAEs classificadas em baixo risco ficaram
isentas do licenciamento sanitario permanecendo submetidas as normas sanitarias e a
inspecdes sanitarias.

Apesar disso, no terceiro quadrimestre, foram licenciados 283 estabelecimentos,
com o valor aproximado de arrecadacdo de R$ 42.987,70 (quarenta e dois mil e
novecentos e oitenta e sete reais e setenta centavos) em taxas. E aos infratores das
normas sanitarias foram lavrados 21 autos de infracdo sanitaria, os quais originaram
Processos Administrativos Sanitarios (PAS). Podemos constatar ainda que foram
concluidos 72 Processos Administrativos Sanitarios neste quadrimestre.

Na area de assisténcia farmacéutica foram mantidas as orientagées quanto a
legislagdo vigente aplicavel as drogarias e no que diz respeito as normas relativas ao
COVID-19; vacinacao; testes laboratoriais remotos; postos de coleta; analise e
orientagdes quanto aos testes remotos laboratoriais, atendimento a prescritores para
solicitagdo e entrega de numeracado de talonarios B1 e B2 e talonarios amarelos,
avaliagdo de documentagdo para alvara inicial e renovagao de alvara para drogarias,
conferéncia de relatérios mensais de notificacdo de receitas B2 e A, conferéncia de

balangco de medicamentos psicoativos e outros.



" Es_tado Do R_ic_: Grande_do Sul
o Prefeitura Municipal do Rio Grande
Rio Grande Secretaria de Municipio da Saude

No tocante as atividades em geral houve uma queda as atividades
desenvolvidas pela Vigilancia Sanitaria tendo em vista a redu¢cdo do numero de fiscais
devido ao término de vigéncia dos contratos dos contratados. Também tivemos uma
reducdo no numero de viaturas bem como de motoristas em razdo da Ordem de
Servigco SMS n° 002, de 17 de agosto de 2023.

Neste quadrimestre prosseguimos com as inspec¢des conjuntas com a Secretaria
Municipal de Saude e Saude Mental as Instituigdes de Longa Permanéncia de Idosos.
A Comissao Técnica da SMS de monitoramento e fiscalizagdo das ILPls apurou
denuncias nestas instituicbes nas quais foram identificadas irregularidades tendo em
vista que os padrdes estavam em desacordo com a legislagdo sanitaria vigente.

Prosseguimos também com as atividades educativas realizadas juntamente com as
académicas do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande.
Desenvolvemos um trabalho conjunto no qual foram investigadas as irregularidades de
todas as ILPIs do municipio e, apds, foi realizado um trabalho educativo naquelas
instituicbes que apresentaram maior recorréncia destas irregularidades. A Vigilancia
Sanitaria juntamente com as técnicas de enfermagem levou panfletos educativos que
apresentavam melhorias nas areas de armazenamento de medicamentos bem como
na area de manipulagcao de alimentos.

A Unidade de Vigilancia Sanitaria segue sua rotina de trabalho de acordo ao
solicitado nos Decretos Municipais n° 19.180, de 05 de julho de 2022 e n° 19.279, de
02 de agosto de 2022, assim como, a Ordem de Servigo n° 010, de setembro de 2021.
Mesmo tendo crescente demanda de trabalho devido a Temporada de Verao
2023/2024.

A Geréncia desta Vigilancia Sanitaria neste quadrimestre realizou reunides com
a Comissao Técnica da SMS de monitoramento e fiscalizagdo das ILPIs, para
elaboragdo do Manual Orientativo para as ILPls do municipio, documento este que
permitira uma fiscalizagdo mais abrangente nestas instituicbes. Foram realizadas
também reunides com o Conselho Municipal do Idoso, no qual foram abordados
assuntos pertinentes a este 6rgao e voltados as ILPIs do municipio. Além disso foram
realizadas atividades de educacgao voltada para o setor regulado, as quais implicam em
visitas para orientacdo e reunibes para esclarecimento sobre a legislagdo sanitaria

vigente.
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5. LABORATORIO MUNICIPAL DE ANALISES CLINICAS - LAMAC
O Laboratério Municipal do Rio Grande (LAMAC) foi criado com a finalidade de
apoiar acdes da Coordenacao Municipal de ISTs/AIDS e esta instalado no prédio da
Secretaria de Municipio da Saude, no 2° andar. O laboratério esta adequado a
RESOLUCAO — RDC/ANVISA N° 786, de 05 de maio de 2023, a qual dispde sobre
Regulamento Técnico para funcionamento de Laboratérios Clinicos, com registro no
Conselho Regional de Farmacia do Rio Grande do Sul, CRF/RS 22174; com uma
equipe de 1 (um) farmacéutico bioquimico e 5 (cinco) técnicos de laboratdrio.
Por meio da Resolugéo n° 041/19 — CIB/RS foi autorizado a receber o recurso
financeiro federal, se tornando Gestdo Plena, ficando responsavel pelo custeio de

procedimentos de diagndstico em laboratdrio clinico.

Tabela 202 — Produtividade LAMAC — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO | DEZEMBRO
Exames Realizados 23.462 22.898 23.381 8.900
\Valores 135.484,17 135.147 44 135.890,80 106.799,01
Usuarios assistidos - 343 406 1390 746
LAMAC
Usuarios assistidos - 1.592 1.628 1.629 1.271
Lab. Credenciados
Tabela 203 — Produtividade LAMAC — Comparativo Quadrimestres

3°Quadr/22 1°Quadr/23 2° Quad/23 3°Quadr/23
Exames Realizados 89.020 84.312 58.714 78641
\Valores R$ 475.269,19 R$ 475.816,01 R$ 337.758,11 R$513.321,42
Usuarios assistidos 1.431 1.346 1.400 2885
LAMAC
Usuarios assistidos 6.226 5831 3.987 6120
Lab. Credenciados
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Nesse quadrimestre nosso credenciamento foi retomado, gerando um aumento
significativo na realizagcdo de exames laboratoriais. Devido a grande procura por
exames nesse quadrimestre, a agenda se tornou bem extensa gerando a espera de até
4 meses para que o paciente pudesse coletar. Foi entdo que decidimos realizar um
mutirdo de coletas no LAMAC, com a ajuda da ESF e da Atencado Basica, o qual
contamos com o Laboratério da Santa Casa para realizar as analises. O mutirdo teve
inicio em Novembro com coletas diarias de 30 pacientes e teve seu término em 20 de
dezembro, onde conseguimos zerar os agendamentos que ja estavam para abril/2024.
Nesse quadrimestre ja contamos com 3 (trés) laboratérios credenciados prestando
apoio as analises do municipio. Contamos também com o apoio do LAC - Laboratdrio
de Analises Clinicas do HU que esta realizando as analises dos exames das gestantes

do municipio.

A)Setor de Tisiologia

O LAMAC realiza os Testes Rapidos Moleculares para Tuberculose no
equipamento GeneXpert, aparelho no qual o Municipio foi contemplado pelo Ministério
da Saude.

Tabela 204 — Produtividade Tisiologia — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO | DEZEMBRO
Testes TRM-TB 90 108 124 98
Novos diagnésti- 8 12 13 12
cos TRM-TB
Testes Bacilosco- 95 118 124 113
pias
Novos diagnosti- 5 11 10 10
cos Baciloscopi-
as

Tabela 205 — Produtividade Tisiologia — Comparativo Quadrimestres
3°Quadr/22 | 1°Quadr/23 | 2°Quadr/23 | 3°Quadr/23
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Testes TRM-TB 404 275 388 420
Novos diagnosticos 48 25 26 45
TRM-TB

Testes Baciloscopias 421 303 388 450
Novos diagnosticos Ba- 41 21 19 36
ciloscopias

O LAMAC envia ao Laboratério Central do Estado do Rio Grande do Sul
(LACEN/RS), um relatorio mensal com todos os testes realizados pelo GeneXpert,
informando dados de positividade, casos novos detectados e pacientes com resisténcia
a Rifampicina (farmaco de escolha no tratamento da Tuberculose). Além dos Testes
Rapidos, o Setor de Tisiologia realiza a Baciloscopia e Cultura das amostras dos
pacientes. As culturas sdo semeadas no LAMAC e semanalmente sdo analisadas e
aquelas que apresentam crescimento de micobactérias sdo enviadas ao LACEN/RS
para analise.

No terceiro quadrimestre de 2023 o aumento de solicitacbes para a realizagao
do Teste Rapido Molecular para Tuberculose, continuou crescendo como no
quadrimestre anterior, onde verificamos aumento de solicitacbes de exames para
tuberculose tanto pelas unidades de pronto atendimento e unidades 24 horas, bem
como pelas unidades basicas de saude. Verificamos uma pequena queda apenas em
dezembro, mas atribuimos ao periodo de festas de final de ano e feriados, onde a
procura diminui.

Neste quadrimestre o quantitativo de baciloscopias também apresentou um
aumento no numero de laminas realizadas, acompanhando o quantitativo do TRMTB,
devido aos mesmos motivos de aumento do TRMTB, as unidades de saude estédo
solicitando mais testagens para pacientes com sintomas respiratorios sugestivos

Realizamos o Teste Rapido Molecular para Tuberculose e baciloscopias,
conforme protocolos do LACEN, sendo que o diagnéstico de TRMTB - Teste Rapido
Molecular para Tuberculose é altamente sensivel e especifico para deteccdo de
Mycobacterium tuberculosis. No caso de controle de pacientes sao realizadas

baciloscopias da amostra 1 e amostra 2.
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As laminas de baciloscopias sdo encaminhadas ao LACEN Pelotas para
realizagdo do Controle de Qualidade. O LAMAC recebeu certificagédo e aprovagao de
Controle Externo de Qualidade da Baciloscopia oferecido pelo LACEN/CEVS/SES/RS
para o periodo de 2022. As |laminas do ano de 2023 ainda estdo sendo analisadas.

Atualmente o Aparelho GeneXpert utiliza os cartuchos TRMTB ULTRA, sendo
esse mais sensivel e com resultado em menor tempo em relagcdo aos cartuchos

anteriores.

B) Teste do Pezinho

O LAMAC realiza coletas de Testes do Pezinho e também recebe as amostras
coletadas nas Unidades de Saude, no Hospital Universitario e Santa Casa, realizamos
os cadastros e enviamos o filtro da coleta ao Setor de Triagem Neonatal do Hospital
Materno Infantil Presidente Vargas - (HMIPV) em Porto Alegre, que é responsavel pelas
analises.

O Teste do Pezinho € coletado nas Unidades de Saude e LAMAC, as
maternidades da Santa Casa e Hospital Universitario coletam apenas os recém-
nascidos que ficam hospitalizados por mais de 48 horas, os demais sdo encaminhados

as suas Unidades de Saude para coleta.

Tabela 206 — Produtividade Teste do Pezinho — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO

Coletas de Teste 3 3 1 5
do Pezinho no LA-

MAC

Coletas de Teste 163 162 107 113

do Pezinho nas
Unidades de Sau-
de, incluindo HU e

Santa Casa)
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Tabela 207 — Produtividade Teste do Pezinho — Comparativo Quadrimestres

3°Quadr/22 | 1°Quadr/23 | 2°Quadr/23 | 3°Quadr/23

Coletas de Teste do Pe- 18 25 18 12
zinho no LAMAC

Coletas de Teste do Pe- 566 574 606 545
zinho nas Unidades de
Saude

(incluindo HU e Santa

Casa)

O quantitativo de teste do pezinho apresentado se refere as coletas e recoletas
realizadas, observamos uma pequena queda nos quantitativos realizados em relagao
ao quadrimestre anterior. As coletas no LAMAC permanecem baixas, pois atualmente
todas as Unidades de Saude realizam o Teste do Pezinho. As coletas realizadas no
LAMAC se referem principalmente a busca ativa de pacientes que ndo comparecem as
unidades para recoleta ou ndo se consegue contato telefénico, nesses casos uma

técnica se desloca até o domicilio do bebé para realizar a coleta

C) Paternidade Legal

Em apoio a Vara de Familia da Comarca de Rio Grande e 4% Vara Civel da
Comarca de Rio Grande, o LAMAC disponibiliza técnico de laboratério para coletas de

sangue relativas ao Projeto Paternidade Legal.

Tabela 208 — Coletas Agendadas pelo Poder Judiciario — 3° Quadrimestre de 2023

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

Coletas

10

19

0

22

Tabela 209 — Coletas Agendadas pelo Poder Judiciario — Comparativo Quadrimestres

3° Quadr/22

1°Quadr/23

2° Quadr/23

3° Quadr/23
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Coletas 54 56 54 51

O quantitativo de coletas se mantém estavel, sendo que todas sdo agendadas

diretamente no féorum.

D) COVID-19

No enfrentamento a COVID-19, apds o periodo mais critico, o LAMAC auxilia
nas testagens de servidores com sintomas gripais e pacientes do CAPS-AD que
precisa de internagdo em clinicas de recuperagdo, sendo a testagem de antigeno
realizada no LAMAC. Os testes rapido de antigeno sao disponibilizadas em todas as
Unidades Basicas de Saude e UPAs, que realizam a testagem.

A Secretaria de Saude do Estado disponibilizou testes antigeno para Covid,
ficando sob responsabilidade do LAMAC a distribuicdo, controle dos estoques e
informacdes através do sistema DTA-TI. O LAMAC também realiza coletas de RT-PCR

para Covid-19 em gestantes, conforme protocolo de manejo em gestantes.

Analise de Desempenho

O LAMAC atende aos usuarios do SUS encaminhados das unidades de saude
do Municipio de Rio Grande, com requisicdo médica de solicitacdo de exames. Para a
realizacdo de todas as andlises constantes na Relacdo Municipal de Exames
Laboratoriais Padronizados, a partir de Junho contamos com o credenciamento de 3
(trés) laboratdrios, além disso contamos com o apoio dos Laboratérios da Santa Casa
e Hospital Universitario que auxiliam no atendimento da demanda.

Nesse quadrimestre, o LAMAC realizou um mutirdo de coletas a fim de antecipar
os agendamentos dos credenciados que, devido a alta demanda, ja tinha pacientes
agendados para Abril/2024. Conseguimos eliminar esses agendamentos em 2 (dois)
meses, com o0 apoio do Laboratério da Santa Casa.

Além do mutirdo o LAMAC realizou agendamento de gestantes para que elas
pudessem realizar os exames de pré-natal em tempo habil para as consultas. Dessa
forma, as gestantes ndo precisaram esperar os agendamentos dos credenciados,
coletando diretamente no LAMAC . Para as analises contamos com o apoio do LAC —

Laboratdrio de Analises Clinicas do HU. Essas coletas permanecerao no LAMAC.
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O Setor de Tisiologia apresentou melhora no quantitativo de Teste Rapido
Molecular para Tuberculose e baciloscopias, observando-se um aumento na solicitacao
de testagens em pacientes sintomaticos respiratérios encaminhados pelas UPAs e
Unidades Basicas de Saude.

As coletas de Teste do Pezinho foram realizadas em sua maioria pelas UBSs e
UBSFs, as maternidades coletaram apenas dos bebés que precisaram de internagao.
Com praticamente 100% das unidades de saude realizando coletas de Teste do
Pezinho, o LAMAC passou a realizar em sua grande maioria as recoletas dos bebés
gue coletaram nos Hospitais e as coletas realizadas através de busca ativa.

Com a estabilidade de casos de Covid-19 e a realizacdo de testagens de
antigeno nas unidades de saude, o LAMAC realiza testagem apenas em servidores
com sintomas gripais e nos pacientes do CAPS-AD que precisam realizar o teste de
antigeno para internacdo nas clinicas de recuperagdo. Os demais testes séao
distribuidos para as Unidades de Saude.

Em parceria com a Vigilancia epidemioldgica, o LAMAC realiza as coletas para
pacientes suspeitos de Dengue e/ou Leptospirose, realizando teste rapido para
deteccdo de antigeno e encaminhando amostra ao LACEN para pesquisa de
anticorpos. Também mantemos a parceria com a Vigilancia epidemiolégica para a

coleta de material para pesquisa de casos de Monkey Pox, se necessario.
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ANALISE E CONSIDERAGOES FINAIS

O presente relatério abordou o levantamento detalhado dos numeros de
produgao realizados no terceiro quadrimestre de 2023, demonstrando ainda o resultado
das acdes realizadas pela Secretaria de Municipio da Saude (SMS) e comparando com
0s quadrimestres antecessores.

O contexto econdmico do Municipio, tem importante impacto nos orcamentos
das pastas. Diante do contingenciamento apontado pela Secretaria de Municipio da
Fazenda, no primeiro quadrimestre de 2023, o que permaneceu no decorrer do ano, a
SMS manteve suas agdes otimizando seus servigos e garantindo a populagdo os
servicos de saude. Esse cenario contribuiu, para as restricdes dos projetos que
envolvem estruturas e equipamentos dos servicos de saude, bem como para o
aumento da dificuldade de contratacdo de pessoal e a possibilidade de se realizar
investimentos no setor.

Observa-se que, embora os servigos de saude estejam gradativamente se
reestruturando e retornando as suas atividades, a pandemia Covid-19 permanece
impactando nas acdes, resultados e indicadores, assim como no numero de
atendimentos nas Unidades Basicas de Saude e de Pronto Atendimento. .

Por fim, cabe destacar que muitos desses desafios sdo comuns ao Sistema
unico de Saude, a descrenga da populagdo, restricbes orgcamentarias, aumento
crescente das expectativas dos cidadaos e da busca por servigcos publicos. Esse
contexto turbulento tem exigido uma nova forma de operar dentro do setor publico e a
SMS tem conseguido inovar e gerar resultados satisfatorios. Paraisso €, fundamental
garantir a mobilizagcdo mutua entre os entes, parcerias, e comprometimento dos
servidores e colaboradores, assim todo o esforco empregado e que requerem a
elaboragao de um conjunto mais amplo de intervengdes, visam garantir resultados mais

favoraveis aos cidadaos.
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